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Resumo

Este artigo apresenta uma avaliacdo do processo de um programa de habilidades sociais para adolescentes
vinculados ao Programa de Atencdo Integral a Familia (PAIF). A intervencdo foi feita em 11 sessdes grupais
psico-educativas, com técnicas cognitivo-comportamentais. Os resultados revelaram satisfacdo frente a
intervengdo, principalmente no que se refere a liberdade para se expressar e aos efeitos positivos da intervengao.
Os indicadores de comprometimento com o grupo que mais freqiientes foram relatar problemas, relatar
sentimentos, explicar a causa do préprio comportamento e oferecer apoio ao colega. Os dados indicam que a
intervengdo teve um processo bem sucedido, cujos resultados e impactos deverdo ser verificados em estudos
futuros.
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Abstract

This paper presents a process evaluation of a social skills program for adolescents from the Comprehensive
Attention to the Family Program. The intervention consisted of 11 psychoeducational group sessions, with
cognitive behavioral techniques. The results revealed satisfaction toward the intervention, mainly about the
freedom to self-expression and the positive effects of the intervention. The most frequent adherence indicators
to the group were to report problems, to report feelings, to explain the causes of their own behavior and to offer
support to their colleagues. The data indicate that the intervention had a successful process, which results and

impact may be verified in future studies.

Keywords: Social skills; adolescense; Program of Comprehensive Attention to the Family.

A saude do adolescente tem sido alvo de preocupagdes
de diversos atores sociais, como gestores em sadde, pro-
fissionais de satide e pesquisadores. Dentre os problemas
de sadde de maior prevaléncia nesta faixa etdria da po-
pulacdo, encontram-se a gravidez precoce, as doencas
sexualmente transmissiveis (DSTs) e o uso de drogas,
licitas e ilicitas (Roe-Sepowitz & Thyer, 2004). Confor-
me Jeolds e Ferrari (2003), 18% das adolescentes brasi-
leiras entre 15 e 19 anos tinham um filho ou estavam
gravidas. Em 2003, o Ministério da Satide notificou 9.758
casos de AIDS. Destes, 17% sdo em adolescentes e em
adultos jovens, na faixa etdria entre 13 e 24 anos (Camargo
& Barbara, 2004). Dados indicam que o élcool € a droga
mais consumida entre os adolescentes e que cerca de 50%
dos adolescentes entre 10 e 12 anos ja experimentaram
tal droga (Déa, Santos, Itakura, & Olic, 2004). Os danos
causados pela droga incluem desde prejuizos fisicos, como
doenga hepdtica ou pulmonar, a prejuizos psicossociais,
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como conflitos com genitores, evasdo escolar e ansiedade
(Schenker & Minayo, 2005).

Acrescenta-se aos problemas jé citados a violéncia entre
e contra os jovens, que ¢ uma das maiores responsaveis
pelo alto indice de mortalidade nesta etapa de vida, no Bra-
sil. Esse indice fica evidente quando sdo avaliadas as esta-
tisticas do Ministério da Satide referentes aos homicidios.
No ano de 1998, ocorreram 40.231 mortes por homicidios;
70% dos mortos eram jovens, em sua maioria homens,
pobres, habitantes de periferias urbanas (Centro Latino-
Americano de Estudos de Violéncia e Saude Jorge Careli,
2000). Um dado relevante € que na grande maioria das
vezes 0 agressor e a vitima sd@o homens. As idéias arraiga-
das de poder, de iniciativa e de imposicdo de sua vontade
ressaltam no homem a postura machista, tanto no aspecto
sexual quanto no aspecto social. Assim, o machismo ¢ rea-
firmado nos pegas de carro, nas brigas de gangues, no uso
de drogas e no excesso de velocidade no transito (Minayo,
2005).

E urgente, portanto, a realizacdo de programas preventi-
vos para adolescentes. No Brasil, algumas intervencdes para
a promocdo de saide de adolescentes tém sido publicadas,
com foco no comportamento sexual e na saide (Faustini,
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Novo, Cury, & Juliano, 2003; Jeolds & Ferrari, 2003;
Maheirie, Urnau, Vavassori, & Orlandi, 2005), na reducao
de comportamentos de risco de abuso de dlcool (Déa et al.,
2004), na gravidez precoce (Silva, Oliveira, & Franco,
1998), nas habilidades de enfrentamento a situag¢des de risco
relativos ao abuso de drogas, a violéncia, aos acidentes de
transito, ao inicio precoce da sexualidade, a relagdo sexual
sem uso de preservativos e gravidez precoce (Gorayeb,
Cunha Neto, & Bugliani, 2003).

Os altos indices de problemas de saide resultantes de
fatores comportamentais indicam a necessidade de se cons-
truir habilidades de enfrentamento mais sauddveis entre
os jovens. A Organiza¢do Mundial de Saide (OMS) reco-
menda o desenvolvimento de habilidades de vida, entre
elas as habilidades de tomada de decisdo, de controle da
impulsividade, de pensamento conseqiiencial e de habili-
dades sociais, como estratégias para auxiliar o adolescente
a se proteger em situacdes de risco a satide (Gorayeb et al.,
2003). De fato, o treinamento em habilidades sociais € uma
op¢do tedrica e metodologicamente adequada para promo-
¢do de sadde na adolescéncia, conforme indicam estudos
anteriores (Amaral, Bravo, & Messias, 1996; Murta, Del
Prette, Nunes, & Del Prette, 2007). Essas habilidades in-
cluem comportamentos como fazer e responder perguntas,
fazer e receber elogios, pedir e dar feedback nas relagdes
sociais, iniciar e manter conversago, fazer e recusar pedi-
dos, manifestar opinido, desculpar-se, expressar sentimen-
tos, lidar com as criticas e com a pressdo do grupo, entre
outros (Del Prette & Del Prette, 2001).

Déficits em habilidades sociais em etapa de desenvolvi-
mento como a infancia e a adolescéncia podem compro-
meter fases posteriores do ciclo vital. Ha evidéncias de que
esses déficits estdo realcionados a problemas psicoldgi-
cos como condutas anti-sociais, desajuste escolar, suicidio,
problemas de relacionamento e depressdo (Del Prette &
Del Prette, 1999, 2005). A melhora no desempenho de
habilidades sociais constitui um fator de protecdo a satude
e de desenvolvimento do individuo (Reppold, Pacheco,
Bardagi, & Hutz, 2002) por favorecer o aumento da auto-
nomia, da auto-estima e do suporte social. Um desempe-
nho social com habilidades sociais pode prevenir compor-
tamentos de risco a saude, ja que pode tornar o adolescente
capaz de decidir por si mesmo, de recusar convites dano-
sos a sua sadde e de discordar do grupo em momentos de
pressdo para uso de drogas, por exemplo. Isso justifica a
inser¢do do Treinamento em Habilidades Sociais (THS)
em intervencdes para a prevencdo e promog¢do de satide
de adolescentes.

Uma revisdo da literatura nacional em THS, produzida
entre os anos de 1967 e 2003, identificou 17 programas de
intervencdo, dos quais seis eram programas em prevencao
primdria, seis em prevencdo secunddria e cinco em pre-
vengdo tercidria (Murta, 2005). Todas as intervengdes fo-
ram aplicadas em grupo, nos contextos escolar e clinico. A
autora sugere explorar o potencial do THS como estratégia
de prevenc¢do e promocao de saide e leva-lo para diversos
contextos de atuagcdo em saide como creches, cursos de

formagdo de profissionais de saide e programas de aten-
dimento a comunidade. Buscando examinar as possiveis
contribui¢des do THS em novos contextos preventivos, este
artigo pretende apresentar uma intervengdo para desen-
volvimento de habilidades sociais feita em um programa
de atendimento comunitdrio, chamado Programa de Aten-
¢do Integral a Familia (PAIF). Trata-se de um programa de
protecdo social basica do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS). O PAIF destina-se a populacdo em situa-
¢ao de vulnerabilidade social, decorrente da pobreza, da
privacdo e também da fragilidade de vinculos afetivos,
sociais e de pertencimento. Foi criado em 18 de abril de
2004 (Portaria n° 78) pelo Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome (MDS) e visa fortalecer vinculos
familiares e comunitdrios, prevenir a violéncia, desenvol-
ver a autonomia e implementar acdes para geracdo de
emprego e renda por meio de intervencdes continuadas.
Essas intervencdes devem abranger a familia em todos os
estdgios do ciclo de vida familiar e compreendem entre-
vistas familiares, visitas domiciliares, campanhas socioe-
ducativas, palestras, formac¢do de grupos socioeducativos,
oficinas de reflexdo e oficinas de convivéncia (Secretaria
Nacional de Assisténcia Social, 2005). Psic6logos e assis-
tentes sociais sdo os profissionais responsaveis pela con-
ducgdo destas atividades, de tal modo que os fatores de
protecdo individuais, familiares e comunitdrios possam ser
favorecidos, com vistas ao fortalecimento do senso de res-
ponsabilidade, coletividade, autonomia e participagdo na
vida publica.

As acdes desenvolvidas no PAIF e sua filosofia tornam-
no um contexto ideal para o desenvolvimento de trabalhos
preventivos e de promocdo de saude e cidadania. A expe-
riéncia que serd relatada a seguir foi conduzida no PAIF de
uma cidade do interior de Goids. Este artigo descreve uma
intervengdo grupal focada em habilidades sociais na
adolescéncia e apresenta a avaliacdo do processo da inter-
vencdo, no que se refere as atitudes de satisfacio ou a insa-
tisfacdo dos participantes frente ao programa e quanto ao
alcance de metas intermedidrias previstas para o progra-
ma, consideradas indicadores de comprometimento com o

grupo.
M étodo

Participantes

Os participantes foram 12 adolescentes provenientes de
familias de baixa renda cadastradas no Programa de Aten-
¢do Integral a Familia (PAIF) de uma cidade do interior de
Goias. Destes, sete eram meninos € cinco eram meninas,
com idades variando entre 11 e 14 anos. Foram convida-
dos a participar todos os adolescentes de uma das turmas
do turno vespertino do Programa de Erradicacao do Traba-
lho Infantil (PETI) da cidade. Este contexto foi escolhido
como local para a intervencdo pela facilidade em localizar
o publico-alvo e a possibilidade de reduzir os custos para
sua participagdo, uma vez que a intervengdo seria parte
das atividades de trabalho do PETI e, assim, os adoles-
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centes ndo precisariam dispor de um hordrio extra para
participar.

Os pais dos adolescentes também foram convidados para
participarem do programa. Participaram dois pais e cinco
maes com idades entre 34 e 50 anos e escolaridade entre o
Ensino Fundamental e o Ensino Médio. A renda indivi-
dual dos pais era de aproximadamente um saldrio minimo
e a maioria néo tinha emprego fixo.

Ambiente, Material e Instrumentos

As sessdes aconteceram em uma sala do PETI que con-
tinha mesa, cadeiras e um quadro-negro. Foram utilizados
material de consumo (l4pis de cor, cola, folhas de papel,
tinta, revistas, baldes e cartolina, dentre outros) e material
de uso permanente (aparelho de som e CDs).

Os instrumentos para avaliacdo do programa incluiram:

Baralho de Sentimentos: sdo cartbes com expressdes
faciais que demonstram estados emocionais como alegria,
tristeza, felicidade, indiferenca, confusdo, cansaco, satis-
facdo, angtstia, irritagdo, divida e preocupagao.

Roteiro de Entrevista com os Pais: composto por cinco
perguntas dirigidas aos pais sobre mudancas comporta-
mentais observadas nos filhos apds a intervengdo. As per-
guntas foram: (a) Vocé, pai e/ou maie, percebeu alguma
mudanca de comportamento significativa em seu filho ap6s
a formacdo do grupo de adolescentes?; (b) Ele apresentou
melhora ou aumento em habilidades como expressar cari-
nho, fazer elogios, falar o que esta sentindo, contar algo de
sua vida, puxar conversa, dar opinides etc?; (c) Em qual
contexto ele apresentou tais mudangas?; (d) Houve alguma
mudanga no rendimento académico dos adolescentes? E
na interagdo com os professores e colegas?; (e) Quais
aspectos ele ainda precisa melhorar?

Checklist de Metas Intermediérias (Murta, 2007): apre-
senta uma lista de comportamentos, cuja ocorréncia du-
rante a sessdo deve ser assinalada na linha correspondente
a cada comportamento. Sdo eles: relatar problemas, relatar
sentimentos, chorar, explicar causas do préprio comporta-
mento e oferecer ajuda a colegas. Esses comportamentos
sdo indicadores de comprometimento dos participantes com
0 grupo e sua ocorréncia € considerada como evidéncia
favordvel a adequacdo do andamento das sessdes grupais.

Procedimento

Os pais dos adolescentes foram convidados a compare-
cerem a uma reunido no PETI, quando lhes foi solicitada
sua permissdo para que os filhos participassem da inter-
vencdo. Nessa ocasido, foram esclarecidos os objetivos do
trabalho, o sigilo e a preservacdo da identidade dos par-
ticipantes, o modo de utilizagdo dos dados coletados e a
possibilidade de desisténcia do participante sem nenhum
prejuizo para sua permanéncia na instituicao. Este mesmo
procedimento foi feito com os adolescentes, no horério
normal de freqiiéncia a institui¢@o. Solicitou-se aos pais e
aos adolescentes que assinassem o “Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido”, através do qual eles expres-
sam formalmente sua concordancia em participar do
trabalho.

Programa de Intervencao

Intervencdo com os Adolescentes. A intervengio foi em
grupo, do tipo oficina psico-educativa, e foi realizada em
11 sessdes de 90 minutos cada. A organizagdo geral do
programa, os temas, os procedimentos e a estrutura das
sessdes consistiram numa replicacio de parte do Programa
de Habilidades de Vida Para Adolescentes (Murta, 2008).
Os temas tratados foram: favorecer a motivacéo pela mu-
danca, estimular a auto-estima e a auto-eficdcia, aprender
a arriscar-se para crescer, aprender a identificar e questio-
nar erros de pensamento, prestar aten¢do na mensagem
dos sentimentos, aprender a expressar pensamentos e sen-
timentos, aprender a fazer amizades, compreender os pais,
negociar com os pais, treinar o autoconhecimento e a cola-
boracdo entre os colegas, avaliar o programa e estimular a
continuidade dos ganhos. As sessdes foram compostas por
cinco etapas: discuss@o da tarefa de casa, introducdo do
tema do dia, atividade central, discussdao da atividade e
avaliag@o da sessdo. A atividade central consistia na apli-
cacdo de vivéncias grupais, relaxamento, ensaio compor-
tamental e atividades arteterapéuticas. O procedimento
adotado em cada sess@o serd apresentado a seguir.

O primeiro encontro teve como objetivos a apresentagio
dos participantes e da facilitadora, o estabelecimento do
contrato de trabalho e de pesquisa e o esclarecimento de
aspectos éticos. Esta sess@o visava promover a auto-reve-
lagdo, experimentar o processo de solucdo de problemas
em grupo e experenciar a negociacéo no trabalho em equi-
pe. Isso foi feito, primeiramente, através da colagem de
figuras representando o passado e o futuro deles; a discus-
sdo de tais colagens foi feita por meio de um roteiro de
discussdo em grupo focal com adolescentes. Em seguida,
foi realizado o jogo do baldo, que consistia em formar um
circulo e sempre jogar o baldo para o colega da direita e
pegar o baldo quando fosse a sua vez. Caso o participante
deixasse o baldo cair deveria sair do jogo. Essa atividade
tinha o intuito de discutir as similaridades entre o jogo e a
vida, tais como: iniciativa para lidar com desafios, apro-
veitar a oportunidade de agir no momento adequado,
reacdes diante da perda e exclusdo etc. Logo apés, foi
realizado o bazar de trocas (Yozo, 1996), que propunha
aos participantes imaginarem um bazar imagindrio no qual
deveriam deixar algo deles no grupo e levar algo do grupo
para si. Para a avaliacdo final, foi apresentado o baralho de
sentimentos. Os participantes foram convidados a escolher
uma ou mais emogdes descritivas do seu estado emocional
apos a sessdo do dia. Este procedimento foi repetido nas
sessdes seguintes.

O segundo encontro buscou sensibilizar a auto-revela-
¢do, desenvolver o auto-conhecimento, estimular a auto-
estima e a auto-eficdcia. Os participantes realizaram a ati-
vidade “Explorando minhas habilidades” (Virgolim, Fleith,
& Neves-Pereira, 1999), que consistiu no registro das ati-
vidades que “sei que faco muito bem”, as atividades que
“eu faria bem se tentasse” e as atividades que “eu desejo
aprender a fazer muito bem”. Em seguida, a facilitadora
estimulou todos a se empenharem em desenvolver novas
habilidades e a pensar nisso no decorrer da semana.
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O terceiro encontro visou informar e sensibilizar para o
envolvimento em riscos que levam ao crescimento pessoal
e a evitacdo de riscos a satide. A sessdo teve inicio com a
discussdo do que os participantes haviam praticado ao lon-
go da semana quanto a tarefa de casa da sessdo anterior.
Em seguida foram convidados a dizer quem era o seu idolo
(adaptado de Virgolim et al., 1999) e enfatizou-se os riscos
que tais idolos correram para conquistar esse lugar. Foi
simulada a atividade de andar na corda bamba para en-
frentar os riscos inerentes a vida. Em seguida, os partici-
pantes sentaram em circulo e discutiram questdes referen-
tes aos riscos que temos que enfrentar para crescer € como
cada um tem se arriscado diante dos obstdculos da vida. A
diferenca entre os riscos que levam ao crescimento e 0s
riscos a saude também foi discutida. Por fim, foi feito um
treino de respiracdo diafragmatica.

O quarto encontro teve como objetivos estimular o auto-
conceito positivo, desenvolver habilidades de fazer e rece-
ber elogios, apresentar os varios pensamentos disfuncio-
nais e desenvolver habilidades de questionar pensamentos
disfuncionais. Iniciou-se com a sondagem da tarefa de
casa, o que foi feito como rotina nas sessdes seguintes.
Em seguida, foi feita a vivéncia “O que dizem de mim”,
para trabalhar a habilidade de dar e receber elogios. A ati-
vidade consistiu em a pessoa dizer o que achava que as
pessoas dizem dela e jogar um rolo de barbantes para
alguém que também diria o que achava que os outros pen-
sam dela e assim sucessivamente até que todos tivessem
dito e formado uma rede de barbante no grupo. Quando o
ultimo participante recebesse o barbante, deveria fazer um
elogio ao colega de quem recebeu o barbante e assim suces-
sivamente, de tal modo que todos experimentassem o fazer
e receber elogios. Logo apds, foram apresentados vérios
erros de pensamento (“sou um perdedor”, “sei que ndo
serei capaz de fazer este trabalho”) e foram feitas pergun-
tas (Ex.: “que evidéncias ha para sustentar esse pensa-
mento?”’) para auxilid-los a questionar tais pensamentos.
A tarefa de casa proposta foi que os participantes avalias-
sem quais erros de pensamento estavam cometendo e come-
cassem a questiond-los no decorrer da semana.

O quinto encontro visou discutir situagdes geradoras de
sentimentos como raiva, medo, ansiedade, tristeza e desa-
nimo e sensibilizar para o uso de estratégias sauddveis de
expressdo desses sentimentos e enfrentamento das situa-
¢des geradoras. Foi proposto um relaxamento em que o0s
participantes foram instruidos a deitarem em uma posi¢cdo
confortdvel, respirarem lenta e profundamente, imagina-
rem-se em um lugar ao ar livre e prestarem atenc¢do nas
emocdes e sensagdes vividas durante o relaxamento e a vi-
sualizagdo. Ao terminar, propds-se que todos relatassem o
que sentiram em tal experiéncia. Depois foi distribuida uma
folha na qual deveriam dar cor aos sentimentos e locali-
z4-1os no corpo humano (adaptado de Heegard, 1991/1998).
Os participantes foram instruidos a pintarem no corpo
humano impresso na folha as partes do corpo em que eles
sentiam as emogdes e a escolherem uma cor que represen-
tasse cada emocdo. Depois, a facilitadora conduziu uma

discussdo a respeito da funcio dos sentimentos e da rela-
¢do entre pensamentos e sentimentos. A tarefa de casa
propunha que prestassem atencdo nos sentimentos vividos
ao longo da semana e quais a¢des foram praticadas para
amenizar os sentimentos desconfortdveis.

O sexto encontro teve como objetivo informar sobre os
modos de comunicagdo passiva, agressiva e assertiva e
sensibilizar para a expressdo assertiva de pensamentos e
sentimentos. Propds-se que os participantes criassem uma
madscara da face humana, representando o seu modo ha-
bitual de expressar sentimentos (Liebman, 1994/2000).
Quando todos terminaram a mdscara, solicitou-se que cada
um apresentasse sua mdscara e relatasse seu modo costu-
meiro de expressar emogdes. Outra atividade realizada foi
a leitura do texto “Diferencgas entre comunicacio assertiva,
passiva, agressiva” (Caballo, 1996). Apés a discussdo do
texto, os participantes foram convidados a fazer um ensaio
comportamental das trés formas de comunicacéo e a faci-
litadora salientou os efeitos benéficos da comunicagdo
assertiva. A tarefa de casa prop0s a auto-observacgdo sobre
como cada um se comunicava.

O sétimo encontro objetivou a prética do dar e receber
feedback, informar sobre as vdrias habilidades sociais,
principalmente as relativas ao fazer e manter amizade, e
sensibilizar para o desenvolvimento de habilidades sociais
nos varios contextos interpessoais. Foi feita a atividade
“Com que bicho me pareco? Com que bicho ele se pare-
ce?” Essa atividade consistia em anotar em um papel com
que bicho cada um achava que se parecia. Este papel foi
dobrado e colocado na mao do facilitador, que redistribuiu
os papéis de modo que cada participante pegasse um
papel. Depois que cada um abrisse seu papel deveria adi-
vinhar que pessoa se parecia com o bicho escrito no papel
e dizer quais as similaridades percebia entre o colega € o
bicho. Ao final, todos deveriam dizer com qual bicho se
pareciam e por que. Logo apds, foi aberta a discussdo
sobre as habilidades necessdrias para se fazer amizades,
as quais foram relacionadas com as caracteristicas de cada
bicho citado anteriormente. Um Roteiro de Auto-observa-
¢do e Pratica de Habilidades Sociais foi entregue a cada
um para ser respondido em casa.

O oitavo encontro buscou estimular a compreensédo de
fatores de risco e protecdo na vida familiar e sensibilizar
para o desenvolvimento de responsividade em relacdo aos
pais. Para discutir o tema “familia”, foi usada uma colcha
de retalhos para representar a diversidade de familias exis-
tentes. Depois perguntou-se aos participantes “Como € a
cara da sua familia?” Foram discutidas as diferencas de
modos de ser familia e as possibilidades de mudanca em
herancas negativas aprendidas com os pais e destes com 0s
préprios pais. Como tarefa de casa, solicitou-se que pen-
sassem em um presente que agradasse ao pai ou a mde,
para que entendessem melhor os gostos e preferéncias
dos mesmos e aprendessem a se colocar na perspectiva do
outro.

O nono encontro visou favorecer a expressido saudavel
da raiva, estimular o uso da comunicacao assertiva com 0s
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pais em situacdes conflituosas e favorecer a prética de
relaxamento como estratégia de controle de tensdes. Os
participantes foram convidados a fazerem um relaxamen-
to e atribuirem, através da imaginacdo, cor, forma e peso a
raiva experimentada no cotidiano. Logo apds, foram ins-
truidos a imaginar essa forma diminuindo e tornando-se
de cor mais amena. Apds o relaxamento, eles fizeram uma
pintura sobre a raiva imaginada e relataram como essa rai-
va € sentida. A tarefa de casa era praticar pedido de mu-
danga assertivo (eu me sinto... eu penso... eu te peco...).

O décimo encontro teve como objetivo o treino da ob-
servagdo, o autoconhecimento e a colaboracio entre os
participantes. Para o aquecimento do grupo foi proposta a
dindmica “Quem estd no comando” (Silva, 2002), que con-
sistiu na formacao de um circulo com os participantes, en-
quanto um dos membros do grupo ficava do lado de fora
da sala. Quando ele entrasse na sala, devia adivinhar quem
estava coordenando os diversos movimentos realizados
pelos participantes (ex: bater palma) e depois de descobrir
voltava para o grupo e dava lugar a outro componente para
sair da sala e assim sucessivamente. Essa dindmica teve a
finalidade de enfatizar o papel do lider e descontrair os
componentes. Logo ap6s, foi feita a brincadeira da “batata
quente” (Silva, 2002), que consistiu em passar uma bola
rapidamente para o colega da direita e, quando o facilitador
dava a ordem para parar, o participante que estivesse com
a bola devia responder a questdes como: “Quando estou
triste eu...”; “Quem gosta de mim é...”; “Minha pior qua-
lidade é....”

O décimo primeiro encontro intenciou avaliar o pro-
grama e estimular a continuidade dos ganhos. Isto foi feito
através da repeticdo do Bazar de Trocas, no qual solicita-
va-se que deixassem algo deles no grupo e que levassem
algo do grupo para eles. O “jogo do baldao” também foi
reaplicado a fim ressaltar a similaridade entre o jogo e a
vida e reforgar a iniciativa para lidar com desafios, apro-
veitar as oportunidades e agir no momento certo, reagir
diante da perda etc. A atividade seguinte foi a construcdo
de duas mdscaras, uma que revelasse os sentimentos de
quando eles entraram no grupo e outra referente aos sen-
timentos com o término do grupo. Houve discussdo e
feedback dos participantes sobre sua satisfagio com as
atividades propostas e as metas alcangadas. Ao final, a
facilitadora distribuiu mensagens e guloseimas e se des-
pediu de todos os participantes.

Intervenc@o com os Pais. Os pais dos adolescentes par-
ticiparam de trés encontros, quinzenalmente, com duragdo
de uma hora cada, momentos em que foram discutidas
habilidades parentais relativas as habilidades sociais
educativas, ao uso da disciplina e ao estabelecimento de
limites, a expressdo de afeto e ao estimulo a autonomia.

Lt}

Avaliacdo e Analise dos Dados

Os relatos obtidos durante a aplicacdo do baralho de sen-
timentos, ao fim de cada sessao, foram registrados na inte-
gra. Ao término da interveng¢do, os pais foram submetidos
a uma entrevista para avaliar as mudancas percebidas em

seus filhos. Esses dados verbais, sobre satisfacio e insa-
tisfacdo com o programa, foram analisados através de
andlise de conteudo.

Durante todas as sessdes de intervencgdo, a facilitadora
do grupo observou a ocorréncia de metas intermedidrias e
preencheu, imediatamente apGs a sessdo, o Checklist de
Metas Intermedidrias. Foram também registrados os rela-
tos que faziam referéncia a cada meta intermedidria. A
andlise dos dados relativos as metas intermedidrias foi
feita por meio da quantificacdo de ocorréncia de cada
categoria comportamental.

Resultados

A anélise dos relatos verbais dos adolescentes eviden-
ciou a satisfacdo ou a insatisfacdo dos participantes quanto
a intervengdo através das seguintes categorias: (a) “senti-
mentos relativos a sessdo”; (b) “efeitos percebidos como
derivados da intervencgdo”.

A categoria “sentimentos relativos a sessdo” diz respeito
aos sentimentos e estados emocionais vividos durante a
sessdo. Alguns relatos incluidos nessa categoria sdo: “es-
tou feliz porque desabafei na sessdo”; “gostei da sessdo
hoje porque pude falar o que sinto e tirar minhas ddvidas”;
“estou saindo feliz da sessdo me sinto bem aqui”. A segun-
da categoria foi denominada de “efeitos percebidos como
derivados da intervencdo” e se refere as mudancas de pen-
samento e crencas modificadas no decorrer das sessdes.
Alguns dos relatos s@o: “eu ndo queria participar do grupo
no comeco, fiquei com raiva porque atrapalhava a hora da
capoeira, mas agora estou saindo feliz porque aprendi a
ndo xingar e a ndo bater no colega”; “eu nio queria parti-
cipar porque me falaram que psic6logo trata de doido, mas
vi que ndo € isso e estou saindo feliz porque consegui tirar
minhas dividas e dizer o que estou sentindo”; “ndo queria
participar desse grupo, mas aprendi a ndo implicar com os
colegas e a escutar mais as pessoas”. Nao ocorreram rela-
tos de insatisfacdo com o programa.

Quatro pais se dispuseram a ser entrevistados com o
intuito de que fosse avaliada sua satisfacdo quanto aos
efeitos do programa sobre o comportamento de seus filhos.
A andlise dos relatos verbais revelou que: (a) foram desen-
volivdas habilidades sociais, com as subcategorias: “ex-
pressar carinho”, “fazer elogios”, “pedir ajuda”, “dizer ndo”
e “puxar conversa” e (b) houve “progresso no desempenho
académico”, definido como fazer tarefas e participar das
aulas. Estes dados e suas respectivas freqii€éncias estdo
listados na Tabela 1.

A habilidade social que todos os pais relataram ter
aumentado e/ou melhorado o desempenho foi “expressar
carinho”, que pode ser ilustrada através desse relato: “Ela
era mais bruta, agora t& mais calma e carinhosa”. O “fazer
elogios” foi relatado por um dos pais, como revela a fala:
“Agora ele elogia mais as comidas que eu faco”. A
subcategoria “pedir ajuda” também foi percebida por um
dos pais e estd evidente nesta fala: “Ela sempre foi timida,
mas agora ela solicita mais a minha ajuda e do pai para
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fazer as tarefas”. O “dizer ndo” também ocorreu, na opi-
nido de um dos pais, e fica claro na seguinte fala: “Me
contou que uma vez uns colegas ofereceram vinho pra ela e
ela ndo aceitou”. E, por dltimo, um pai relatou o aumento
na habilidade de “puxar conversa,” explicito nessas falas:
“Fez mais amigos depois que participou desse grupo”’; “estd
mais saida”; “puxa assunto com mais facilidade”.

Tabela 1

Freguéncia de Relatos de Melhoria em Habilidades So-
ciais e Desempenho Académico apés a Intervencéo, na
Opini&o dos Pais

Categorias Freqiiéncia de relatos

Habilidades Sociais
Expressar carinho
Fazer elogios
Puxar conversa
Pedir ajuda
Dizer nao

Desempenho académico

W = = = = N0

Por meio do Checklist de Metas Intermedidrias, obser-
vou-se a ocorréncia de cinco metas intermedidrias durante
as sessoes, consideradas indicadores de comprometimento
com o grupo: relatar problemas, relatar sentimentos, expli-
car a causa do préprio comportamento, oferecer apoio ao
colega e chorar. Foram feitos registros de ocorréncia por
sessdo, num total possivel de onze ocorréncias (isto €, uma
ocorréncia por sessdo, independente do niimero total de
ocorréncias, ou freqii€ncia, por sessdo ou de quem emitiu o
comportamento). Os resultados revelaram a ocorréncia de
todas essas metas intermedidrias durante as sessdes. A meta
intermedidria que ocorreu com maior predominancia foi
“relatar sentimentos”. Algumas falas ilustram essa catego-
ria: “Tenho raiva do J. P. ele me pirraga na escola, me
xinga e as vezes me bate”; “tenho raiva do meu pai quando
ele acha que sou culpado de uma coisa que eu nio fiz”;
“odeio o meu pai e acho que minha mae também odeia”.
A segunda meta intermedidria de maior ocorréncia foi
“relatar problemas”, que consiste no relato de situagdes
referentes a fatores de risco para o desenvolvimento. Por
exemplo, “Minha mae gosta mais do meu irmao do que de
mim”; “meu pai bate em mim e na minha mae, sé nao bate
nos meus irmaos”. As metas intermedidrias “explicar a
causa do préprio comportamento” e “oferecer apoio ao
colega” tiveram a mesma freqiiéncia de ocorréncias.
“Explicar a causa do préprio comportamento” consiste na
auto-avaliacdo e na percepg¢do de seus proprios comporta-
mentos (por exemplo, dificuldade em expressar carinho em
funcio da rejeicdo dos pais). “Oferecer apoio ao colega”
foi definido como oferecer suporte social afetivo, cognitivo
ou instrumental para um colega, com vistas a ajudar na
possivel solu¢do de um problema relatado pelo colega (por
exemplo, “quando seu pai te bater, se vocé€ quiser pode ir
dormir 14 em casa”). O “chorar” teve a menor freqiiéncia
de ocorréncia. Esses dados estdo disponiveis na Tabela 2.

Tabela 2
Fregiiéncia de Ocorréncia de Metas Intermediarias du-
rante a Intervencéo*

Metas Intermedidrias Freqiiéncia

Relatar sentimentos 11

Relatar problemas

Explicar causas do préprio comportamento 6
Fornecer apoio ao colega 6
Chorar 2
Total 33

Nota. *nimero possivel de ocorréncias por categoria
comportamental = 11.

Discussao

Este artigo almejou descrever a avalia¢do de processo de
um Programa de Habilidades Sociais, no que se refere as
fontes de satisfacdo e insatisfacdo dos participantes quanto
a intervencgdo e ao alcance de metas intermedidrias indica-
doras de comprometimento com o grupo. A intervencao foi
avaliada pelos adolescentes como positiva por permitir
expressar pensamentos € sentimentos e por gerar senti-
mentos e sensagdes agraddveis e a aprendizagem de habi-
lidades sociais. A avalia¢do dos pais evidenciou uma per-
cepcdo positiva dos efeitos da intervengao, principalmente
sobre a ampliacdo do repertério de habilidades sociais de
seus filhos, incluindo os comportamentos de “expressar
carinho”, “fazer elogios”, “pedir ajuda”, “dizer nao” e
“puxar conversa”. Pode-se especular que o desenvolvimento
destas habilidades sociais pode funcionar como um fator
de prote¢do para tais adolescentes, promovendo como resul-
tado proximal, rela¢des interpessoais mais gratificantes,
maior habilidade para lidar com problemas interpessoais e
um senso de auto-estima mais desenvolvido (Reppold et
al., 2002) e, como resultado distal, a prevencao de proble-
mas internalizantes e externalizantes (Del Prette & Del
Prette, 2005). A melhora no desempenho de tais habilida-
des sociais é corroborada por estudos anteriores (Amaral
et al., 1996; Murta et al., 2007), que também identifica-
ram aumento no desempenho de habilidades sociais em
adolescentes participantes de treinamento em habilidades
sociais.

Os resultados referentes ao alcance de metas interme-
didrias revelaram que todas as metas intermedidrias ocor-
reram. “Relatar sentimentos” e “relatar problemas” foram
as categorias que ocorreram com freqii€éncia mais alta. Isso
provavelmente aconteceu pelo fato de que ambos os com-
portamentos foram diretamente encorajados e refor¢ados,
por meio da escuta empdtica (provdvel) da facilitadora. Ja
as metas intermedidrias de “oferecer apoio ao colega” e
“explicar a causa do préprio comportamento” tiveram uma
freqiiéncia mais baixa. Dados acerca da manutencdo de
participantes em intervengdes preventivas mostram que essa
manutencao no programa estd correlacionada a uma maior
participacdo no programa, entendida como adotar com-
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portamentos de lideranca e de oferecer apoio ao grupo
(Coatsworth, Duncan, Pantin, & Szapocznik, 2006). A
julgar por estes achados, pode-se dizer que esta inter-
vengdo mostrou indicios de estar no caminho certo, por
terem ocorrido com alta freqiiéncia relatos de problemas
pessoais e de sentimentos, embora ainda se devesse forta-
lecer a ocorréncia de algumas metas intermedidrias, como
aquelas relativas a alianga terap€utica e ao suporte social
no grupo.

Algumas dificuldades foram experimentadas ao longo
da implementacdo da intervengdo. A primeira delas diz
respeito a pouca adesdo ao programa quando de sua di-
vulgacdo no contexto em que os adolescentes estavam. No
inicio, muitos deles ndo queriam participar das sessdes, 0
que pode ser atribuido ao desconhecimento sobre a Psico-
logia e a preconceitos, como “quem precisa de psicélogo é
doente mental”. Deve-se salientar que o programa foi feito
em uma cidade do interior de Goids, onde a atuagcdo do
psic6logo, e em especial do psic6logo na comunidade, é
pouco conhecida. Isso sugere que a divulgacdo de progra-
mas desta natureza em ambientes em que a Psicologia é
desconhecida requer estratégias especificas a fim aumen-
tar a adesdo ao programa (Serxner, Anderson, & Gold,
2004). Uma segunda dificuldade foi o fato de a interven-
¢do e o registro dos dados terem sido feitos pela mesma
pessoa, sem o apoio de um segundo observador, o que teria
sido util também para a verificacdo da concordancia entre
observadores. E possivel que a realiza¢io da intervengio
ao mesmo tempo que a observagdo e o registro dos dados
tenha dificultado uma maior precisdo das observacdes fei-
tas. Por outro lado, considerando-se que, tradicionalmen-
te, hd uma cisdo entre intervengdo e pesquisa (isto é, inter-
vengdes ndo sao sistematicamente avaliadas, a menos que
sejam projetos de pesquisa), pode-se considerar um avan-
¢o a busca de uma estratégia de avaliacdo vidvel com
vistas a concilia¢@o entre intervencdo e avaliacdo. De fato,
o checklist, técnica observacional usada, mostrou-se apro-
priado para o contexto, por ser de aplicacdo vidvel e ndo
intrusiva, em oposicdo a medidas verbais quantitativas, cuja
aplicagdo ndo foi possivel, dada a pouca familiaridade dos
adolescentes com a escrita, razdo pela qual se buscou o uso
de medidas alternativas. Uma terceira dificuldade foi inse-
rir os pais na intervengdo e também na avaliacdo, em fun-
¢ao0 do horério em que os encontros foram realizados, que
coincidia com o hordrio de atividades da maioria.

Como estratégia de intervencio em si, os dados indicam
que o processo da intervencgao foi satisfatério e gerou bene-
ficios para os participantes. Com base nisto, sugere-se a
replicacao deste trabalho com outros segmentos da comuni-
dade, como professores de ensino fundamental e médio, os
quais poderiam atuar como multiplicadores do ensino das
habilidades sociais. Sugere-se, ainda, que o treinamento
em habilidades sociais seja parte constante dos trabalhos
realizados pelo PAIF, em fun¢do do cariter preventivo das
intervengdes, o que estd em plena concordancia com os
objetivos do programa. Intervengdes grupais em habili-
dades sociais poderdo ser inseridas nas oficinas de convi-
véncia e reflexdo, ja previstas na metodologia do PAIF.

Versdes futuras deste programa poderiam incluir mais
sessdes e adicionar habilidades de manejo de estresse e de
solugdo de problemas, aproximando-se mais de um pro-
grama de habilidades de vida (Gorayeb et al., 2003). Deste
modo, o PAIF podera se fortalecer ao longo do tempo, a
partir do uso de intervengdes teoricamente embasadas,
metodologicamente vidveis e efetivas. A comprovacdo
desta efetividade deve esperar por estudos futuros, com
amostras maiores, delineamento experimental e avaliacdo
de seguimento, a fim de se verificar em profundidade os
efeitos deste programa junto a adolescentes em situacdo de
vulnerabilidade social.
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