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Introducéo

O bem-estar subjetivo é um construto que ao longo dos tempos tem sido
recorrentemente estudado, em particular na area da psicologia. O interesse reside,
sobretudo, no estudo e analise da variacdo dos niveis de bem-estar subjetivo e experiéncia
da raiva ao longo da vida adulta. Neste ambito, o presente trabalho de investigacdo surge
em resposta a necessidade de se explorar as diferencas entre os niveis de bem-estar
subjetivo e raiva em individuos adultos e saber quais os fatores que podem estar associados
a estes.

A nivel de estrutura, este estudo encontra-se subdividido em duas partes, que
correspondem a dois artigos cientificos. O primeiro artigo diz respeito a uma investigacao
de cariz empirico e apresenta como objetivo primordial verificar se existem diferencas nos
niveis de bem-estar subjetivo e raiva entre individuos adultos. Relativamente ao segundo
artigo, este diz respeito a uma revisdo sistematica que preveé verificar o modo como o bem-
estar subjetivo e a raiva podem variar ao longo da idade adulta.

Os resultados obtidos sugerem que existem diferencas entre os individuos e, como
tal, torna-se clara a necessidade de se determinarem estratégias de intervencao e promogao

de bem-estar, particularmente em adultos mais jovens.
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Resumo
A presente investigacao teve como objetivo verificar se existem diferengas nos niveis de
bem-estar subjetivo e raiva/ira entre os individuos adultos. A amostra contou com 305
participantes inseridos em diferentes contextos da regido norte de Portugal, com idades
compreendidas entre 0s 20 e 0s 92 anos. Para avaliar o bem-estar subjetivo foram utilizadas
as versoes portuguesas das escalas SWLS (Satisfaction With Life Scale), adaptada por
Sim0es (1992) e PANAS (Positive and Negative Afect Schedule), traduzida e adaptada por
Galinha, Pais e Ribeiro (2005). A raiva/ira foi avaliada através do STAXI (State Trait
Anger Expression Inventory), uma verséo traduzida e adaptada para a populacéo brasileira
por Spielberger e Biaggio (1992). Os resultados evidenciaram que existem diferencas
significativas entre os grupos, uma vez que os individuos de idade mais avancada que
apresentaram os maiores niveis de raiva/ira e 0s jovens adultos e adultos de meia-idade que
se destacaram nos niveis de bem-estar subjetivo. As conclusdes também apontaram que 0s
maiores niveis de bem-estar subjetivo foram encontrados nos individuos do género
masculino, com o estado civil “vitivo” e que residem sozinhos. Quanto aos maiores niveis
de raivalira, observou-se uma tendéncia para estes se acentuarem mais nos individuos do
género feminino, que residem maioritariamente sozinhos, nivel socioeconémico médio e
que tém filhos. Torna-se assim pertinente um maior investimento nesta area, no sentido de
melhor compreender o direcionamento da associacdo entre as variaveis e 0 que pode estar

subjacente a novos dados que foram observados na presente investigacao.

Palavras-chave: Satisfacdo com a vida, afetos positivos e negativos, raivalira.
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Abstract
This research aimed to examine whether there are differences in levels of subjective well-
being and anger among adults. The sample consisted in 305 participants entered in different
contexts in the northern region of Portugal, aged between 20 and 92 years. To assess
subjective well-being Portuguese versions of the scales SWLS (Satisfaction With Life
Scale), adapted by Simdes (1992) and PANAS (Positive and Negative Afect Schedule),
translated and adapted by Galinha, Pais and Ribeiro (2005). Anger was assessed by the
STAXI (State Trait Anger Expression Inventory), a version translated and adapted for the
Brazilian population by Spielberger and Biaggio (1992). The results showed that there are
significant differences between the groups, because older age individuals had higher levels
of anger and young adults and middle-aged adults had excelled in levels of subjective well-
being. The findings also showed that higher levels of subjective well-being were found in
individuals of male gender, with "widowed" marital status and living alone. As for the
higher levels of anger, there is a tendency for these individuals to be more accentuate the
female gender, who live mostly alone, with medium socio-economic level and who have
children. It thus becomes pertinent for greater investment in this area in order to better
understand the direction of the association between variables and what may be underlying

the new data that was observed in this study could reflect.

Keywords: Life satisfaction, positive and negative affect, anger.
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Introducéo

Um elemento que tem sido recorrentemente identificado como principal integrante
de uma vida saudavel € a felicidade. A comunidade cientifica tem apresentado variados
estudos alusivos aos fatores que podem estar associados ao bem-estar (Diener & Chan,
2011; Diener, 2012). Contudo, os aspetos subjacentes ao modo como cada individuo é
capaz de desenvolver na plenitude todas as suas potencialidades e como avalia 0 seu
desempenho, depende em grande parte dos processos cognitivos que determinaram a
manutencgéo, atenuacdo ou ampliacdo dos sentimentos experienciados (Diener et al., 1999;
Watson, Clark, & Tellegen, 1988).

Respeitando aos estudos realizados nos ultimos anos na &rea do bem-estar, verifica-
se que a atencdo dispensada ao tema ndo é recente, visto que ja no periodo da Grécia
Antiga, filésofos como Aristoteles, Socrates e Platdo procuravam definir os elementos
essenciais a experiéncia humana para atingir a felicidade. As concecdes cientificas atuais
relacionadas com a Psicologia Positiva afirmam que o bem-estar se pode organizar sobre
duas perspetivas: o hedonismo e o eudaimonismo. O hedonismo refere-se ao estado
subjetivo de felicidade ou prazer, para muitos autores designado por Bem-Estar Subjetivo
(BES). Por sua vez, o eudaimonismo, diz respeito ao pleno funcionamento das
potencialidades de um individuo (capacidade de utilizar o raciocinio, o0 bom senso e o
pensamento), o designado Bem-Estar Psicologico (BEP) (Ryan & Deci, 2001). Atendendo
a orientacdo que o estudo segue, ira ser dado enfoque ao BES. O conceito de BES tem
evidenciado evolugGes em termos de delimitacdo conceptual, j& que de inicio o foco
principal era o construto de felicidade (dimensao afetiva) (Galinha & Pais-Ribeiro, 2005;

Watson et al. 1988) e s6 mais tarde a atencdo foi dirigida também para a nocao de satisfacéo
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com a vida (dimensé&o cognitiva) (Diener et al., 1985; Simdes, 1992). Segundo Diener e
seus colaboradores (1999) BES traduz-se na apreciacdo que cada individuo faz de sua
prépria vida nas diferentes fases desenvolvimentais e que depende de componentes
emocionais, que representam o equilibrio entre os afetos positivos (e.g. felicidade) e os
afetos negativos (e.g. tristeza), e de componentes cognitivas, que dizem respeito a
avaliacdo global que cada individuo realiza segundo 0s seus critérios (e.g. satisfacdo com
a vida).

Nas ultimas décadas tem-se denotado algumas variagGes no que respeita a relagdo
entre 0 BES e algumas dimensdes sociodemograficas, tais como a idade, o género, o estado
civil, o nivel socioeconémico, entre outras. Um estudo de caracter transcultural que visava
identificar as variaveis relacionadas com o BES em diferentes culturas permitiu aos autores
concluir que BES se correlaciona positivamente com as seguintes variaveis: -
autorrealizacdo; - nivel socioeconomico; - relacionamento familiar; - relacionamento com
0s amigos; e - nivel de escolarizacao (Diener, Diener, & Diener, 1995).

Barros (2006) defende que os individuos tendem a tornar-se emocionalmente mais
estaveis a medida que envelhecem e a minimizacdo dos afetos negativos parece ser
resultado desta estabilidade. Estas conclusdes vdo de encontro a outras investigacfes
(Diener & Chan, 2011; Marconcin et al., 2010; Schafer, Mustillo, & Ferraro, 2013).

No que diz respeito as diferencas por género, embora ndo se tenham vindo a
apresentar variagdes muito significativas, dados empiricos sugerem que sao as mulheres
gue tendem apresentar a primazia nos afetos (positivos e negativos), enquanto os homens,
por sua vez, se destacam na satisfacdo com a vida (Marconcin et al., 2010).

A influéncia dos relacionamentos no BES tem também recorrentemente sido alvo de
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pesquisa (Lansford et al., 2005; Pavot, Diener, & Fugita, 1990; Scorsolini-Comin &
Santos, 2011; Woyciekoski, Stenert, & Hutz, 2012). Alguns autores afirmam que pessoas
mais felizes, ou seja, aquelas que experimentam mais afetos positivos do que negativos,
tendem a obter mais sucesso e satisfacdo com a vida quando estdo envolvidas num
relacionamento (e.g. casamento ou unido de facto) (Pavot et al., 1990; Woyciekoski et al.,
2012).

Outra dimenséo que tem sido apontada pela literatura como estando relacionada com
0 BES ¢ o nivel de escolarizacdo. Esta variavel sociodemogréafica promove o BES na
medida em que os individuos ao progredirem em termos de objetivos pessoais e ao serem
capazes de se adaptar as mais diversas contingéncias tendem a promover o seu proprio
bem-estar (Remédios, 2010).

Viver sozinho trata-se de outro fator que, embora pouco estudado, tem sido apontado
como influenciador do bem-estar dos individuos. A deciséo de se viver sozinho depois da
perda do conjuge, no caso das pessoas de idade mais avangada, pode ter consequéncias
graves na vida social, econémica e emocional. Do ponto de vista de alguns autores, a perda
do conjuge pode contribuir para o isolamento, para um menor acesso aos cuidados de saude
e, por consequéncia, para um menor bem-estar (Murray et al., 2013; Liu, Sha, Ren, &
Wang, 2013). No caso dos individuos mais jovens, o que a literatura tem verificado é que
viver sozinho ou com alguém gue ndo seja um parceiro pode ter consequéncias negativas
para a sua saude (Remes & Martikainen, 2012).

O nivel socioecondmico constitui por si uma dimensao importante na vida humana e
nos ultimos anos tem ressurgido o interesse da investigacdo pelo potencial impacto que

esta variavel parece exercer na saude mental. Contudo, ainda existe alguma discordancia
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de opiniGes (Dias, 2011; Easterlin, 1995; Hayo & Seifert, 2003).

Cada vez mais o BES é definido como uma dimensdo importante no processo
desenvolvimental e os aspetos subjacentes as varias etapas em conjunto com o estilo de
vida que as pessoas cada vez mais vivenciam, nem sempre permite que os momentos de
realizacdo pessoal sejam avaliados devidamente pelos préprios. Assim, o bem-estar
individual pode ser colocado em causa e quando isso acontece, pode ser o primeiro indicio
de uma diversidade de problemas emocionais e comportamentais, que se podem vir a
manifestar ao longo do seu ciclo vital (Sadir, Bignotto, & Lipp, 2010). De entre um
conjunto de respostas emocionais negativas, encontra-se a raiva/ira.

A raiva (anger) apresenta-se como uma das emog¢des humanas bésicas
experimentadas pela maioria das pessoas ao longo da sua vida. E definida por “um estado
emocional caracterizado por sentimentos subjetivos que variam em intensidade”
(Spielberger et al., 1983, p. 16; cit por Hamdan-Mansour, Dardas, & Abu-Asba, 2012). Por
sua vez, a raivalira pode ter uma vertente afetiva, definida por raiva/ira estado, que
corresponde a uma experiéncia psicobioldgica e subjetiva, que pode variar em intensidade,
que pode ir de uma leve irritacao até a furia intensa e colera (Spielberger & Biaggio, 1992).
A outra vertente, a cognitiva, é designada por raiva/ira traco, que se traduz na disposicdo
de perceber as situagdes desagradaveis e a tendéncia para reagir as mesmas com elevacgoes
mais frequentes na presenca da raiva/ira estado (Spielberger & Biaggio, 1992). Individuos
com elevados niveis de raiva/ira tragco experienciam com mais frequéncia a raiva/ira estado
e com maior intensidade, comparativamente aos que evidenciam reduzida raiva/ira traco
(Hamdan-Mansour et al., 2012; Spielberger & Biaggio, 1992).

Com base nos dados apresentados e visto que o estudo da relacéo entre as variaveis
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é ainda escassa, a presente investigacdo tem como objetivo primordial verificar se existem

diferencas ao nivel do BES e da raiva/ira entre individuos adultos. Com vista a clarificar o

objetivo primordial do estudo, considerou-se pertinente definir objetivos especificos,

nomeadamente:

VI.

VII.

VIII.

Comparar os individuos por faixa etaria, em fungdo do BES e dos estados de
raiva/ira.

Comparar os individuos por faixa etaria e género, em fungdo do BES e dos estados
de raiva/ira.

Comparar os individuos por faixa etaria e estado civil, em funcdo do BES e dos
estados de raiva/ira.

Comparar os individuos de acordo com a faixa etéria e ter filhos, em funcéo do BES
e dos estados de raiva/ira.

Comparar os individuos por faixa etaria e nivel de escolarizagéo, em fungéo do BES
e dos estados de raiva/ira.

Comeparar os individuos por faixa etaria e viver ou ndo sé, em funcdo do BES e dos
estados de raival/ira.

Comparar os individuos de acordo com a faixa etaria e com quem vivem, em funcéo
do BES e dos estados de raiva/ira.

Comparar os individuos de acordo com a faixa etaria e nivel socioeconémico, em

funcdo do BES e dos estados de raivalira.



BEM-ESTAR SUBJETIVO E RAIVA/IRA 9

Método

Participantes

O presente estudo pdde contar com a participacao de 305 individuos de nacionalidade
portuguesa, respeitando 138 ao género masculino (45.2%) e 167 ao género feminino
(54.8%).

A idade média da amostra foi de 45.68, compreendendo individuos entre os 20 aos
92 anos. A idade foi dividida em trés grupos etarios, a saber: jovens adultos (dos 20 aos 40
anos), adultos de meia-idade (dos 41 aos 60 anos) e adultos idosos (com idade > 60 anos)
(Gallahue, 1998; cit. por Filho & Tourinho, 1998). Como resultado, 133 individuos foram
inseridos no grupo de jovens adultos (43.61%), 72 no grupo de adultos de meia-idade
(23.60%) e 100 pertencem ao grupo de adultos idosos (32.79%). Atendendo a variavel
estado civil, 139 dos inquiridos sdo solteiros (45.6%), 141 casados (46.2%) e 25
enquadram-se na categoria viuvo (8.2%). Dos participantes da amostra 150 (49.18%)
indicaram ter filhos e 155 (50.82%) referiram ndo ter. No que respeita ao nivel de
escolarizacéo 69 dos participantes completaram o nivel primario (22.6%), 39 o ensino
médio (12.8%), 127 o ensino secundario (41.6%) e 70 o ensino superior (23%).
Concomitante a variavel viver ou ndo so, 64 individuos indicaram residir sozinhos (21%),
enquanto os restantes 241 responderam residir acompanhados (79%). Quanto a variavel
com quem vive 64 indicaram viver s0s (21%), 96 com os pais e irméos (31.5%), 62
referiram residir com o conjuge (20.3%) e 83 com os filhos (27.2%). Com relacéo ao nivel
socioeconomico foi subdividido em dois grupos, nomeadamente o nivel baixo que contou

com 87 (28.52%) individuos e o nivel médio onde estavam incluidos 218 (71.48%)
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participantes.
Material

Os instrumentos utilizados para a realizagdo do presente estudo foram
selecionados tendo em consideracdo 0s objetivos propostos. Foi concretizado um
Questionario Sociodemogréfico com a finalidade de obter informacéo pessoal relativa
aos participantes. Foram também utilizados trés instrumentos de autorelato, a saber: -
Escala de Satisfacdo com a Vida (ESV); - Escala de Afetos Positivos e Negativos
(PANAS); e - Inventario de Expressao da Raiva/lra como Estado e Trago (STAXI).

Um dos instrumentos que mais tem sido utilizado para avaliar o BES ¢ a Escala
de Satisfacdo com a Vida — ESV (SWLS — Satisfaction With Life Scale). Esta escala foi
concebida por Diener et. al (1985) e validada para a populagédo portuguesa por Simdes
(1992). O instrumento prevé avaliar o juizo subjetivo que cada individuo faz da
qualidade da sua propria vida. O juizo que é formulado deve ser relativo a qualidade
de vida num sentido global e ndo apenas referente aos dominios especificos. Os itens
que compdem a escala conduzem os inquiridos a pesar sobre 0os dominios das suas vidas
mediante os seus proprios valores e facilitam um julgamento global sobre a satisfacdo
com avida. A ESV é constituida por cinco itens formulados no sentido positivo, numa
escala tipo likert de sete pontos (1- discordo totalmente; 2- discordo; 3- discordo
ligeiramente; - 4- Nem concordo nem discordo; 5- concordo ligeiramente; 6- concordo;
7 concordo totalmente), pelo que a pontuacgéo total pode variar entre cinco e 25 pontos.
Quanto maior o valor do score obtido, mais positiva é a avaliacdo que cada individuo
faz da qualidade da sua prépria vida. O instrumento apresentou um a de Cronbach de

0.795, evidenciando assim uma boa consisténcia interna tal como foi observado em
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outros estudos que utilizaram o mesmo instrumento (e.g., Costa, 2013)

Um dos instrumentos que tem sido recorrentemente utilizado para avaliar a
vertente afetiva do BES é o PANAS (Positive and Negative Afect Schedule). PANAS
foi concebido por Watson, et al. (1988) e adaptado para a populacdo portuguesa por
Galinha, Pais e Ribeiro (2005). Traduz-se numa escala que se propde a avaliar os afetos
positivos e negativos dos individuos. A escala compde 20 itens, dos quais 10
correspondem a afetos positivos (curioso(a); agitado(a); confiante; auto-motivado(a);
respeitavel; energético(a); criativo(a); determinado(a); atento(a); e participativo(a))
e 10 a afetos negativos (preocupado(a); incomodado(a); culpado(a), assustado(a);
agressivo(a); irritavel; com remorsos; agitado(a) por antecipacdo; tenso(a); e
amedrontado(a)). A resposta é dada a partir de uma escala de likert de 5 pontos, a saber:
1) nada ou quase nada; 2) pouco; 3) mais ou menos; 4) bastante; e 5) muito. Importa
salientar que os inquiridos responderam em funcao dos afetos que experienciaram nos
ultimos 7 dias/tltima semana. Assim, 0 score minimo de cada subescala ¢ 10 e o
méaximo é 50, sendo que o resultado final é a média de cada uma das subescalas. Neste
sentido, quanto maior o valor médio obtido em cada subescala, maior a presenca dos
construtos avaliados, nomeadamente, afetos positivos e negativos. O presente
instrumento apresentou um valor de o de Cronbach de 0.758.

O STAXI (State Trait Anger Expression Inventory) € um instrumento de auto
relato selecionado para avaliar o modo como os individuos experienciam e expressam
a raiva/ira como estado e traco. O inventario foi originalmente concebido por
Spielberger (1988) e adaptado para a populacéo brasileira por Spielberger e Biaggio

(1992). O STAXI traduz-se numa escala multidimensional que contempla 44 itens
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distribuidos por 6 escalas de raiva/ira e 2 subescalas, a saber: 1.raiva/ira estado (do
item 1 ao item 10); 2. raiva/ira traco (do item 11 ao item 20); 3. raiva/ira contida
(inclui os itens 23, 25, 26, 30, 33, 36, 37 e 41); 4. raiva/ira manifestada (inclui os itens
22,27, 29, 32, 34, 39, 42 e 43); 5. controle de expressdo da raiva/ira (inclui os itens
21, 24, 28, 31, 35, 38, 40 e 44.); e 6. expressao da raiva/ira (inclui os itens das escalas
raiva/ira contida + raiva/ira manifestada + controle da expressao da raiva/ira + 16).
A escala raiva/ira trago inclui duas subescalas, nomeadamente temperamento (inclui
os itens11, 12, 13 e 16) e reacdo (inclui os itens 14, 15, 18 e 20). A resposta é dada a
partir de uma escala de likert de 4 pontos (1 - nada; 2 - pouco; 3 - bastante; 4 — muito)
e a pontuacao total pode variar entre 44 e 176 pontos. Importa referir que o instrumento
ndo foi utilizado na sua inteireza, sendo apenas empregues as varidveis mais
significativas para o presente estudo, nomeadamente: - raiva/ira estado; - raiva/ira
traco: - temperamento; e - reacdo. Foi realizado também um ajuste a terminologia de
alguns itens, uma vez que alguns termos ndo estavam correntes com a lingua
portuguesa. De ressaltar que os inquiridos até ao item 10 devem responder em funcéo
do que” estdo a sentir no momento” e do item 11 até ao item 20 ter em consideracao
“como geralmente se sentem”. O resultado final é obtido através da soma dos pontos
dos itens correspondentes a cada escala e subescala, sendo que quanto maior o valor,
maior a intensidade com que experimentam e experienciam a raiva/ira. O STAXI
apresentou uma boa consisténcia interna dado que o valor de a de Cronbach foi de

0.8809.

Procedimentos
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A recolha de dados foi realizada de forma aleatoria na zona norte de Portugal no
ano de 2013/2014. Previamente foi realizado um pedido de autorizagdo onde foi
exposto e devidamente explicado o ambito e finalidade do estudo. Este procedimento
foi realizado junto dos responsaveis das instituicbes universitarias e desportivas onde a
amostra foi recolhida. Apds a autorizacdo das respetivas entidades, procedeu-se a
administracdo dos consentimentos informados e dos protocolos de autorrelato. Para
além disso, foram salvaguardados todos os procedimentos éticos, nomeadamente a
confidencialidade e anonimato da informacéo recolhida inerente aos protocolos, bem
como a voluntariedade de participagdo na investigacéo.

Atendendo as variaveis em estudo, quando comparados os individuos por faixa
etaria, género, estado civil, ter filhos, nivel de escolarizacéo, vive s6 ou ndo, com quem
vive e nivel socioecondémico, estas apresentam-se como variaveis independentes, e 0
BES e raiva/ira como dependentes.

Tendo em conta a sua planificacdo, concecdo e operacionalizacdo, o presente
estudo adota a forma de uma investigacdo do tipo comparativo, uma vez que foram
comparadas as variaveis entre si (Dancey & Reidy, 2006; Silverman, 2009). E também
de carater transversal, pois os dados apenas serdo recolhidos num tnico momento. O
desenho da presente investigacédo € essencialmente quantitativo, uma vez que utiliza a

recolha e a consequente anélise de dados, de forma a responder aos objetivos propostos.

Resultados
Através da base de dados construida para a presente investigacdo foi possivel

apresentar os resultados obtidos a partir do tratamento estatistico. Procedeu-se a anélise de
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dados fazendo uso do programa estatistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versdo 20.0. Inicialmente, na sec¢do de estatistica descritiva foram estimados os
indicadores univariados de tendéncia central (média) e dispersdo (desvio padrdo) das
medidas analisadas.

A partir da analise aos valores dos coeficientes de assimetria (Skewnes) e
achatamento (Kurtosis) verificou-se que estes estavam situados fora do intervalo da sua
unidade (-1 e 1), o que levou a duvidar da normalidade dos dados. Porém, quando realizada
a MANOVA e tendo em consideracdo os valores de M Box e de Levene’s, optou-se por
acatar as sugestfes de Dancey e Reidey (2006) realizando uma analise paramétrica dos
dados. Para todas as analises, de modo a permitir a compreensao de como as variaveis se
associam ou diferenciam, conforme a sua natureza (dependentes ou independentes),
recorreu-se a uma analise multivariada (MANOVA). O nivel de significancia foi de 5% (p
< 0.05) (Dancey & Reidey, 2006). Em seguida, serdo descritos os resultados obtidos de
acordo com cada objetivo especifico, seguindo a ordem pela qual foram estabelecidos.

Quando comparados os individuos por faixa etaria com as escalas Satisfacdo com a
Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e Inventario de Expressdo da Raiva/lra como
Estado e Trago constata-se que existem diferencas estatisticamente significativas (p <0.05)
(Tabela 1), nomeadamente as dimensdes raiva/ira estado (M = 13.111, DP = 6.029, p =
.048), raivalira traco (M = 7.610, DP = 6.546, p = .001), temperamento (M = 7.610, DP =
3.130, p = .022) e reagdo (M = 9.840, DP = 3.212, p = .004) (Tabela 1). Foram os
individuos adultos de meia-idade que obtiveram destaque na dimenséo raiva/ira estado e,

por sua vez, foram os adultos idosos que se destacaram nas restantes dimensdes.
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Tabela 1 — Comparacéo por faixa etaria, em fungdo dos estados de raiva/ira.

Faixa etéria

Jovens Adultos Adultos de Meia-idade Adultos Idosos

M + DP M + DP M + DP P
RE 11.706 +3.314 13.111 £6.029 13.050 +5.428 .048
RT 18.466 +4.773 19.069 +5.215 21.170 +6.546 .001
T 6.707 £2.222 6.819 +2.229 7.610 £3.130 .022
R 8.571 £2.706 8.833 £2.783 9.840 £3.212 .004

Abreviaturas: RE — Raiva/lra Estado, RT — Raiva/lra Traco, T — Temperamento, R — Reacéo.

Quando examinada a associacdo entre a faixa etdria e o género, com as escalas
Satisfacdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e Inventéario de Expressdo da
Raiva/lra como Estado e Trago, constata-se que nenhuma das dimensbes estudadas
apresentou significancia estatistica (p > 0.05) (Tabela 2). Porém, quando analisados 0s
valores da média é possivel observar que foi o género feminino que apresentou os valores
superiores nas dimensdes raiva/ira estado (M = 12.946, DP = 5.730, p = .571), raiva/ira
traco (M = 19.514, DP = 5.059, p = .094), temperamento (M = 6.946, DP = 1.971, p =

.143) e reagdo (M =9.135, DP = 2.830, p = .050) (Tabela 2).
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Tabela 2 — Anélise da associagdo entre faixa etaria e género, em funcdo do BES e

da raiva.
Faixa etaria * género
Jovens Adultos Adultos de Meia-idade Adultos Idosos
Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino
M £ DP M £+ DP M £ DP M + DP M £ DP M £+ DP p
sv 4.826 +.953 4.847 +.996 4.349 +1.407 4.681 +£1.241 4.664 +1.088 4.870 +£1.148 .608

AP 31.406 +6.071 32.969 +5.874 32.200 +6.663 33.297 £6.222 30.508 + 6.390 32.378 +7.182 927
AN 21.073 +6.376 20.672 +5.864 21.743 £7.946 19.487 +6.756 22.825+5.912 19.838 + 6.850 .306
RE 11.435£3.341 12.000 +3.285 13.286 +6.410 12.946 £5.730 13.333 £5.759 12.568 +4.851 571
RT 18.739 £ 5.099 18.172 £4.417 18.600 +5.408 19.514 +5.059 22.191 +6.698 19.432 +5.970 .094

T 6.986 +2.476 6.406 +1.883 6.686 +2.494 6.946 +1.971 8.095 +3.130 6.784 +2.992 .143

R 8.464 +2.655 8.688 £2.777 8.514 +22.737 9.135+£2.830 10.349 +3.370 8.973 £2.754 .050

Abreviaturas: SV — Satisfagdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos, RE — Raiva/lra Estado, RT — Raiva/lra Traco,

T — Temperamento, R — Reagéo.

Relativamente aos resultados obtidos da associacdo entre a faixa etaria e o estado
civil, em funcdo das escalas Satisfagdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e
Inventério de Expressao da Raiva/lra como Estado e Trago os dados obtidos apontam que
ndo existe nenhuma relacéo significativa entre as variaveis (p > 0.05) (Tabela 3). Contudo,
quando analisados os valores da média parece pertinente salientar que o grupo de adultos
de meia-idade vitvos foram os que apresentaram destaque nas dimensdes satisfacdo com
avida (M =5.800, DP =.000, p =.383) e afetos positivos (M = 36.000, DP =.000, p =.090)

(Tabela 3).
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Tabela 3 — Anélise da associagdo entre faixa etéaria e estado civil, em funcéo do

BES.
Faixa etaria * Estado Civil
Jovens Adultos Adultos de Meia-idade Adultos Idosos
Solteiro Casado Viavo Solteiro Casado Viavo Solteiro Casado Viavo
M = DP M + DP M = DP M = DP M + DP M = DP M = DP M = DP M + DP
sV 4.822 +.966 4.909 +1.038 4.800 +.849 4.544 +1.152 4.487 +1.390 5.800 +.000 4.983 +.920 4.903 £.999 4.118 £1.322

AP 31.835+5.833 34.318 + 6.267 26.000 + 8.485 34.167 + 6.537 32.226 +6.411 36.000 +.000 33.333 £ 6.401 30.652 + 6.223 31.682 +8.231

AN 20.963 + 6.149 21.046 + 6.051 14.500 +.707 20.167 £7.139 20.774 £7.600 18.000 +.000 20.417 +6.082 21.636 + 6.485 22.682 + 6.484

Abreviaturas: SV — Satisfacdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos.

Relativamente & associagdo por faixa etaria e ter filhos, em funcéo dos resultados
das escalas Satisfacdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e Inventario de
Expresséo da Raiva/lra como Estado e Trago, observou-se que a dimenséo afetos positivos
(M =35.474, DP = 6.275, p = .018) apresentou valores estatisticamente significativos (p <
0.05) (Tabela 4). Neste sentido, é possivel constatar que foram os jovens adultos com filhos
que apresentaram os valores mais elevados nesta dimenséo.

Tabela 4 — Anélise da associagdo entre faixa etaria e o grupo ter filhos, em fungéo

do BES.
Faixa etaria * Ter filhos
Jovens Adultos Adultos de Meia-idade Adultos Idosos
Sim Néo Sim Néo Sim Néo P
M £ DP M + DP M + DP M + DP M £ DP M £ DP
SV 4.821 £1.039 4.839 +.963 4.506 +1.379 4.565 +1.173 4.668 +1.166 4.967 +.888 728

AP 35.474 £6.275 31.605 +5.806 32.673 £6.614 33.059 £5.921 30.684 +6.890 32.683 £5.990 .018

AN 19.474 £5.948 21.114 +6.137 20.509 +7.391 20.824 +7.626 21.382+6.184 22.792 +7.102 .848

Abreviaturas: SV — Satisfacéo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos.

A partir da andlise a associacdo das variaveis faixa etaria e nivel de escolarizacéo,

em funcdo dos resultados das escalas Satisfacdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos
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Negativos e Inventario de Expressdo da Raiva/lra como Estado e Traco, torna-se possivel

verificar que em nenhuma das dimensdes se observaram resultados estatisticamente

significativos (p > 0.05) (Tabela 5). No entanto, quando analisados os valores médios é

possivel observar que sdo os individuos adultos com o ensino primario que apresentam

destaque nas dimensdes satisfacdo com a vida (M = 5.200, DP = 1.470, p = .963) e afetos

positivos (M = 34.750, DP = 6.946, p = .849) (Tabela 5). Constata-se ainda que 0s mesmos

individuos obtiveram também os valores médios superiores nas dimensdes raiva/ira estado

(M = 14.750, DP =5.852, p = .942), raiva/ira trago (M = 23.250, DP = 8.057, p = .270) e

temperamento (M = 8.250, DP = 2.630, p = .429) (Tabela 5).

Tabela 5 — Anélise da associagéo entre faixa etaria e nivel de escolarizagédo, em

funcéo do BES e raivalira.

Faixa etéaria * Nivel de Escolarizagdo

SV

AP

AN

RE

RT

Jovens Adultos

Adultos de Meia Idade

Ensino Ensino Ensino Ensino Ensino Ensino Ensino Ensino

Primario Médio Secundario Superior Primario Médio Secundério Superior

M + DP M = DP M = DP M = DP M + DP M + DP M + DP M = DP
.000 +.000 5.150 +1.063 4,778 £ .872 4,981 +1.235 5.200 +1.470 4.608 £1.343 4.304 +£1.438 4524 +1.187
.000 +.000 33.500 + 7.550 31.500 +5.621 33.936 +6.743 34.750 +6.946 31.833 £6.253 32.565 + 6.868 33.667 +6.280
.000 + .000 19.500 + 7.234 21.122 +6.359 20.290 +5.267 19.000 +6.976 21.000 +7.354 20.652 +8.937 20.333 +£5.994
1000 + .000 10.750 + .957 11.969 + 3.637 11.000 +2.145 14.750 +5.852 12.583 +5.266 14.000 +7.367 12.429 +5.482
.000 + .000 19.000 + 4.082 18.490 +4.899 18.323 £4.571 23.250 +8.057 18.542 +4.836 19.304 +5.965 18.619 +4.080
1000 + .000 5.500 + 1.000 6.694 +2.226 6.903 +2.315 8.250 +2.630 6.625 +1.974 6.870 +2.752 6.714 +1.821
1000 + .000 10.500 + 3.786 8.633 +£2.782 8.129 +£2.247 9.750 +4.500 8.583 +£3.120 8.955 +2.458 8.810 +2.522
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Adultos Idosos

Ensino Ensino Ensino Ensino
Primario Médio Secundario Superior
P

M = DP M £+ DP M £ DP M £ DP
sV 4.779 £1.226 4.727 +.350 4.600 +1.523 4.656 +.856 .963
AP 30.831 + 6.956 31.909 +£5.009  31.000 +11.261  32.167 £5.182 .849
AN 21139 £5.921 24.000 +6.928 17.000 + 8.295 24,000 +6.371 292
RE 12.815 +4.838 13.546 +5.047 13.667 +8.981 13.389 +6.643 .942
RT 21.708 + 6.850 20.546 +5.733 15.500 +2.168 21.500 +6.271 .270
T 7.939 +3.220 7.636 + 3.557 5.167 +1.169 7.222 £2.734 429
R 9.815 +3.423 9.455 +2.464 7.833+1.835 10.833 £2.975 .145

Abreviaturas: SV — Satisfagdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos, RE — Raiva/lra Estado, RT — Raiva/lra Trago, T — Temperamento, R —
Reagdo.

Ao comparar os individuos de acordo com a faixa etaria e viver ou ndo so, com 0s
resultados das escalas Satisfacdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e
Inventario de Expressdo da Raiva/lra como Estado e Trago, observa-se que existem
diferencas estatisticamente significativas (p < 0.05) nas dimensdes satisfagdo com a vida
(M =4.933, DP = 1.005, p = .040) e afetos positivos (M = 35.733, DP = 6.296, p = .023)
(Tabela 6). Denotar que foram os individuos adultos de meia-idade e que residem sés que

obtiveram destague nestas dimensoes.



Tabela 6 — Anélise da associagdo entre faixa etaria e 0 grupo viver ou ndo sé, em

fungéo do BES.
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Jovens Adultos

Faixa etaria * Viver ou nao s

Adultos de Meia-ldade

Adultos ldosos

Sim Né&o Sim Néo Sim Né&o P
M + DP M + DP M £ DP M £ DP M + DP M + DP
sV 4.871 +.980 4.831 +.973 4.933 +1.005 4412 +1.385 4.419 +1.040 4.891+1.116 .040
AP 29588 +5.580  32.545 +5.996 35.733 £6.296 31.983 £6.272 31.781 +6.095 30.927 £7.021 .023
AN 21235+7.562  20.828 +5.911 19.667 +7.898 20.825 +7.310 22.688 £6.071 21.265 + 6.553 551

Abreviaturas: SV — Satisfacdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos.

Ao comparar os individuos de acordo com a faixa etaria e com quem vive, com 0s

resultados das escalas Satisfacdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos e

Inventario de Expressdo da Raiva/lra como Estado e Traco, observou-se que nenhuma das

dimensdes apresentou resultados estatisticamente significativos (p > 0.05) (Tabela 7). No

entanto, ao analisar os valores médios é possivel constatar que foram os jovens adultos que

residem com o conjuge que obtiveram a primazia na dimens&o satisfagdo com a vida (M =

5.120, DP =1.073, p =.093) e do mesmo grupo etario os que residem sozinhos destacaram-

se nos afetos positivos (M = 35.733, DP = 6.296, p = .054). De salientar ainda que foram

os idosos que residem com o conjuge que se destacaram na dimensao afetos negativos (M

=24.100, DP = 4.358, p = .586) (Tabela 7).
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Tabela 7- Analise da associacdo entre faixa etéria e 0 grupo com quem vive, em

fungéo do BES.

Faixa etaria * Com quem vive

Jovens Adultos Adultos de Meia-idade
Sozinho Pais /irmaos Conjuges Filhos Sozinho Pais /irméos Conjuges Filhos
M = DP M = DP M + DP M = DP M + DP M + DP M = DP M = DP
SV 4.871 +.980 4.782 + .956 5.120 +1.073 4.560 + .805 4.933 +1.005 4.000 * 1.556 4.606 +1.263 4.200 + 1.544

AP 29.588 +£5.580 32.033 +5.938 34.350 +6.540 34.400 + 3.286 35.733 £ 6.296 30.400 +4.775 32.313+6.737 31.850 +6.020
AN 21.235+7.562 20.923 +6.000 21.300 +5.849 17.200 +3.834 19.667 +7.898 20.000 + 3.606 20.594 +7.487 21.400 +7.917

Adultos ldosos

Sozinho Codnjuges Filhos

M = DP M + DP M = DP i
sV 4.419 +1.040 4.620 +.607 4.938 +1.179 .093
AP 31.781 £6.095 29.500 +4.503 31.172 +7.370 .054
AN 22,688 +6.072 24.100 +4.358 20.776 £ 6.770 .586

Abreviaturas: SV — Satisfacdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos.

Ao comparar o0s individuos de acordo com a faixa etaria e nivel socioeconémico,
com os resultados das escalas Satisfagdo com a Vida, Afetos Positivos e Afetos Negativos
e Inventério de Expressdo da Raiva/lra como Estado e Trago, observou-se que nenhuma
das dimensdes apresentou resultados estatisticamente significativos (p > 0.05) (Tabela 8).

Ainda assim, é de salientar que quando analisados os dados em fung&o dos valores
médios verifica-se que os individuos idosos de nivel socioeconémico médio evidenciam
os valores mais elevados no dominio satisfacdo com a vida (M = 4.874, DP =.961, p =
.393) e 0s mesmos destacam-se também nos afetos negativos (M = 22.492, DP = 6.195, p

=.750) (Tabela 8).



BEM-ESTAR SUBJETIVO E RAIVA/IRA 22

Tabela 8 — Anélise da associagdo entre faixa etaria e o nivel socioecondémico, em

fungéo do BES.

Faixa etaria * Nivel Socioeconémico

Jovens Adultos Adultos de Meia-idade Adultos Idosos
Baixo Médio Baixo Médio Baixo Médio
M + DP M + DP M + DP M £ DP M £ DP M + DP P
8\ 4.855 +1.036 4.831 +.956 4.279 £ 4.637 1.352 +1.311 4.491 +£1.321 4.874 +.961 .393

AP 31.793 +5.978 32.260 +6.039 32.478 £ 6.409 32.898 +6.485 30.971+£7.891 31.323 +6.060 .998

AN 20.276 +6.430 21.048 +6.046 19.783 £5.325 20.959 +8.211 20.286 +6.636 22.492 +6.195 .750

Abreviaturas: SV — Satisfagdo com a Vida; AP — Afetos Positivos; NA — Afetos Negativos.

Discussao

Seguida a realizagdo de todos os procedimentos estatisticos e respetiva analise dos
resultados constatou-se que, parte da teoria abordada se comprova, na medida em que 0s
resultados demonstram, que existem algumas diferencas entre os grupos de individuos
estudados.

As diferencas significativas entre individuos em funcdo da idade foram
encontradas, tendo sido os adultos idosos que obtiveram os maiores niveis de raivalira,
comparativamente aos outros dois grupos etarios. Estes dados contrariam em parte as
conclusoes retiradas de um estudo realizado por Otta e Fiquer (2004) que previa testar trés
perspetivas (teoria dos indicadores sociais, teoria da seletividade socioemocional e set
point) neste direcionamento que sugerem previsdes distintas entre a idade e o BES. A
amostra foi constituida por 81 individuos do género masculino e 84 do género feminino,
distribuidos pelos seguintes grupos etarios: 40 jovens, 45 adultos, 40 adultos de meia-idade

e 40 idosos. Os resultados indicaram que os idosos se encontravam significativamente mais
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satisfeitos com as suas vidas do que os jovens e os adultos de meia-idade. As conclusdes
confirmam assim a teoria da seletividade socioemocional, que considera que a experiéncia
e a maturidade adquirida ao longo do tempo estabiliza os afetos tornando as emogdes mais
bem reguladas, e, consequentemente, proporcionando um maior de bem-estar. No entanto,
a raivalira é descrita por alguns autores como sendo uma resposta emocional comum a todo
0 ser humano e vivenciada por todos, sendo que o que a diferencia é 0 modo como cada
individuo reage a ela e a expressa. Enquanto alguns diante de uma experiéncia de raival/ira
adotam comportamentos agressivos, outros tendem a interioriza-la/reprimi-la. Neste
sentido, alguns autores caracterizam-na como sendo uma condi¢do necessaria, mas ndo
suficiente para a adogdo de comportamentos agressivos ou atitudes de hostilidade
(Azevedo et al., 2010; Costa & Frizzo, 2012). Um fator que pode estar associado a estes
resultados parece ser a conjuntura econémica e social que atualmente se vivencia. Dados
recentes mostram que a conjuntura econdémica atual provoca nos idosos bastante
inseguranca e sentimentos de angustia quando deparados com a perda dos seus direitos
(Deaton, 2008). Estudos realizados na Africa Subsariana sugerem um aumento ligeiro do
stress, preocupacao e infelicidade com o aumento da idade, que se reflete na avaliagcdo que
fazem das suas vidas (Deaton, 2008). O mesmo se verificou na América Latina, Caribe e
paises da Europa Oriental, onde a satisfacdo com a vida tende a decrescer com a idade
(Steptoe, Deaton, & Stone, 2014). Assim, os resultados presentes e as conclusdes presentes
em outros estudos refletem a auséncia de um padrédo de envelhecimento universal (Deaton,
2008; Steptoe et al., 2014).

No que confere ao genero, ndo se observaram diferencas significativas (p < 0.05).

Ainda assim, € de salientar que os dados sugerem que as mulheres tendem a apresentar a
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primazia dos afetos negativos e raiva/ira nos grupos etarios mais velhos. Tais conclusdes,
em parte, vdo de encontro a elagOes retiradas de outras investigacdes (Chaves & Fonséca,
2006; Goncalves & Kapczinski, 2008) Estudos realizados neste ambito (Barros, 2006;
Diener & Chan, 2011; Schafer et al., 2013) que consideram que os individuos se tornam
emocionalmente mais estaveis a medida que envelhecem e que a minimizacao dos afetos
negativos pode ser resultado desta estabilidade véo de encontro aos resultados obtidos na
medida em que se observa uma tendéncia dos homens de meia-idade e de idade avangada
para apresentarem maior satisfacdo com a vida e afetos positivos.

O que parece justificar as conclus@es retiradas ¢ o facto de as mulheres muito
precocemente serem alvo de mudancas que as deixam afetivamente mais vulneraveis (e.g.
alteracGes corporais, papéis sociais). Outro fator que pode estar relacionado com estes
resultados € a predisposicao (Wood, Rhodes, & Whelan, 1989) que as mesmas apresentam
para desenvolver determinadas problematicas do foro emocional (e.g. depresséo,
ansiedade, stresse). Segundo Mcrae e colaboradores (2008) as mudangas hormonais que
ocorrem em ambos 0s generos exerce influéncia no modo como estes regulam as suas
emocdes, na medida em que os homens tendem a realizar com alguma frequéncia uma
regulacdo automatica (Otta & Fiquer, 2004) e, por sua vez, as mulheres geralmente tendem
(Otta & Fiquer, 2004) a adotar determinadas estratégias (e.g. ruminacgéo). Este facto pode
explicar a maior incidéncia para o género feminino desenvolver transtornos emocionais
(Mcrae et al., 2008).

Embora ndo tenham havido diferencas significativas, os resultados sugerem que 0s
individuos de estado civil viivo tendem a apresentar melhores niveis de BES na meia-

idade. Estes achados contrariam a literatura existente que assenta na ideia de que pessoas
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mais felizes, ou seja, aquelas que experimentam mais afetos positivos do que negativos,
tendem a obter mais sucesso e satisfagdo com as suas vidas quando estdo casadas,
comparativamente aquelas que estdo solteiras, vitvas ou divorciadas (Pavot et al., 1990;
Woyciekoski et al., 2012). Um estudo realizado por Lansford et al. (2005) tinha como
objetivo comparar relacionamentos sociais € 0 BES, entre individuos de diferentes grupos
etarios (dos 13 aos 93 anos), residentes nos Estados Unidos e no Japdo. Os resultados
indicaram que estar casado ou ser melhor amigo se correlaciona positivamente com
satisfacdo global com a vida. Foi realizado um outro estudo que tinha como objetivo
compreender a relacdo entre apego aos pais, caracteristicas das relagdes amorosas,
sintomatologia fisica, estilo de vida e morbilidade psicolégica (Pereira, Ferreira, &
Paredes, 2013). A amostra contou com a participacdo de 250 individuos de idades
compreendidas entre os 17 e 0s 29 anos e os resultados indicaram que o envolvimento
numa relagdo amorosa se reflete na satde fisica e mental, esta associado a um estilo de vida
saudavel e a reducéo de sintomas fisicos (Pereira et al., 2013). Denotar que a adaptacéo a
viuvez é um processo que depende em grande parte da qualidade da relacdo que existe
entre um casal, nomeadamente do grau de dependéncia (e.g. na realizacdo de tarefas
domésticas) que um cdnjuge tem em relacdo ao outro, dos niveis de proximidade e dos
conflitos que ocorreram ao longo do casamento (Silva & Ferreira-Alves, 2012). O que pode
acontecer é que as mulheres na meia-idade podem encarar a viuvez ndo simplesmente como
uma perda, mas também pode ser vista como uma nova oportunidade de refazerem as suas
vidas, envolvendo-se num novo relacionamento.

Uma outra dimenséo estudada foi a de ter filhos e os jovens adultos que tém filhos

foi o grupo que apresentou significativamente mais afetos positivos. Este dado em parte
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vai de encontro ao que a literatura defende, na medida em que a relacdo de entreajuda e
partilha de experiencias e conhecimento que pode existir entre pais e filhos parece exercer
um papel potenciador de bem-estar. Alguns autores defendem que a grande fonte de
satisfacdo e felicidade em relagdo a maternidade/paternidade é a possibilidade de escolher
ter ou ndo filhos e de quando os ter, que depende também da satisfacdo que os individuos
detenham na sua relagdo conjugal, que neste caso parece ser favoravel (Rios & Gomes,
2009). Por outro lado, os idosos sem filhos apresentaram os maiores niveis de satisfacdo
com a vida, embora as diferencas ndo tenham sido significativas. Alguns dados sugerem
que a auséncia de filhos s6 por si ndo aumenta a prevaléncia de soliddo ou depressdo em
idades mais avangadas e, inclusive, idosos sem filhos desenvolvem redes de suporte social
que os protegem de problemas de cariz mental (e.g. stress ou depressao) (Zhang & Hayard,
2001).

Quanto ao nivel de escolarizagdo ndo se observam diferengas significativas em
nenhum dos grupos relativamente ao BES e a raiva/ira. No que confere aos afetos
negativos, foram os adultos idosos com o ensino médio e superior que se destacaram. Estes
resultados contrariam a literatura existente que postula que os individuos ao progredirem
em termos de objetivos pessoais (e.g. ter um curso superior para obter um melhor emprego)
e ao serem capazes de se adaptar as mais diversas contingéncias, derivado das habilidades
que foram adquirindo ao longo do seu percurso académico, tendem a promover o seu
proprio bem-estar (Remédios, 2010). Assim, o nivel de escolarizacao parece influenciar
indiretamente o bem-estar, na medida em que a escola promove a participacdo em
atividades e conexdes sociais, que estdo ligadas ao BES (Helliwell, 2003). O que pode

justificar estes achados pode ser o facto de atualmente as hipoteses de obtencdo de um
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emprego serem escassas, resultado da situacdo econdmica que se vivencia. As elevadas
taxas de emigrantes que buscam melhores condicdes de vida e que ndo veem expetativas
de uma velhice econémica e socialmente favoravel, parece influenciar todos os grupos,
mesmo 0s que evidenciam habilitacGes académicas superiores (Gondim et al., 2010).
Quanto a variavel viver sozinho, encontraram-se diferengas significativas ao nivel
do BES, em que foram os adultos de meia-idade que residem sozinhos que se destacaram.
Os estudos realizados neste &mbito focam-se sobretudo em faixas etarias mais velhas e
assentam na premissa de que a decisdo de se viver sozinho, pode ter consequéncias graves
na vida social, econdmica e emocional destes individuos. You e Lee (2006) realizaram um
estudo que teve como objetivo comparar o estado de saude de dois grupos de idosos, um
grupo que vivia sozinho e o outro que residia com familiares. A amostra contou com 212
idosos e as conclusdes indicaram que os individuos que residiam sozinhos apresentaram
niveis de satude emocional significativamente mais baixos do que 0s que viviam com 0s
familiares. Estas conclusfes vdo de encontro as de outros autores que afirmam que os
idosos que residem com familiares tendem a interagir muito mais socialmente e 0s mesmos
entendem a presenca da familia como sinal de protecdo e apoio, 0 que se traduz na
promogcdo da salde e bem-estar dos mesmos (Liu et al., 2013; Murray et al., 2013). De
acordo com alguns autores, viver sozinho, sobretudo quando resulta da perda do conjuge,
pode contribuir para o isolamento, para um menor acesso aos cuidados de saude e, por
consequéncia, para um menor bem-estar (Liu et al., 2013; Murray et al., 2013). Dentro
deste ponto de vista, os resultados estdo em concordancia, quando tido em conta que 0s
idosos que residem sozinhos foram os que apresentaram mais afetos negativos, pese

embora as diferencas ndo tenham sido significativas. No caso dos individuos que se
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destacaram nos niveis de BES, a verdade é que a literatura dentro deste grupo etario é
bastante escassa e dai ndo terem sido encontradas evidéncias empiricas que sustentassem
tais resultados. Ainda assim, acredita-se que uma das explicacfes possiveis possa estar
relacionada com uma atitude mais individualista/independente, em que os individuos
procuram o prazer individual, o autoconhecimento e bem-estar pessoal nas atividades
sociais e rede de relagdes. O que parece acontecer é que os estes individuos mais do que
preocupados com o outro, estejam sobretudo focados em si mesmos em que ter dinheiro
simboliza tem o “seu” proprio dinheiro, ter espaco significa o “seu” proprio espago ¢ até
mesmo 0 mais elementar sentido da vida possa ser vivido tendo como centro o proprio
individuo.

Atendendo aos individuos que ndo residem sozinhos, da presente amostra foi
possivel verificar que os jovens adultos que vivem com o cOnjuge evidenciam-se mais
satisfeitos com as suas vidas e, por sua vez 0s que residem sozinhos tendem a evidenciar
mais afetos positivos. O facto de os jovens que residem com o conjuge s sentirem mais
satisfeitos com as suas vidas vai de encontro ao que a literatura postula pois o
relacionamento afetivo ocupa um lugar de destaque na vida das pessoas, uma vez que é
fonte significativa de prazer. Assim, a vida conjugal é vista ndo s6 como um espaco de
compartilhamento de experiéncias, desejos e sentimentos, mas também de percecdes mais
ou menos satisfatdrias da vida e das suas dimensdes (Scorsolini-Comin & Santos, 2010).
Quanto a predominancia dos afetos positivos nos jovens que residem sozinhos, estes dados
sdo incoerentes com a literatura e o que parece justificar os mesmos vai de encontro ao
descrito anteriormente que remete para a mudanca de atitude dos individuos no sentido da

individuacdo, da independéncia e da preocupacdo em satisfazer as suas proprias



BEM-ESTAR SUBJETIVO E RAIVA/IRA 29

necessidades.

Na presente amostra o nivel socioeconémico ndo apresentou valores
estatisticamente significativos, no entanto parece pertinente salientar que o grupo de
adultos idosos com um nivel econémico médio indicou sentir-se mais satisfeito com a vida
e mais afetos negativos. Os dados parecem apontar que a medida que a idade avanca 0s
individuos com um nivel socioecondmico médio tendem a fazer uma avaliagdo mais
positiva das suas vidas, no entanto, 0 mesmo nao se verifica. As condigdes de vida estaveis
podem ser encaradas pelas familias como uma razdo para a satisfagdo com as suas vidas,
no entanto, para outros, se as condigbes gerais de vida estdo a melhorar e as suas
permanecem no mesmo nivel, isso pode exercer influéncia nos seus niveis de felicidade
(Hayo & Seifert, 2003). Os recursos econdémicos ndo parecem ter evidenciado muita
importancia na diferencia¢do dos niveis de BES na presente amostra, tal como aconteceu

em outras investigacOes (e.g., Dias, 2011; Easterlin, 1995; Hayi & Seifert, 2003).

Considerac6es Finais

Em suma, era importante compreender com este estudo, se entre individuos de
grupos etarios distintos existiam diferencas entre os niveis de BES e a raival/ira, e tal
evidéncia foi constatada. Assim verificou-se que existem diferencas significativas entre os
grupos etarios, sendo que foram os individuos mais idosos que se destacaram na raiva/ira.
Por outro lado, foram os jovens adultos e adultos de meia-idade que obtiveram a
superioridade nas dimensdes de BES.

O estudo simultaneo das principais variaveis deste estudo, nomeadamente BES e

raiva/ira, é, por um lado, inovador e pertinente, contudo torna-se dificil encontrar dados
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referentes a esta temética. Torna-se assim pertinente um maior investimento nesta area e
que futuras investigacOes, sobretudo de cariz longitudinal e qualitativo, no sentido de
melhor compreender o direcionamento da associagdo entre as varidveis. Embora tenham
sido obtidos alguns resultados com significancia estatistica é necessario ter em
consideracdo que o presente estudo apresenta algumas limitacbes metodoldgicas,
nomeadamente o facto de a amostra ndo ser representativa da populacéo portuguesa. Deste
modo, a compreensdo da relacdo entre as varidveis deve ser cuidada e aprofundada,

sobretudo nos grupos etarios em questao.
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Resumo
O objetivo do presente estudo foi verificar o0 modo como o bem-estar subjetivo e a raiva podem
variar ao longo da idade adulta. Neste sentido, procedeu-se a realizacdo de uma revisao sistematica
de artigos originais publicados a partir do ano 2010 (Gltimos cinco anos). Atendendo aos 1221
artigos disponiveis na base de dados da Biblioteca do Conhecimento Online (B-on), destes cinco
foram os incluidos j& que vao de encontro ao problema de pesquisa da presente revisao sistematica.
Os resultados obtidos a partir da analise dos artigos reportaram maiores niveis de bem-estar
subjetivo em individuos mais velhos, embora existam outros estudos que reportem outros
resultados. Além disso, os estudos que compararam 0s niveis de raiva em diferentes idades
reportaram também os menores valores nos individuos de idade mais avancada. A sintese de
evidéncias indica que os individuos a medida que envelhecem, tendem a desenvolver estratégias
de adaptacdo como resultado do conhecimento acumulado ao longo da vida, que os permite regular

melhor as suas emoc0es e fazer uma avaliacdo geral de si e das suas vidas mais positiva.

Palavras-Chave: bem-estar subjetivo, raiva, idade adulta
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Abstract
The aim of this study was to investigate how the subjective well-being and anger may vary over
adulthood. In this sense, we proceeded to the realization of a systematic review of original articles
published from 2010 (last five years). Given the 1221 items available in the Online Knowledge
Library database (B-on), these six were included because they corroborate with the research
problem of this systematic review. The results obtained from the analysis of the articles reported
higher levels of subjective well-being in older individuals, although there are other studies which
report the other results. Furthermore, studies comparing levels of anger at different ages also
reported the lowest values in older individuals. Evidence synthesis indicates that individuals as
they age, they tend to develop adaptation strategies as a result of accumulated knowledge
throughout life, which allows them to better regulate their emotions and make a general assessment

of themselves and their lives more positive

Keywords: subjective well-being, anger, adulthood
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Introducéo

O Bem-Estar Subjetivo (BES) traduz-se na avaliagdo global, positiva e negativa, que as
pessoas fazem das suas vidas e como tal ha evidéncias de que este possa variar ao longo da vida
(Diener et al., 1985; Xing & Huang, 2014). Denotar também que 0 modo como as emogdes sao
reguladas (e.g. raiva) exerce influéncia no BES e héa fortes indicios de que existem grupos etarios
que tendem a desenvolver um controle emocional mais eficaz (Zimprich & Mascherek, 2012).

Nas Ultimas décadas e entre vérias disciplinas tem sido estudada a relacdo entre BES e a
idade. O construto BES consiste numa das perspetivas que a Psicologia Positiva apresenta como
sendo um elemento constituinte do bem-estar — o hedonismo. O BES traduz-se na apreciagao que
cada individuo faz da sua vida nas diferentes etapas desenvolvimentais e essa avaliagdo depende
de componentes cognitivas e emocionais (Ryan & Deci, 2001). A componente cognitiva diz
respeito a avaliacdo global que cada pessoa elabora segundo os seus proprios critérios (e.g.
satisfacdo com a vida) (Diener et al., 1985; Simdes, 1992) e, por sua vez, a componente emocional
representa o equilibrio entre os afetos positivos (e.g. felicidade) e os afetos negativos (e.qg. tristeza)
(Galinha & Pais-Ribeiro, 2005). Com relagéo ao construto idade, Gallahue (1998; cit. por Filho &
Tourinho, 1998) afirma que os individuos em termos desenvolvimentais podem ser subdivididos
em cinco grupos etarios, nomeadamente: - primeira infancia (1-24 meses); - segunda infancia (24
meses aos 10 anos); - adolescéncia (10/11 anos até aos 19 anos); - jovem adulto (20 - 40 anos); -
adulto de meia-idade (40 — 60 anos); e — adulto idoso (a partir dos 60 anos). Ha evidéncias de que
os adultos jovens tendem a ser mais felizes do que os idosos (Deaton, 2008;Vieira, 2015). Alguns
dos fatores que tém sido apontados como estando associados ao declinio do BES nos adultos idosos

sdo a perda de amigos, viuvez, deterioracdo da salde, diminuicdo da realizacdo de atividades e
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reducdo dos recursos financeiros (Deaton, 2008). Evidéncias empiricas recentes sugerem a
existéncia de um declinio da felicidade & medida que as pessoas envelhecem, observando-se uma
diminuigdo do afeto positivo entre os individuos idosos, quando comparados com 0s mais jovens
(Deaton, 2008;Vieira, 2015). Estudos realizados na Africa Subsariana sugerem um aumento ligeiro
do stress, preocupacéo e infelicidade com o aumento da idade, que se reflete na avaliagdo que
fazem das suas vidas (Deaton, 2008). O mesmo se verificou na América Latina, Caribe e paises da
Europa Oriental, onde a satisfacdo com a vida tende a decrescer com a idade (Steptoe, Deaton, &
Stone, 2014).

Contrapondo estes achados, outras investigacGes tém observado que sdo os individuos
idosos que tendem a apresentar maior BES (Xing & Huang, 2014). Xing e Huang (2014) no estudo
que realizaram com 3099 individuos de cinco capitais da China procuraram averiguar a relacdo
entre a idade e 0 BES. As conclusdes apontaram para um maior BES nos individuos idosos e niveis
mais baixos nos adultos de meia-idade. Do ponto de vista dos autores o que justifica os resultados
obtidos para os adultos de meia-idade é o facto de estes na cultura chinesa assumirem um papel de
maior responsabilidade na familia e, como tal, estdo mais propensos as pressdes e exigéncias da
parte dos outros (Xing & Huang, 2014). Quanto aos individuos mais velhos, os resultados parecem
dever-se as experiéncias e conhecimentos acumulados ao longo da vida (Xing & Huang, 2014).
Alguns autores argumentam que o envelhecimento ndo parece ser sinonimo de incapacidade
cognitiva, mas antes que, enquanto a pessoa idosa apresentar um funcionamento cognitivo
eficiente, é detentora de uma experiéncia e conhecimento unico e incomparavel, representando
assim uma vantagem adaptativa para os restantes elementos do grupo a que pertence (Park &
Reuter-Lorenz, 2009). Todas as pessoas quando nascem possuem um conjunto de recursos que se

traduz numa reserva funcional e que é consumida ao longo do tempo (Marigliano, Tafaro, & Trani,
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2003). A velocidade daquele que €é o relégio bioldgico depende da interacdo entre a heranca
genética e o ambiente em que cada um habita. Desta forma, o envelhecimento traduz-se numa
complexa série de processos responsaveis pela diminuigdo progressiva da reserva funcional que
cada um possui (Marigliano, Tafaro, & Trani, 2003). No entanto, existem individuos que vivem
mais tempo que outros e 0 que parece acontecer € que a longevidade consiste num envelhecimento
uniforme, isto é, quando todo o organismo da pessoa sofre 0 mesmo prejuizo funcional, em vez de
ocorrer o colapso de uma unica funcdo (Marigliano et al., 2003 Neste contexto, a longevidade
parece significar um beneficio para o desenvolvimento da interpretacdo cognitiva, no sentido de
fornecer aos individuos a capacidade de entender as emogdes e assim estruturar mais facilmente
estratégias de enfrentamento e adaptagdo as mais diversas situacdes (Tafaro et al., 2009). Um bom
exemplo de tais afirmacdes foi 0 estudo realizado por Dunnen et al. (2008) onde foi analisado o
caso de uma mulher gque viveu até aos 115 anos com um desempenho geral acima da média dos
adultos saudaveis com idade compreendidas entre 0s 60 e 0s 75 anos. Este caso é o exemplo claro
de que os limites da funcdo cognitiva humana podem ir muito além da idade que atualmente é
experienciada pela maioria das pessoas. Deste modo, o afeto positivo, afeto negativo e satisfacéo
com a vida parecem indicar mudancas favoraveis com o avancar da idade, ja que os idosos
evidenciam uma melhor capacidade adaptativa a um vasto conjunto de eventos (e.g. perda de
amigos, perda do conjuge, perda de autonomia) (Depp, Vahi, & Jeste, 2010).

Ainda que a literatura seja escassa, alguns pesquisadores afirmam que a experiéncia
acumulada pelos idosos exerce também influéncia na regulacdo das suas emocoes, neste caso em
particular na experimentacdo da raiva. O presente estudo também se propés a analisar a relacdo
entre a raiva e a idade. A raiva (anger) designa-se como uma das emocdes humanas basicas

experimentadas pela maioria das pessoas ao longo da sua vida e ¢ descrita como “um estado
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emocional caracterizado por sentimentos subjetivos que variam em intensidade” (Spielberger et
al., 1983, p. 16; cit por Hamdan-Mansour, Dardas, & Abu-Asba, 2012). H4 evidéncias de que o0s
adultos idosos sdo menos propensos a relatar a experiéncia de raiva (Charles, Reynolds, & Gatz,
2001; Zimprich & Mascherek, 2012). Tal constatacdo é fundamentada com base na aptidao para
lidar com problemas emocionalmente carregados que os idosos conseguiram adquirir ao longo da
vida (Blanchard-Fields, 2007). Do ponto de vista da regulacdo das emocgOes, 0 processo de
envelhecimento é acompanhado pela diminuicdo de afetos negativos (Charles, Reynolds, & Gatz,
2001). Durante a vida os idosos adquiriram habilidades que os permitem saber lidar com
pensamentos e situa¢des potenciadoras da raiva (Zimprich & Mascherek, 2012). O processo de
envelhecimento implica que os individuos percebam que o tempo de vida é cada vez mais limitado
e isso resulte em mudancas motivacionais (Zimprich & Mascherek, 2012). As mudancas
motivacionais que se ddo permitem que os individuos se foguem mais nos seus objetivos
emocionais e, por consequéncia, isso reflete-se na melhor regulacdo das emocgGes negativas
(Zimprich & Mascherek, 2012). Uma maior seletividade nas interagdes sociais também parece
favorecer o desenvolvimento de experiéncias emocionais positivas, ja que 0s mesmos irdo investir
0 seu tempo somente com relacionamentos avaliados por si como gratificantes (Zimprich &
Mascherek, 2012). Dado que uma ma regulacdo emocional pode resultar na experimentacdo de
determinados estados emocionais (e.g. raiva) e provocar comportamentos desajustados (e.g.
agressdo), os adultos idosos ao usarem estratégias de regulacdo emocional mais eficazes, tendem
a expressar a raiva com menos frequéncia (Phillips et al., 2014; Roberton, Deffern, & Bucks,
2012).

Contudo, ha também evidéncias de que os adultos possam apresentar niveis de raiva

significativamente superiores aos mais jovens. Um exemplo disso foi o estudo realizado por Vieira
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(2015) que objetivou verificar a relagdo entre o BES e a raiva em individuos adultos. A amostra
contou com a participacdo de 305 individuos e os mesmos foram subdivididos em trés grupos
etarios, nomeadamente: jovens adultos, adultos de meia-idade e adultos idosos. As conclusGes
apontaram que foram os adultos idosos que evidenciaram de forma significativa (p < 0.05) os
maiores niveis de raiva, comparativamente aos mais jovens. Denotar que 0s mesmos também se
apresentaram como 0s menos satisfeitos com as suas vidas. A autora apresenta a hipétese de que
a conjuntura econémica que atualmente se vivencia pode estar na base destes achados.
Atendendo ao conjunto de elementos que foram apresentados e no sentido de clarificar
melhor a relacdo das variaveis, o presente estudo propde-se a descrever, por meio de uma revisao

sistematica da literatura, 0 modo como o BES e a raiva variam ao longo da idade adulta.

Método
Participantes
Num total de 1221 artigos foram selecionados cinco artigos e da juncédo das amostras estudadas
derivaram 5702 individuos. Da amostra total, 50,18% (N = 2861) pertencem ao género feminino e
49,82% (N = 2841) ao género masculino. A idade dos participantes varia entre os 20, idade minima, e

0s 93 anos, idade maxima.

Material

Para a concetualizacao da presente investigacédo recorreu-se a revisao sistematica de artigos
originais, disponiveis em revistas indexadas na Biblioteca do Conhecimento Online (B-on). A B-
on trata-se de uma base de dados eletronica que disponibiliza o acesso facultativo e permanente as
instituicbes de investigacdo e de ensino superior a textos integrais de indmeros periodicos

cientificos e ebooks de alguns dos mais importantes fornecedores de contetdos, mediante
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assinaturas negociadas a nivel nacional. A B-on pretende garantir o acesso a um vasto numero de
publicacbes de cariz cientifico e servigos eletronicos & comunidade académica e cientifica
nacional. Esta base de dados eletronica tem a si indexada varias organiza¢Ges nacionais e
internacionais, como sendo a USE.pt (Utilizadores de Sistemas Ex-Libris em Portugal), o
COUNTER (Counting Online Usage of NeTworked Electronic Resources), o ICOLC
(International Coalition of Library Consortia), o SELL (Southern European Libraries Link) e o
EGeLU (The International Group of Ex Libris Users). Deste modo, a base de dados coloca ao
dispor dois tipos de contetdos gerais, um dirigido as instituicdes de investigacdo cientifica e

tecnoldgica e do ensino superior, e outro direcionado para 0s hospitais.

Procedimentos

Numa 12 fase do processo iniciou-se uma procura na base de dados eletronica B-on, onde
foi realizada uma pesquisa avancada dos artigos originais disponibilizados pela mesma desde o
ano de 2010 até a data de 16/12/2014. A pesquisa avancada € um tipo de pesquisa que a B-on
disponibiliza e que permite a combinacao de diferentes termos, assim como a definicéo de critérios
de inclusdo e exclusdo, pertinentes para a presente investigacdo e que foram anteriormente
estipulados. Uma vez que o processo de pesquisa implicava a determinacdo de conceitos-chave,

na Tabela 1 é possivel observar quais os termos utilizados.
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Tabela 1- Descrigéo dos idiomas, termos e conectores utilizados na pesquisa de artigos originais.

Idiomas Termos Conectores

“Qualquer”, “No titulo”, “No assunto” e

Portugués / Bem-estar subjetivo /
“Contém” (no uso exclusivo dos termos e nos
Inglés Subjective well-being
restantes cruzamentos).
“Qualquer”, “No assunto” e “Contém”
Portugués / Satisfagdo com a vida /
(no uso exclusivo dos termos e nos restantes
Inglés Satisfaction with life
cruzamentos).
“Qualquer”, “No assunto” e “Contém”
Portugués / Felicidade /
(no uso exclusivo dos termos e nos restantes
Inglés Happiness
cruzamentos).
“Qualquer”, “No titulo”, “No assunto” e
Portugués / Raiva /
“Contém” (no uso exclusivo dos termos e nos
Inglés Anger
restantes cruzamentos).
Portugués / Idade/ “Qualquer”, “No assunto” e “Contém”
Inglés Age (no cruzamento com outros termos).
Portugués / Idade adulta / “Qualquer”, “No assunto” e “Contém”
Inglés Adulthood (no cruzamento com outros termos).
Portugués / Envelhecimento / Qualquer”, “No assunto” e “Contém” (no
Inglés Aging cruzamento com outros termos).

“:on

*Nota: Nos cruzamentos foram utilizados os termos de ligagdo “e”/ “and”, “em” [ “in”.
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Numa 22 fase do processo foi realizada uma andlise dos titulos, resumos e, sempre que
necessario (caso a informacdo necessaria para responder aos critérios de inclusdo e exclusdo nao
conste no titulo e/ou no resumo), foi analisado o0 método utilizado nos artigos. Importa referir que

na Tabela 2 constam os critérios de inclusdo e exclusdo de artigos.

Tabela 2 — Descricdo dos critérios de inclusdo e exclusdo de artigos.

Critérios de Incluséo Critérios de Excluséo

- Ser uma investigacdo empirica. - O tema nao estar relacionado.

- Artigo publicado nos ultimos 5 - Ser um estudo de revisdo,

anos (a partir de 2010) workshop, simpadsio, comentario,

capitulo de livro, dissertacdo de mestrado

e tese de doutoramento.

- O tema estar relacionado. - Artigos que incluam amostras com

individuos de idade inferior a 20 anos.

- Artigos que incluam amostras de
individuos com idades compreendidas

entre os 20 e 0s 120 anos.

- Artigos que incluam amostras de

individuos institucionalizados.

- Artigos que incluam amostras de

individuos cognitivamente saudaveis.

- Artigos que incluam amostras de

individuos com problemas cognitivos.

A 32 fase comportou uma analise integral de todos os artigos selecionados. A analise
minuciosa realizada a cada artigo permitiu que fossem recolhidas variadas informacoes,

nomeadamente: autores e ano de publicacdo; objetivo do estudo; género e grupos etarios da
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amostra; instrumentos de medida; resultados e principais conclusdes. Procedeu-se ainda a uma
analise mais alargada, nomeadamente as referéncias bibliogréaficas de cada um dos artigos da
revisdo, para o caso de ndo terem sido identificados na pesquisa eletronica na B-on e para ser

evitada a negligéncia de informacdo, de onde n&o foi retirado nenhum artigo adicional.

Resultados

Finda a 22 fase do processo de pesquisa dos artigos disponiveis na base de dados eletronica a
data de 16/12/2014, foram obtidos 1221 artigos publicados desde 2010 que compararam os niveis de
BES e raiva em grupos de individuos de idade adulta. A partir da andlise destes pretende-se
compreender de que forma o BES e a raiva variam ao longo da idade adulta. Desta forma, foram
excluidos 1215 por ndo cumprirem os critérios previamente definidos e dos seis artigos restantes um
foi excluido (Hutnik, Smith, & Koch, 2012), dado que o tipo de procedimento ndo permitiu extrair
informacdes relevantes. A Figura 1 apresenta o esquema do processo de sele¢do dos artigos incluidos

no presente estudo.
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Figura 1- Fluxograma da selecéo dos artigos incluidos na revis&o.

7~ N\
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No sentido de compreender e visualizar a informacgéo retida nos artigos, encontram-se
descritas as caracteristicas gerais de cada um dos cinco artigos incluidos na revisdo no Quadro 1,

que corresponde a 32 fase do processo de pesquisa.
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Dos cinco artigos incluidos, todos eles sdo investigacdes empiricas que compararam
individuos de varios grupos etérios (jovens adultos, adultos de meia-idade e adultos idosos). Os
estudos realizados por Agrawal et al. (2010), English e Carstensen (2014), Xing e Huang (2014),
Zimprich e Mascherek (2012), e avaliaram os niveis de BES e raiva em individuos com idades
compreendidas entre 0s 20 e 0s 93 anos. Por sua vez, Batistoni et al. (2013) no seu estudo incluiram
somente individuos com idade igual ou superior a 60 anos.

Os artigos em andlise comparam os individuos de diferentes idades ao nivel do BES e da
raiva, no entanto em alguns casos também sdo avaliados outros construtos, como sendo o estudo
de Xing e Huang (2014) que além de avaliar o BES em diferentes grupos etarios, propuseram-se
também a avaliar o indice de bem-estar pessoal (PWI - Personal Well-Being Index); Batistoni e
seus colaboradores (2013) avaliaram também a regulacdo emocional (QRE- Questionario de
Regulac&o Emocional), experiéncia afetiva (EAPN - Escala de Animo Positivo e Negativo), bem
como os sintomas depressivos (GDS-15 - Escala de Depressdo Geriatrica); e, por fim, English e
Carstensen (2014) avaliaram as emocgGes positivas e negativas através dos instrumentos MEQ
(Morningness-Eveningness Questionnaire), autoavaliacdo do sono, avaliacdo da fluéncia verbal e
um questionario geral de salde.

Agrawal e colaboradores (2010) na sua investigacdo avaliaram a satisfacdo com a vida e
os afetos positivos e negativos numa amostra situada no Sul da India e as idades dos participantes
variaram entre os 20 e os 81 anos. Verificaram que foram os individuos de idade compreendida
entre os 20 e 0s 35 anos que obtiveram os valores mais altos nos afetos negativos e, por sua vez,
foram os individuos com idade superior a 55 anos que que relataram sentir-se mais satisfeitos com
as suas vidas. Os maiores niveis de BES observados nos idosos parecem ser resultado da melhor

capacidade de regulacdo das emocdes e de adaptacdo as mais diversas situagoes.
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Zimprich e Mascherek (2012) no seu estudo examinaram o modo como a raiva trago pode
variar com a idade (idades compreendidas entre os < 30 anos até > 70 anos). O quadro geral de
resultados indicou que os dois grupos etarios mais velhos (61-70 e > 70 anos) foram os que
evidenciaram menor temperamento e reagdo a raiva, comparativamente aos outros grupos. Os
autores argumentam que os idosos parecem autorregular mais eficazmente as suas emocoes e
envolvem-se menos em eventos potenciadores de raiva, resultado da experiéncia adquirida ao
longo da vida.

A investigacdo realizada por Batistoni et al. (2013) examinou as caracteristicas
psicométricas do QRE para verificar a relacdo entre as estratégias de regulacdo emocional e a
experiéncia afetiva, satisfacdo com a vida e depressao em uma amostra idosa (a partir dos 60 anos).
Os resultados do estudo indicam uma tendéncia no sentido de que o aumento da idade esta
associado a adogdo de estratéegias de regulacdo emocional mais eficazes (e.g. reavaliacdo
cognitiva), ja que foram os individuos com idade igual ou superior a 65 anos que obtiveram 0s
valores superiores. A amostra no geral avaliou-se satisfeita com as suas vidas e presenca reduzida
de sintomas depressivos. Os autores observaram uma significativa correlacdo entre os afetos
negativos e a idade e uma correlagéo positiva entre satisfacdo com a vida e afetos positivos, embora
neste caso nao fosse significativa. Os investigadores argumentaram que estes achados séo
resultado da experiéncia adquirida ao longo da vida e que Ihes permite desenvolver uma boa
capacidade de selecdo e aplicacdo de estratégias de regulagdo emocional.

A investigacdo levada a cabo por English e Carstensen (2014) visava avaliar a experiéncia
de emocdes positivas e negativas durante 10 dias em uma alargada de individuos (idades
compreendidas entre 0s 22 e 0s 93 anos). Os resultados globais indicaram uma associacao entre a

idade e as emocdes positivas, na medida em que foram os adultos idosos que evidenciaram



BEM-ESTAR SUBJETIVO E RAIVA/IRA 57

experiéncias emocionais diérias relativamente mais positivas do que os adultos mais jovens.
English e Carstensen (2014) sugerem que os individuos idosos parecem envolver-se mais em
eventos de carga afetiva positiva e evitam eventos potenciadores de emoc¢des negativas.

O estudo de Xing e Huang (2014) avaliou a relagéo entre o BES e a idade. A idade dos
participantes variou entre os 25 ¢ > 65 anos. Os autores encontraram uma relacao significativa (p
= 0.000) entre o0 BES e a idade, onde foram os participantes com idade igual ou superior aos 65
anos que relataram os niveis mais altos de BES, e por sua vez, foram os adultos com idade
compreendida entre os 45 e 49 anos que evidenciaram 0s valores mais baixos. Os resultados

parecem dever-se ao papel que cada grupo etario representa na sociedade chinesa.

Discussdo

A atual revisdo sistematica permitiu a obtencao de resultados esclarecedores, ainda que se
tenha evidenciado uma grande desigualdade no numero de publicacGes alusivas ao BES e a raiva
ao longo da idade adulta, ja que somente cinco artigos foram integrados. Deste modo, depois de
apresentados e descritos os resultados obtidos nos cinco artigos analisados, parece pertinente
proceder a sua discussdo e reflexdo, tendo em conta o Estado da Arte. Com base no objetivo
primordial que conduziu a presente investigacdo, sera dada especial énfase a variacdo que o BES
e a raiva apresentam ao longo da vida adulta.

Os principais resultados apurados na presente investigacdo permitiram verificar as
seguintes conclusdes: (i) os adultos idosos tendem a apresentar maiores niveis de BES (Agrawal
et al., 2010; Batistoni et al., 2013; English & Carstensen, 2014; Xing & Huang, 2014); e, (ii) os
adultos idosos tendem a experienciar menos raiva, quando comparados com os adultos jovens e

adultos de meia-idade (Batistone et al., 2013; Zimprich & Mascherek, 2012).
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Todos os estudos incluidos na revisdo que analisaram a relagdo entre o BES e a idade
apontaram no sentido de que s&o os adultos idosos que tendem apresentar os maiores niveis de
BES (Agrawal et al., 2010; Batistoni et al., 2013; English & Carstensen, 2014; Xing & Huang,
2014). Assim, com base nos construtos que compdem o BES, nomeadamente as vertentes
cognitiva (satisfacdo com a vida) e emocional (afetos positivos e negativos), parece possivel dizer
que os adultos idosos evidenciam-se mais satisfeitos com as suas vidas e experimentam mais afetos
positivos do que negativos (Ryan & Deci, 2001).

De facto, parecem existir evidéncias de que tanto o afeto positivo e negativo, como a
satisfacdo com a vida indicam mudangas favoraveis a medida que os individuos envelhecem
(Depp, Vahi, & Jeste, 2010). O envelhecimento contempla a acumulagédo de experiéncia de vida e
maior discernimento a respeito das perdas e dos beneficios no uso de determinadas estratégias de
regulacdo emocional (Batistoni et al., 2013; Depp et al., 2010). Estes aspetos exercem grande
influéncia nos niveis de BES dos individuos, uma vez que proporcionam o aumento da motivacéo
para selecionar e aplicar estratégias mais saudaveis e adaptativas que, em ultima instancia,
favorecem a experiéncia de estados emocionais positivos (Batistoni et al., 2013). Batistoni e seus
colaboradores (2013) no seu estudo dao evidéncias de que os idosos tendem a adotar estratégias
de regulacdo emocional mais eficazes (e.g. reavaliacdo cognitiva), comparativamente aos
individuos mais jovens e que isso parece estar relacionado com os maiores niveis de BES que estes
registaram. ConstatacGes encontradas também nas investigacdes de Agrawal et al. (2010) e de
English e Carstensen (2014). O uso de estratégias de regulacdo emocional eficazes tem sido
apontado por alguns autores como estando associado a uma maior experiéncia e expressdo de
emocdes positivas e satisfacdo com a vida (Gross & John, 2003; John & Gross, 2004).

Alguns investigadores argumentam que o BES esta associado a um envelhecimento mais
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saudavel, na medida em que se traduz num indicador de saide mental, felicidade e ajuste e
integracdo social (Guedea et al., 2006). Neste sentido, h& evidéncias empiricas que corroboram o
facto de os individuos a medida que envelhecem, tendem a adquirir uma sabedoria emocional, que
os permite desenvolver uma melhor capacidade de selecdo de eventos, amizades e experiéncias
emocionalmente satisfatorios (Steptoe et al., 2014). Os adultos idosos, através dos anos de
experiéncia que foram acumulando, parecem desenvolver uma boa capacidade de identificagdo
dos eventos que aumentam e diminuem as suas emocgodes positivas e negativas (Otta & Fiquer,
2004). Essa capacidade proporciona aos idosos a possibilidade de selecionar as pessoas e eventos
que minimizem as experiéncias emocionais negativas e maximizem as positivas (Otta & Fiquer,
2004). Assim sendo, isto proporciona nos idosos um equilibrio de afetos e, resulta também numa
maior satisfacdo com a vida (Otta & Fiquer, 2004).

Tem sido apontado por muitos autores que os adultos idosos, apesar de estarem sujeitos a
fatores como a morte de amigos, diminuicdo da autonomia e problemas de saude, tendem a
direcionar mais a sua atencao para as interacdes sociais gratificantes (Carstensen, Fung, & Charles,
2003). Assim sendo, as interagdes sociais que o0s idosos desenvolvem tendem a ser mais cuidadas,
ja que, apesar de apresentarem menos contatos sociais, 0s que estabelecem denotam ser mais
gratificantes e envolventes, o que se reflete ao nivel da sua saide emocional (Ulloa, Moller, &
Sousa-Posa, 2012). Associado aos maiores niveis de satisfacdo com a vida em idosos parece estar
também o maior envolvimento dos mesmos em atividades prazerosas que contribuem para o seu
bem-estar (Ulloa, Moller, & Sousa-Posa, 2012). Nesta perspetiva, ha autores que argumentam que
os padrdes de BES ndo sdo universais entre as culturas (Steptoe et al., 2014). Um exemplo dessa
evidéncia é o estudo de Xing e Huang (2014) que a partir de uma amostra de individuos adultos

residentes na china verificaram que os idosos apresentaram maior BES. Os autores argumentaram
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que os resultados estariam relacionados com o papel que estes elementos representam na cultura
chinesa, particularmente pela experiéncia de vida incomparavel que adquiriram ao longo da vida.
O facto de terem verificado que os adultos de meia-idade registaram os niveis mais baixos de BES
foi justificado também pela questdo cultural, uma vez que estes elementos sdo considerados a base
de sustentacdo da familia e sofrem muita presséo pelo papel que desempenham na sociedade. Além
destes, outros investigadores tém explorado esta questdo na &rea da Psicologia Cultural (Fry, 2000;
Kuppens, Diener, & Realo, 2008).

O artigo incluido na revisao relativo a experimentacdo da raiva (Zimprich & Mascherek,
2012) da evidéncias de que esta tende a ser menos experienciada pelos adultos idosos. Por
conseguinte, ha investigadores que sugerem que o envelhecimento esta associado a uma melhoria
nos processos de regulacdo emocional e que por isso 0s idosos dispdem de estratégias mais eficazes
para regular a raiva (Phillips et al. 2014). Do ponto de vista da regulacdo das emocdes, 0S
individuos, pelo acumular de conhecimento que adquiriram ao longo da vida, parecem ser capazes
de gerir mais eficazmente os eventos potenciadores de raiva e, por consequéncia, a experienciar
menos afetos negativos (Blanchard-Fields, 2007).

As interacdes sociais também parecem exercer influéncia na experimentacdo da raiva, isto
porque os idosos tornam-se mais seletivos nos seus relacionamentos e este estreitamento das
interacfes sociais pode maximizar experiéncias emocionais positivas e minimizar 0S riscos
emocionais (e.g. raiva) (Zimprich & Mascherek, 2012). Ha autores que argumentam que estes
resultados estdo em concordancia com a teoria da seletividade socioemocional (Carstensen et al.,
2003). Segundo a teoria da seletividade socioemocional, a experiéncia e maturidade adquirida ao
longo do tempo exerce um efeito estabilizador nos afetos o que torna as emocdes mais bem

reguladas e, consequentemente, proporciona um maior bem-estar. A teoria baseia-se também na
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premissa de que os idosos tendem a ndo expressar tanta raiva em resposta as interagcdes que
estabelecem com os outros, porque esse tipo de resposta pode prejudicar as relagcdes sociais
importantes (Carstensen et al., 2003; Phillips et al., 2014).

Em suma, os resultados obtidos na presente revisdo indicaram um aumento do afeto
positivo e a satisfacdo com a vida, a medida que os individuos envelhecem, fazendo-se acompanhar
de uma diminuicdo do afeto negativo. Por sua vez, o estudo que analisou a experiéncia da raiva ao
longo da vida adulta demonstrou que os idosos foram o grupo que evidenciou 0s niveis mais
baixos. Deste modo, os resultados desta revisdo sugerem que os individuos a medida que
envelhecem desenvolvem um conjunto de capacidades que os permite tornarem-se mais eficientes
no controlo emocional, sobretudo na regulacao da experiéncia interna de estados afetivos negativos
(e.g. raiva) e na expressdo externa (e.g. felicidade). Todos os estudos incluidos na reviséo
verificaram que o envelhecimento pode significar um beneficio, quer para o BES, quer para a

diminuicao da experiéncia da raiva.

Considerac6es Finais

As conclusdes da presente revisdo sistematica sugerem que ao longo da vida adulta 0 BES
tende a apresentar 0s maiores niveis nos adultos idosos e que 0s mesmos tendem a experienciar
estados de raiva mais reduzidos, em alguns casos observaram-se diferencas significativas. No
entanto, seria fundamental que se explorasse melhor a relacdo entre as variaveis (BES e raiva) e
os indicadores amplos de adaptacdo as varias fases da vida adulta, tais como variaveis cognitivas,
sociais e saude fisica e mental. Dado que os estudos apresentados no geral abordam o BES e a
raiva separadamente, seria pertinente que se alargassem os conhecimentos a este nivel ao longo da

idade adulta, tendo por quadro de referéncia as inimeras realidades que se consubstanciam em
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distintos dominios da vida dos individuos.
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