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Resumo

A graduacéo oferece diversas experiéncias, tanto individuais quanto em grupo, marcadas por processo de transicdo concomitante as novas
demandas e rotinas exigidas no ambiente académico. A presenca de esquemas iniciais desadaptativos (EIDs), bem como os recursos de
capital psicoldgico, podem afetar, de modo positivo ou negativo, a saide mental de universitarios. O objetivo deste artigo é investigar a
relacdo entre EIDs, capital psicolégico e indicadores de saiide mental em universitérios brasileiros. Participaram 909 estudantes do ensino
superior, cuja maioria se identificava com o género feminino (68,3%; N = 621), com média de idade de 24,5 anos (DP = 7,8). A coleta foi
realizada por questionario de forma on-line e foram realizadas estatisticas descritivas, analises de correlacdo e regressao linear multipla. Os
resultados indicaram indices mais elevados dos esquemas de padroes inflexiveis, negatividade/pessimismo e autossacrificio. Destacaram-
se as associacdes moderadas e negativas de autoeficicia e resiliéncia com fracasso, dependéncia/incompeténcia e autocontrole/
autodisciplina insuficientes, bem como associacdo negativa e moderada de otimismo com fracasso, dependéncia/incompeténcia e
defectividade/vergonha. Por fim, indicou-se que a vivéncia de niveis mais elevados de capital psicolégico pode ser favoravel para evitar
padroes de pensamentos relacionados aos esquemas de fracasso e de dependéncia/ incompeténcia.

Palavras-chave: Saide mental, Estudantes, Terapia do esquema.

ABSTRACT

Graduation offers diverse experiences, both individual and group, marked by a process of transition concomitant with the new demands and
routines required in the academic environment. The presence of Early Maladaptive Schemas in university students, as well as Psychological
Capital resources, can have a positive or negative effect on the mental health of university students. The aim of this article is to investigate
the relationship between Early Maladaptive Schemas, Psychological Capital and mental health indicators in Brazilian university students. A
total of 909 university students took part, most of whom were female (68.3%; N=621), with a mean age of 24.5 (SD=7.8). The questionnaire
was collected online and descriptive statistics, correlation analysis and multiple linear regression were carried out. The results indicated
higher levels of the Unrelenting Standards, Negativity/Pessimism and Self-Sacrifice schemas. Moderate and negative associations of Self-
efficacy and Resilience with Failure, Dependence/ Incompetence and Insufficient Self-control/ Self-discipline stood out, as did the negative
and moderate association of Optimism with Failure, Dependence/ Incompetence and Defectiveness/ Shame. Finally, it was indicated that
experiencing higher levels of Psychological Capital may be favorable for avoiding thought patterns related to the Failure and Dependence/
Incompetence schemas.
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RESUMEN

La graduacion ofrece diversas experiencias, tanto individuales como grupales, marcadas por un proceso de transicion concomitante con las
nuevas demandasy rutinas requeridas en el ambiente académico. La presencia de Esquemas Maladaptativos Tempranos en los estudiantes
universitarios, asi como los recursos de Capital Psicolégico, pueden tener un efecto positivo o negativo en la salud mental de los estudiantes
universitarios. El objetivo de este articulo es investigar la relacién entre Esquemas Maladaptativos Tempranos, Capital Psicolégico e
indicadores de salud mental en estudiantes universitarios brasilefios. Participaron 909 estudiantes universitarios, en su mayoria mujeres
(68,3%; N=621), con edad media de 24,5 afios (DE=7,8). El cuestionario se recogi6 en linea y se realizaron estadisticas descriptivas, andlisis
de correlacién y regresion lineal multiple. Los resultados indicaron niveles mas altos de los esquemas de Normas implacables, Negatividad/
Pesimismo y Autosacrificio. Destacaron las asociaciones moderadas y negativas de Autoeficacia y Resiliencia con Fracaso, Dependencia/
Incompetencia e Insuficiente Autocontrol/Autodisciplina, asi como la asociaciéon negativa y moderada de Optimismo con Fracaso,
Dependencia/Incompetencia y Defectuosidad/Vergiienza. Finalmente, se indicé que experimentar mayores niveles de Capital Psicoldgico
puede ser favorable para evitar patrones de pensamiento relacionados con los esquemas de Fracaso y Dependencia/lncompetencia.

Palabras clave: Salud mental, Estudiantes, Terapia de Esquemas.

Destaques de impacto clinico

O ajuste a vida universitaria pode ocasionar maior vulnerabilidade devido a variedade de estimulos estressores.

* O cuidado preventivo quanto a saude mental por meio de intervengdes clinicas que colaborem para o desenvolvimento de recursos
de capital psicoldgico é relevante, visto que niveis mais elevados de capital psicolégico podem colaborar para menor ativagéo de
esquemas iniciais desadaptativos (EIDs).

* Destaca-se que os EIDS tém relacdo positiva entre indicadores de depresséo, ansiedade e estresse, e que uma pratica clinica

pautada nos principios da terapia do esquema (TE) pode auxiliar no bem-estar de universitarios.

ATE, desenvolvida por Jeffrey Young, € uma abordagem
que amplia a terapia cognitivo-comportamental (TCC)
classica ao enfatizar a investigagao das origens infantis dos
problemas psicoldgicos, as técnicas vivenciais, a relagcao
terapeuta—paciente e a modificacéo de estilos desadaptativos
de enfrentamento (Bishop et al., 2022). O principal conceito
que permeia a TE sao os EIDs, caracterizados como padrdes
cognitivo-emocionais impostos a realidade ou a experiéncias do
individuo que o auxiliam a perceber o mundo, a si mesmo e os
outros (Young, 2003). Assim, s&o originados pela ndo satisfacéo
das necessidades emocionais basicas e podem influenciar a
vida das pessoas de forma frequente (Rafaeli et al., 2023).

Os EIDs se manifestam por meio de representacdes
estaveis e duradouras que se desenvolvem precocemente,
perdurando ao longo da vida e associando-se a diversas
psicopatologias. Em sua maioria, sdo causados pela vivéncia
de experiéncias nocivas que se repetem regularmente e que
prejudicam a satisfagcéo de necessidades emocionais basicas
do ser humano (Young et al. 2008). A teoria indica que todas as
pessoas tém, em diferentes intensidades, cinco necessidades
emocionais basicas: vinculos seguros com outros individuos;
autonomia, competéncia e sentido de identidade; liberdade de
expressao, necessidades e emocgoes validas; espontaneidade

e lazer; e limites realistas e autocontrole. A falta, em maior ou
menor grau do atendimento dessas necessidades emocionais
fundamentais, devido a uma combinacédo das primeiras
experiéncias de vida e ao temperamento da crianga, pode
predispor ao desenvolvimento dos EIDs (Pessoa, 2020; Soares
& Carlesso, 2021).

Outrossim, os EIDs podem acarretar certos transtornos
mentais crénicos (Young, 2003), devido a experiéncias negativas
que geram um conjunto de crengas estéaveis na construgéo da
identidade da crianca, sendo mantidas e fortalecidas por vieses
cognitivos, além de gerarem padrdes autoderrotistas (Baldissera
et al., 2021; Young et al., 2008). Dessa forma, o objetivo da
TE é colaborar para que os pacientes, sejam eles criangas,
adolescentes ou adultos, encontrem formas adaptativas de
satisfazer suas necessidades emocionais basicas que nao
foram adequadamente satisfeitas, evitando ou amenizando os
transtornos relacionados (Bishop et al., 2022).

Young et al. (2008) identificaram e agruparam 18
EIDs em cinco dominios esquematicos, de acordo com as
necessidades emocionais ndo satisfeitas que os originaram
(Berticelli et al., 2021): desconexao e rejeicdo (expectativa
de que as necessidades de protecdo, seguranca, cuidado e
aceitacdo ndo serdo devidamente satisfeitas); autonomia e
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desempenho prejudicados (nog¢des de incapacidade de se
separar, sobreviver e funcionar de forma independente); limites
prejudicados (dificuldade com limites internos, responsabilidade
com os outros e objetivos de longo prazo); direcionamento para
o outro (foco excessivo nos desejos e necessidades alheias a
custa das proprias vontades para obter aprovacao e/ou evitar
rejeicao); supervigilancia e inibicdo (supressao dos prdprios
sentimentos, impulsos e escolhas espontaneas, ou énfase no
cumprimento de regras e expectativas elevadas). Na Tabela 1,
é possivel verificar os dominios e seus respectivos EIDs.

A entrada na universidade é o objetivo de diversas
pessoas que idealizam ascensao profissional e pessoal
atravessada pelo ensino superior. A graduagao oferece diversas
experiéncias, tanto individuais quanto em grupo, como a
insergcdo em Novos grupos sociais e a busca por independéncia,
sendo uma fase marcada por mudangas (Arifio & Bardagi,
2018). Entretanto, esse processo de transigdo concomitante
as novas demandas e rotinas exigidas no ambiente académico
podem ser fatores estressores na vida dos estudantes. Ha um
aumento de carga hordria, sentimento de soliddo, mudancas
na qualidade do sono, cobrangas pessoais e familiares, entre
outros aspectos que afetam diretamente a saude mental do
sujeito (Louzada & Pacheco, 2022).

De acordo com Souza et al. (2022), ha predisposi¢ao
para o desenvolvimento de transtorno de ansiedade no contexto
universitario, visto as altas cobranga e demanda exigidas
pela academia. Além disso, os estudantes também enfrentam
adversidades no ambito pessoal, como estar longe da familia
e nao ter rede de apoio. Ademais, nesse cenario, € comum a
vivéncia de sintomas depressivos, gerando prejuizos para as
vidas pessoal e social, podendo levar a a¢des autodestrutivas
€, em casos mais graves, ao comportamento suicida (Barroso et
al., 2019). No estudo de Gadassi et al. (2015), por exemplo, foi
investigada a relagédo de indicadores de depressao com fatores
de decisao de carreira em universitarios em final de curso,
indicando que fatores vocacionais e dificuldades na carreira
envolvendo autoconceito e identidade estao relacionados a
maiores niveis de sintomas de depresséo (Arifio & Bardagi,
2018).

No que concerne a TE, as pesquisas relacionando
indicadores de saude mental e os EIDs tém demonstrado a
importancia da investigacdo na area. Por exemplo, o estudo
de Bishop et al. (2022) indicou que todos os EIDs tém relagédo
com sintomas de depressao. No mesmo contexto, Salmalian et
al. (2020) indicaram que os EIDs desempenham um importante
papel na ocorréncia de variaveis relacionadas a saide mental de

Tabela 1. Esquemas iniciais desadaptativos e respectiva conceituacao.

Desconexao e rejeicao

Privacdo emocional
Abandono
Desconfianca/abuso
Defectividade/vergonha

Isolamento social

Sensacao e crencas de soliddao, desamparo e falta de compreensao.
Crenca de que perdera a pessoa amada e ndo suportara ficar so.
Expectativa de que os outros Ihe fardo algum mal intencional.
Crenca de ser defeituoso, sem valor e indigno de ser amado.

Sensacdo de ndo pertencimento e diferenca em relagdo aos outros.

Autonomia e desempenho prejudicados

Fracasso
Dependéncia/incompeténcia
Vulnerabilidade

Emaranhamento

Crencas de que o seu desempenho & inferior ao de seus pares.
Crencas de ser incapaz de resolver problemas sozinho.
Crencas de ser vulneravel a doencas e possiveis catastrofes.

Sensacao de nado conseguir se individualizar dos pais e dos outros.

Limites prejudicados

Arrogo/grandiosidade

Autodisciplina insuficiente

Crencas de ser superior as outras pessoas e de merecer privilégios.

Enfase no alivio de desconforto as custas de realizacdes e cuidado.

Orientacao para o outro

Autossacrificio
Subjugacéo

Busca de aprovacao

Crenca de que é preciso satisfazer os outros sempre.
Preocupacdo em agradar para nao ser rejeitado ou retaliado.

Crenca de que s6 tera valor se tiver a aprovacao dos outros.

Supervigilancia e inibicao

Inibicdo emocional
Padrées inflexiveis
Negativismo/pessimismo

Postura punitiva

Intensa inibicdo de sentimentos, agcdes e comunicagdo.
Crenca de que é preciso sempre fazer e ser o melhor.
Foco extremo nos aspectos negativos da vida.

Crencga de que as pessoas precisam ser punidas por seus erros.

Fonte: Algarves et al. (2023) e Paim et al. (2020).
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estudantes, demonstrando associac¢do entre ansiedade social
e burnout estudantil. Em uma metanalise realizada por Tariq et
al. (2021), que objetivava avaliar a forgca da associagao entre
EIDs e sintomas de ansiedade entre adolescentes e adultos
jovens (de 10 a 29 anos), os resultados demonstraram que
esquemas relacionados aos dominios de desconexao/rejeigao,
autonomia/desempenho prejudicados e direcionamento ao
outro sdo preditores de sintomas de ansiedade. Por fim, cita-
se também um estudo com universitarios que apresentou
relagdes significativas e positivas entre abandono/instabilidade,
defectividade/vergonha e dificuldades de regulacdo emocional
(Nicol et al., 2022).

Além da pertinéncia em compreender a situagao atual
da saude mental de universitarios e a relagdo com os EIDs,
Zanini et al. (2021) reforcam a importancia da prevengao e
da intervenc@o em salde no contexto dos estudos, visto que
o ambiente educacional exige do estudante estratégias de
enfrentamento, tornando essencial explorar fatores de prote¢ao
para essa populacédo. Buscando suprir tal necessidade, destaca-
se o uso de intervengdes vinculadas a psicologia positiva, visto
que compreende varidveis focadas no bem-estar e elementos
que auxiliam os individuos a se desenvolverem de maneira
saudavel (Zanini et al., 2021).

Nesse contexto, destaca-se o capital psicoldgico,
considerado um construto de ordem superior, que abarca
recursos psicoldgicos (autoeficacia), motivacionais (esperancga)
e outros recursos psicologicos positivos (otimismo e resiliéncia)
(Luthans et al., 2007). Trata-se de um estado psicoldgico
positivo, que pode ser desenvolvido pelo individuo, sendo
composto por: autoeficacia — confianca para assumir tarefas
desafiadoras, elevando os esforgos necessarios para obtengéo
de éxito, o0 que resulta em desempenho satisfatério; otimismo
— adesao a uma abordagem positiva em relagdo ao sucesso,
0 que ocasiona o aumento de expectativas positivas para
a execucdo de tarefas futuras; esperanga — determinagéo
em alcangar objetivos e, quando necessario, redirecionar os
caminhos para alcangar o sucesso; e resiliéncia — capacidade
de superar obstaculos e adversidades para o alcance das
metas, adaptando-se conforme a necessidade (Geremias et
al., 2020; Matos & Andrade, 2021).

Esses quatro fatores estao inter-relacionados, assim,
caso algum seja afetado (p. ex., o otimismo), os outros
(esperanga, autoeficacia e/ou resiliéncia) poderédo ser
afetados ao longo do tempo (Geremias et al., 2020). Nesse
cenario, estudantes que avaliam sua situacao atual e a
probabilidade de sucesso mantendo uma perspectiva positiva
(otimismo), acreditando em si mesmos (autoeficacia), agindo
com determinagé@o para alcangar os objetivos (esperanga),
e aprendendo e crescendo a partir de desafios (resiliéncia),
apresentam indicadores de melhor desempenho no ambiente
dos estudos (Martinez et al., 2019).

Esses recursos proporcionam 0s processos necessarios
para a atencao, a interpretagdo e a retengdo de memorias

positivas e construtivas que norteiam o bem-estar e o
bom desempenho, sendo positivamente relacionados ao
envolvimento com a aprendizagem (Carmona-Halty et al.,
2019). O individuo que os desenvolve, apresenta habilidades
e comportamentos necessarios para atender aos requisitos
educacionais e, portanto, obter sucesso académico (Carmona-
Halty et al., 2019).

Khamseh e Afshar-Jalili (2020) indicaram que o capital
psicoldgico e os EIDs sao construtos cognitivos, assim, espera-
se que possam ter relagéo entre si. Até o momento, ndo foram
encontrados estudos no Brasil que apresentem associagbes
entre EIDs e os fatores de capital psicoldgico em universitarios.
Desse modo, verificar a presenga de EIDs em universitarios,
bem como os recursos de capital psicolégico, pode proporcionar
acoes de carater preventivo quanto a prejuizos na saude mental
dessa amostra. O objetivo deste artigo, portanto, é investigar a
relagéo entre EIDs, capital psicoldgico e indicadores de saude
mental em universitarios brasileiros.

METODO

PARTICIPANTES

Participaram 909 universitarios, cuja maioria se
identificava com o género feminino (68,3%; N = 621), com média
de idade de 24,5 anos (DP = 7,8), em maioria de raca branca
(57,9%; N = 526), pertencendo ao Estado do Rio de Janeiro
(62,5%; N = 568), seguido de Minas Gerais (22,1%; N = 201).
Quanto ao estado civil, houve maior concentragao de pessoas
solteiras (90,5%; N = 823). Do total de respondentes, 59,8%
nao trabalhavam no momento da coleta, 91,9% nao tinham
filhos e 35,3% apresentavam renda de um a trés salarios-
minimos considerando o grupo familiar. No que concerne as
caracteristicas relacionadas ao contexto estudantil, a maior
parte da amostra estava na graduacao de psicologia (12,5%; N
= 114), letras (6,5%; N = 59) e farmacia (5,3%; N = 48), sendo
que a maioria estava no 4° semestre (14,6%; N = 133).

INSTRUMENTOS

a) Questionario de Esquemas de Young — versao breve
(YSQ-S3; Souza et al., 2020). E composto por 90 itens e propde
18 subescalas referentes aos EIDs, sendo classificadas em uma
escala do tipo Likert de seis pontos (1 = “Completamente falso
sobre mim” a 6 = “Me descreve perfeitamente”).

b) Escala de Capital Psicoldgico no Contexto de Estudos
(PsyCap-E) (Matos & Andrade, 2021). Visa mensurar o capital
psicolégico nos estudos e é composta por quatro dimensdes:
autoeficacia, otimismo, esperanca e resiliéncia. A escala
tem 12 itens, sendo trés para cada dimensao, respondidos
em uma escala do tipo Likert de cinco pontos (1 = “Discordo
completamente” a 5 = “Concordo completamente”).

c) Escala de Depressao, Ansiedade e Estresse (DASS-
21) (Vignola & Tucci, 2014). Composta por trés subescalas para
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avaliar sintomas de depresséo, ansiedade e estresse. Cada
subescala contém sete itens, respondidos por uma escala do
tipo Likert de quatro pontos (0 = “Nao se aplicou de maneira
alguma” a 3 = ‘Aplicou-se muito, ou na maioria do tempo”).

d) Questionario sociodemografico: perguntas para
caracterizagao da amostra, como idade, género, estado, raga/
etnia, estado civil, renda, entre outras.

PROCEDIMENTOS

Inicialmente, a pesquisa foi submetida a apreciagéo
do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do
Estado de Minas Gerais, sendo aprovada pelo CAAE n®
67845723.7.0000.5525. Foram seguidas todas as normativas
e parédmetros éticos, atendendo a Resolugéo n® 466 (2012),
de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saude.
Apds a aprovagao, os estudantes foram convidados a participar
da pesquisa, na modalidade on-line, por meio da divulgagéo
via e-mail e redes sociais para instituicdes de todo o Pais.
A coleta foi realizada por questionario com os instrumentos
utilizados. Os participantes manifestaram sua concordancia em
responder a pesquisa mediante o preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

PROCEDIMENTOS DE ANALISE DE DADOS

No primeiro momento, foram avaliados e tratados os
casos omissos e discrepantes, havendo preparacédo do banco
de dados para as analises. Em seguida, estatisticas descritivas
foram empregadas para descrever a amostra e analisar a
distribuicdo dos dados, utilizando medidas como frequéncia,
média e desvio padrao. Dado que os instrumentos utilizados
envolvem varios fatores, os resultados foram analisados
separadamente por dimensdo. Assim, o resultado da amostra
(ou média fatorial) ocorreu somando-se os valores marcados
pelos respondentes em cada item de cada fator e dividindo-se
o resultado total pelo numero de itens, havendo apuracédo do
escore conforme publicagdes originais das medidas. Por fim,
foram realizadas analises de correlagéo e regresséo linear
multipla. Os dados foram analisados com o suporte do software
SPSS.

RESULTADOS

Posterior a realizagéo de estatisticas descritivas para
caracterizagao da amostra, verificou-se a normalidade por meio
do teste de Shapiro-Wilk. Os valores demonstraram auséncia de
normalidade para as variaveis de interesse, como em privagao
emocional, em que se obteve S-W (909) = 0,900, p < 0,001. Com
isso, efetuou-se a correlagéo de Spearman entre as variaveis.
Observa-se, na Tabela 2, a média fatorial e o desvio padrao
de cada um dos EIDs.

Conforme a Tabela 2, em relagdo as médias fatoriais,
0 esquema que demonstrou ser prevalente nos universitarios

foi o de padrdes inflexiveis (M = 4,13; DP = 1,10), seguido de
negatividade/pessimismo (M = 3,65; DP = 1,36) e autossacrificio
(M =3,61;DP =1,22). A partir da analise de correlagdes, indica-
se que as variaveis que mensuram indicadores de saude mental
apresentaram correlagdes positivas e significativas com todos os
EIDs. Entre elas, destacou-se a de depressao, que apresentou
diversas correlagdes fortes, como com privagdo emocional (rho
=0,53), isolamento social/alienagao (rho = 0,55), defectividade/
vergonha (rho = 0,58), fracasso (rho = 0,56), vulnerabilidade
ao dano e a doenca (rho = 0,51), autocontrole/autodisciplina
insuficientes (rho = 0,51) e negatividade/pessimismo (rho =
0,61). A ansiedade destacou-se com correlagdes significativas,
fortes e positivas com abandono (rho = 0,50), vulnerabilidade ao
dano e a doenca (rho = 0,56) e negatividade/pessimismo (rho =
0,58). Por fim, estresse associou-se de modo forte, significativa
e positivamente com vulnerabilidade ao dano e a doenca (rho
= 0,51) e negatividade/pessimismo (rho = 0,54).

No que concerne as dimensodes de capital psicoldgico,
autoeficacia apresentou correlagdo moderada, significativa e
negativa com fracasso (rho = -0,48), dependéncia/incompeténcia
(rho = -0,32) e autocontrole/autodisciplina insuficientes (rho =
-0,38). Otimismo se correlacionou de modo moderado, negativo
e significativamente com fracasso (rho = -0,36), dependéncia/
incompeténcia (rho = -0,31) e defectividade/vergonha (rho =
-0,34). A dimenséo de resiliéncia apresentou associagdo com
fracasso (rho = -0,41), dependéncia/incompeténcia (rho = -0,32)
e autocontrole/autodisciplina insuficientes (rho = -0,31). Por
fim, a dimensao de esperanga apresentou apenas correlagdes
fracas, conforme Tabela 2.

Considerando-se a magnitude da correlagéo de fracasso
e dependéncia/incompeténcia com as varidveis de capital
psicoldgico e os indicadores de saude mental, realizou-se
a analise de regressao linear multipla para avaliar como
funcionavam como variaveis preditoras. Os resultados indicaram
que fracasso prediz significativa e negativamente as dimensdes
de autoeficacia (B = -0,33, p = 0,00), otimismo (B = -0,21, p
= 0,00) e resiliéncia (B = -0,19, p = 0,00). As dimensdes de
capital psicoldgico podem, entéo, explicar 30% (r2 = 0,30) de
varidncia de fracasso, uma vez que F(905) = 97,8, p = 0,00. No
que concerne as dimensdes de saude mental, fracasso prediz
significativa e positivamente apenas a dimensao de depressao
(B =0,53, p =0,00).

Em relacdo ao esquema de dependéncia/incompeténcia,
este prediz significativa e negativamente as dimensdes de
autoeficacia (f = -0,20, p = 0,00), otimismo (f = -0,19, p =
0,00) e resiliéncia (B = -0,17, p = 0,00). As dimensdes de
capital psicoldgico podem, entéo, explicar 18% (r? = 0,18) de
variancia de dependéncia/incompeténcia, uma vez que F(905)
=49,7, p = 0,00. Por sua vez, no que se refere as dimensdes de
saude mental, dependéncia/incompeténcia prediz significativa
e positivamente apenas a dimensao de depressao ( = 0,39,
p = 0,00).
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Tabela 2. Descricao das variaveis correlacionadas.

Capital psicolégico Saude mental

Esquemas iniciais desadaptativos M DP Espe. Auto. Otim. Resi. Estr. Ansi. Depr.
Privacdo emocional 2,40 1,27 -0,21**  -0,16**  -0,29**  -0,18** 0,29** 0,32** 0,53**
Abandono 313 1,42 -0,10**  -0,20**  -0,23**  -0,25**  0,48** 0,50** 0,47**
Desconfianca/abuso 3,20 1,23 -0,11**  -0,13**  -0,10%* 0,43** 0,44%* 0,44%*
Isolamento social/alienacao 3,48 1,43 -0,20**  -0,17**  -0,25**  -0,25** 0,33** 0,35%* 0,55%*
Defectividade/vergonha 2,38 1,39 -0,22**  -0,19**  -0,34**  -0,26**  0,35** 0,42*%* 0,58**
Fracasso 3,08 1,59 -0,25*%*  -0,48**  -0,36**  -041** 0,36** 0,38** 0,56**
Dependéncia/incompeténcia 2,39 1,07 -0,22**  -0,32**  -0,31**  -0,32** 0,34** 0,36** 0,48**
Vulnerabilidade ao dano e a doenca 3,28 1,28 -0,10**  -0,18**  -0,21**  -0,19** 0,51** 0,56%* 0,51**
Emaranhamento 2,51 1,13 -0,12**  -0,17**  -0,16**  -0,19** 0,33** 0,36** 0,35%*
Subjugacao 2,95 1,31 -0,16** -0,22** -0,27**  -0,27** 0,37** 0,44%* 0,47%*
Autossacrificio 3,61 1,22 -0,04 -0,11**  -0,09**  -0,12** 0,32** 0,40** 0,28**
Inibicdo emocional 3,30 1,32 -0,13**  -0,08*  -0,17**  -0,11** 0,21** 0,28** 0,41%*
Padrées inflexiveis 4,13 1,10 0,08* 0,06* 0,03 -0,04 0,41%* 0,38** 0,32%*
Arrogo/grandiosidade 2,88 0,93 0,03 0,00 0,06 0,27%* 0,22%* 0,21%*
Autocontrole/autodisciplina insuficientes 3,38 1,25 -0,13**  -0,33**  -0,22**  -0,31** 0,32** 0,32*%* 0,51%**
Busca de aprovacao/reconhecimento 341 1,25 -0,07* -0,03 -0,12%* 0,28** 0,26** 0,25%*
Negatividade/pessimismo 3,65 1,36 -0,09**  -0,21**  -0,25%*  -0,25** 0,54** 0,58*%* 0,61%*
Postura punitiva 2,69 1,27 -0,10**  -0,11**  -0,17**  -0,14** 0,32** 0,32** 0,39**

Legenda: M = média; DP = desvio padrao; Espe. = esperanga; Auto. = autoeficacia; Otim. = otimismo; Resi. = resiliéncia; Estr. = estresse; Ansi. =
ansiedade; Depr. = depressao. * Nivel de significancia para p < 0,05; ** Nivel de significancia para p < 0,001.

DISCUSSAO

Esta pesquisa investigou a relagéo entre EIDs, capital
psicoldgico e indicadores de saude mental em universitarios
brasileiros. Os resultados destacaram a prevaléncia do esquema
de padrdes inflexiveis na amostra, relagbes significativas de
estresse, ansiedade e depressao com todos os EIDs, bem como
relagbes preditivas de fracasso e dependéncia/incompeténcia
com variaveis de capital psicoldgico e saude mental.

O predominio do esquema de padrdes inflexiveis
indicou que os universitarios da amostra tendem a se esforcar
excessivamente para atingir elevados padrdes internalizados
de desempenho. Esse esquema implica em uma percepgao
de pressao constante e dificuldade em relaxar, relacionados
as criticas exageradas em relagcdo a si mesmo. Assim,
compreende-se que o0s universitarios podem apresentar
sentimentos de inadequac¢ao e frustragcdo quando nao
conseguem atender aos seus altos padroes de desempenho,
havendo possivel inflexibilidade e postura rigida. Toda essa
vivéncia, acarretada pela ativagdo do esquema de padrdes
inflexiveis, pode gerar vasto sentimento de que ha muito a se
fazer em relagdo aos estudos e as demandas educacionais,
porém pouco recurso ou tempo para tanto. Em consequéncia,
a presenga de sintomas de ansiedade e de exaustdo podem
se fazer presentes, impactando significativamente o bem-

estar geral do estudante. Nesse cenario, Oliveira et al. (2023)
apresentaram resultados que indicam a correlagdo desse EID
com um padrédo de comportamento perfeccionista e workaholic
(excesso de trabalho).

O segundo esquema mais prevalente foi o de
negatividade/pessimismo, que envolve expectativa negativa
excessiva em relagdo a vida em detrimento de eventos positivos
(Young et al., 2008). Infere-se que a amostra de estudantes
pode apresentar foco em aspectos negativos, como temores
relacionados aos contextos estudantil (reprovagdes, receio de
apresentagdes de trabalho, atividades avaliativas), profissional
(fracassar na carreira, ndo conseguir inser¢do no mercado
de trabalho, preocupacoes financeiras) ou mesmo pessoal
(conflitos entre colegas/professores, sentimento de culpa ou
sofrimento, sensacéo de que algo de errado podera acontecer).
Ao minimizar aspectos positivos da vida, os estudantes podem
vivenciar angustias, preocupagdes em excesso, indecisdes ou
alta vigilancia a tudo o que Ihe ocorre (Young et al., 2008). Assim,
esse esquema tem correlagdo positiva com autocriticismo e
negativa com autocompaixao (Pfeiffer & Pureza, 2022), além
de, quando ativo, tornar o individuo mais propenso ao uso de
substancias (Sinha et al., 2023).

O EID autossacrificio também se destacou nos
universitarios, sendo um esquema que remonta a0 Compromisso
excessivo e voluntario do individuo com as necessidades alheias
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em detrimento das suas, sentindo-se culpado e egoista caso
nao as realize (Kleinschmitt et al., 2023). Pode-se inferir que os
universitarios da amostra acreditam que as suas necessidades
emocionais sdo supridas ao atender demandas de colegas (se
sobrecarregar de trabalhos, fazer parte de grupos aos quais
nao se sente bem), pais (cumprir desejos profissionais, seguir
carreiras as quais nao possui afinidade) ou professores (néo
estabelecer limites ou questionar conteudos), buscando evitar
puni¢des ou nao sofrer algum dano. Dessa forma, o sujeito
pode renunciar aos seus desejos para obter autoestima,
poupar outras pessoas de sofrimento, manter vinculos e evitar
sentimento de culpa. Mansano (2020) também apresentou
resultados semelhantes a esses em sua dissertagéo, cuja
amostra era de universitarios brasileiros, indicando que tais
padrdes cognitivos e comportamentais tiveram correlagdo com
0 uso de alcool.

No que concerne aos indicadores de saude mental,
a dimensao de depressao destacou-se com correlagdes
significativas e de alta magnitude com os EIDs de privacao
emocional, isolamento social/alienagdo e defectividade/
vergonha. Esses esquemas tém em comum o sentimento de
falta de ambiente seguro e estavel, podendo haver vivéncias
precoces de experiéncias sociais negativas. Assim, os
universitarios podem apresentar padrbes disfuncionais, nos
quais isolamento, solidao, rejeicéo e inadequacgao, fomentam as
percepcdes de que as necessidades de prote¢éo, seguranga,
cuidado e aceitagcdo ndo serdo devidamente satisfeitas.
Tais padrdes podem influenciar no desenvolvimento ou na
manutengédo de sintomas depressivos, visto que impactam
a autoimagem, os relacionamentos sociais e 0s pensamento
desadaptativos que causam sofrimento. A associagéo
desses esquemas com a dimensdo de depressao também
foi confirmada no estudo de metanalise de Tariqg et al. (2021)
e na revisao sistematica de Nicol et al. (2022), enfatizando
a associagcdo aos sintomas depressivos aos esquemas
especificos de defectividade/vergonha e isolamento social/
alienacéao.

Os achados da investigagao aqui realizada apontaram
que fracasso e dependéncia/incompeténcia predizem
indicadores depressivos. Assim, crencgas de que o desempenho
é inferior ao de seus pares (fracasso) e de ser incapaz de
resolver problemas sozinho (dependéncia/incompeténcia)
podem predizer sintomas de depressao, como humor deprimido,
baixa autoestima, pessimismo, entre outros. Resultado
semelhante também foi encontrado na revisao realizada por
Bishop et al. (2022) e na pesquisa de Cudo et al. (2022). Por
fim, concernente a este trabalho, correlagdes de magnitude
significativa também foram encontradas entre depresséo e
negatividade/pessimismo e fracasso, relacionando-se ao estudo
de Bishop et al. (2022).

O esquema de abandono é caracterizado pela crenga de
que o individuo perdera a pessoa amada e nao suportara ficar
s0, e seu conteudo se relaciona ao medo que é provocado pelos

sintomas da ansiedade, acarretando angustia e sofrimento.
De maneira semelhante a esta pesquisa, Camara e Calvete
(2012) encontraram associagdes significativas de abandono
com transtornos de ansiedade em jovens adultos e relataram
que vulnerabilidade ao dano e a doenga predizem diretamente
a ansiedade. Esse esquema envolve a crencga de ser vulneravel
adoengas e a possiveis catastrofes, assim, ha excessivo medo
e fobias, aumentando o nivel de ansiedade e preocupagées
negativas (Young, 2003). Trata-se de um esquema tipico
de pessoas mais ansiosas e esta relacionado com os seus
sintomas mais comuns. Por fim, quanto ao esquema de
negatividade/pessimismo, que envolve expectativa negativa
excessiva em relagéo a vida em detrimento de eventos positivos
(Young et al., 2008), houve correlagdo com a ansiedade,
compreendendo que a relagéo entre essas variaveis se da pela
expectativa e perspectiva negativa quanto a situa¢des da vida,
0 que pode acarretar reagdes sintomatolégicas de ansiedade
quanto aquilo que pode ocorrer. Em consonéncia com o
resultado desta pesquisa, Borges e DellAglio (2020) indicaram
em seu trabalho, realizado com adolescentes brasileiros, que,
para o sexo feminino, o esquema de negatividade/pessimismo
contribuiu como um dos preditores especificos para sintomas
de ansiedade.

Finalizando a analise das correlagdes relacionadas
a indicadores de salde mental, quanto ao estresse, os
resultados indicaram correlac@o positiva e significativa com
todos os EIDs, destacando-se os de maior magnitude, que
foram vulnerabilidade ao dano e a doenga e negatividade/
pessimismo. Um estudo realizado na Roménia com mulheres
adultas com céancer apresentou resultado semelhante, no qual
negativismo/pessimismo apresentou correlagdo com estresse
(Bredicean et al., 2020). Por fim, de maneira semelhante a
este estudo, também foi encontrada correlagéo positiva entre
estresse e vulnerabilidade ao dano e a doenga em adultos
brasileiros (Silva, 2023).

No que concerne as dimensoes de capital psicoldgico,
autoeficacia apresentou correlagdo moderada, significativa
e negativa com fracasso, dependéncia/incompeténcia e
autocontrole/autodisciplina insuficientes. Esse resultado
assemelha-se ao de Hosseinzadeh et al. (2021), em pesquisa
realizada com universitarios iranianos, indicando a relevancia
de que intervengdes de treinamento em atencéo plena sejam
usadas para reduzir os efeitos destrutivos dos EIDs e aumentar
a autoeficacia. Dessa forma, os estudantes que desenvolvem
a crenga em sua capacidade de exercer adequadamente
suas atividades podem também ter menor ativagédo de EIDs,
em especial os que tém crencas de que o seu desempenho
é inferior ao de seus pares (fracasso), sendo incapazes de
resolver problemas sozinhos (dependéncia/incompeténcia) e
a énfase no alivio de desconforto, as custas de realizagbes e
cuidado (autocontrole/autodisciplina insuficientes).

Otimismo se correlacionou de forma moderada, negativa
e significativamente com fracasso, dependéncia/incompeténcia
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e defectividade/vergonha. Concernente a esse resultado,
na pesquisa de Ke e Barlas (2020) com universitarios de
Singapura, aqueles que relataram maior otimismo também
apresentaram EIDs em menor magnitude em todos os dominios
(exceto limites prejudicados). Dessa forma, ao ser otimista, o
individuo pode evitar a vivéncia das crencas relacionadas ao
desempenho inferior, sentir-se incapaz de resolver problemas
ou ser defeituoso, sem valor e indigno de ser amado.

A dimensao de resiliéncia apresentou associacao
moderada e negativa com fracasso, dependéncia/incompeténcia
e autocontrole/autodisciplina insuficientes. Em estudo realizado
por Faraji et al. (2022), com adultos turcos, demonstrou-se
ligagcdo negativa entre resiliéncia e os esquemas de fracasso,
dependéncia/incompeténcia e autocontrole/autodisciplina
insuficientes, entre outros. Compreende-se, portanto, que
comportamentos que auxiliam nas recuperagdes fisica e
emocional apds um evento adverso estao associados de modo
inverso as crencgas relacionadas ao desempenho inferior,
sentir-se incapaz de resolver problemas e a énfase no alivio
de desconforto, as custas de realiza¢des e cuidado (Faraji et
al., 2022).

Em conclusao, os resultados indicaram que fracasso e
dependéncia/incompeténcia, separados, predizem significativa
e negativamente as dimensdes de autoeficacia, otimismo
e resiliéncia. Dessa forma, pode-se indicar que crencgas
relacionadas a falhar nos estudos, ter desempenho inferior em
relacdo aos outros e se sentir incapaz de resolver problemas,
podem diminuir a vivéncia de perspectivas positivas no
cotidiano (otimismo), a crengca em si mesmo para a execugao
de atividades (autoeficacia) e a crenga de que se desenvolvera
com o enfrentamento de desafios (resiliéncia).

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo apresentou dados recentes de EIDs
predominantes em amostra universitaria, bem como associagoes
relevantes com fatores de saude mental e recursos de capital
psicolégico. Observou-se que menores sintomas de depressao
e niveis mais elevados de capital psicolégico podem ser
favoraveis para a evitagdo de padrdoes de pensamentos que
envolvam crengas relacionadas a ter desempenho inferior
e sentir-se incapaz de resolver problemas, conforme EIDs
relacionados.

Os dados desta pesquisa fomentam a necessidade do
cuidado preventivo quanto a saude mental de universitarios,
visto que tanto os EIDs ativados quanto as associag¢des
encontradas podem provocar prejuizos significativos na vida
dos estudantes. A relacéo positiva existente entre indicadores
de depresséo, ansiedade e estresse com todos os EIDs, reforca
que o tempo durante o qual os estudantes estéo se ajustando a
vida universitaria pode ser um periodo de maior vulnerabilidade
devido a variedade de estimulos estressores, como exigéncias
académicas, mercado de trabalho e relacionamentos

interpessoais. Ressalta-se, por fim, a relevancia da associagao
entre os recursos psicologicos com a menor vivéncia dos
padrdes cognitivos e comportamentais dos EIDs.

Apesar das contribui¢des ja citadas desta pesquisa,
menciona-se as limitagdes que envolvem a participagéo
majoritaria de estudantes do Sudeste, o que pode minimizar
a representatividade da amostra brasileira. Cita-se também
a dificuldade em relacionar os resultados deste estudo a
outros da area, devido a escassez de pesquisas realizadas no
escopo da tematica. De modo geral, esta pesquisa se destaca
pelas contribuicdes importantes para estudos que exploram
EIDs, saude mental e capital psicoldgico, abordando tanto os
recursos psicoldgicos necessarios de serem desenvolvidos em
universitarios quanto possiveis impactos na saude mental ao
apresentar as associagdes entre os construtos. Incentiva-se
que estudos futuros sejam realizados focando o cuidado com a
saude mental por meio de recursos como o capital psicolégico.
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