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Resumo

Ao longo dos anos, a investigacao tem se dedicado mais ao desenvolvimento de estudos
e paradigmas de cariz ecoldgico, tendo em vista o aprofundamento do conhecimento do
comportamento humano em ambientes naturalistas. O estudo da empatia, pela sua

complexidade, tem dado um grande contributo para a adogao deste tipo de metodologia.

Neste sentido, este estudo apresenta um design quasi-experimental, de cariz ecologico,
e tem como objetivo o desenvolvimento de um instrumento multimodal de vinhetas empaticas
em texto e video, assumindo uma importancia central para a investigagdo e formacgao
relacionadas com as competéncias empaticas, nomeadamente na area da psicologia e outras

areas de prestagdo de cuidados.

Para este estudo, foram utilizadas varias amostras conforme a fase do estudo, incluindo
seis utentes de uma clinica psicoldgica, 12 participantes de focus group, quatro terapeutas que

participaram no processo de validagdo e cinco atores que representaram os guides.

O instrumento final consiste em 25 vinhetas, que envolvem varias experiéncias
emocionais, tanto positivas quanto negativas. A abordagem sugerida oferece vantagens
significativas sobre os métodos tradicionais, nomeadamente na avaliacdo da empatia, uma vez
que se trata de uma abordagem mais holistica das respostas empéaticas. Em conclusao, este
estudo contribui com uma ferramenta robusta e versatil para avaliar e treinar a empatia, com

potencial aplicacao em diversas areas cientificas, particularmente na Psicologia.

Futuros estudos devem avaliar o impacto dessas varidveis; comparar a eficacia das
vinhetas em relacdo a instrumentos de autorrelato; utilizar abordagens que integrem medidas
fisiologicas para avaliar as vinhetas com repostas emocionais mais elevadas; e avaliar a eficacia
das formagdes que utilizem este instrumento ao nivel das competéncias empaticas, com

diferentes populacdes.

Palavras-chave: Empatia; Resposta Empatica; Instrumento Ecologico, Vinhetas



Abstract

Over the years, research has been dedicated more to the development of studies and
paradigms of an ecological nature, with a view to deepening knowledge of human behavior in
naturalistic environments. The study of empathy, due to its complexity, has made a great
contribution to the adoption of this type of methodology.

In this sense, this study presents a quasi-experimental design, of an ecological nature,
and aims to develop a multimodal instrument of empathic vignettes in text and video, assuming
a central importance for research and training related to empathic skills, namely in the field of
psychology and other areas of care provision.

For this study, several samples were used depending on the study phase, including six
users of a psychological clinic, 12 focus group participants, four therapists who participated in
the validation process and five actors who represented the scripts.

The final instrument consists of 25 vignettes, which involve various emotional
experiences, both positive and negative. The suggested approach offers significant advantages
over traditional methods, particularly in the assessment of empathy, as it is a more holistic
approach to empathic responses. In conclusion, this study contributes a robust and versatile tool
for assessing and training empathy, with potential application in several scientific areas,
particularly in Psychology.

Future studies should evaluate the impact of these variables; compare the
effectiveness of vignettes in relation to self-report instruments; use approaches that integrate
physiological measures to evaluate vignettes with higher emotional responses; and evaluate the
effectiveness of training that uses this instrument in terms of empathic skills, with different

populations.

Keywords: Empathy; Empathy Response; Ecological Instrument; Vignettes
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Introduciao

Ao longo dos anos, os investigadores t€ém desenvolvido estimulos e paradigmas cada
vez mais ecoldgicos para aprofundar a compreensao do comportamento humano em ambientes
naturais. Varios autores tém defendido a necessidade de observar o comportamento humano no
seu quotidiano antes de realizar experimentos mais controlados, e assim identificar as
invariantes essenciais dos comportamentos (e.g., Adolph, 2019). Tem crescido o interesse em
compreender como os individuos pensam, sentem e agem em contextos reais, uma vez que, na
vida real, ¢ necessario interpretar estimulos complexos que interagem entre si (Kihlstrom,
2021). Grande parte dessa complexidade ndo ¢ reproduzida nas condig¢des controladas dos
paradigmas experimentais ou nas restricdes inerentes aos instrumentos de autorrelato. Na sua
maioria, os paradigmas experimentais apresentam estimulos mais simplificados, que ndo
conseguem capturar a complexidade e a dindmica dos ambientes reais (e.g., Clark et al., 2020;

Lopez-Martinez et al., 2023).

Um dos exemplos mais notaveis desse esforco em criar métodos mais ecologicos € o
estudo da empatia. A empatia pode ser definida de uma forma geral, como a capacidade de
partilhar a experiéncia do outro (Coll et al., 2017). Esta capacidade permite criar ressonancia
emocional e cognitiva, em relacdo ao que os outros sentem, diferenciando as emogdes do
proprio e do outro (Riess, 2017) e responder de forma apropriada (Oliveira-Silva & Gongalves,
2011). Apesar da conhecida importancia da empatia (Goldstein & Michaels, 2021), a
dificuldade em compreender a sua epistemologia exposta a constantes mudancas de
paradigmas, leva a que o construto seja conotado como vago e complexo de operacionalizar
(VanCleave, 2017). No que concerne a avaliagdo do construto, hé diferentes formas de o avaliar,
nomeadamente medidas de autorrelato, fisiologicas, comportamentais e neurocientificas. Sendo
a empatia um conceito complexo e multifacetado, que ndo € tdo facilmente observavel por
métodos de observagao direta ou capturada por medidas de autorrelato (Ceuterick et al., 2020),
requer instrumentos de avaliagdo robustos, que possam capturar as suas diversas dimensodes em

diferentes contextos.

Quando avaliada de uma forma mais experimental, a empatia tem sido estudada em
ambientes laboratoriais controlados, onde os participantes respondem a cendrios hipotéticos ou
observam estimulos faciais simplificados, que apresentam uma forma reduzida e segmentada

da experiéncia empatica (Turner & Vallé-Tourangeau, 2022). Existem algumas condigdes nas



quais essa abordagem ¢ limitada, uma vez que ndo consegue reproduzir a riqueza e a diversidade
dos contextos em que a empatia € necessaria. A interpretacao de estimulos isolados ou artificiais
muitas vezes nao capta a complexidade das interagdes sociais do dia a dia, onde multiplos
fatores contextuais e emocionais estdo em jogo (Turner & Vallé-Tourangeau, 2022). Além disso,
a capacidade de uma pessoa de demonstrar empatia pode ser significativamente influenciada
pelo contexto social e emocional, algo que os paradigmas experimentais simplificados
geralmente ndo conseguem replicar (Zhou et al., 2017; Turner & Vallé-Tourangeau, 2022).
Portanto, ha uma necessidade crescente de desenvolver instrumentos que possam avaliar a
empatia de uma maneira mais contextualizada e realista, refletindo melhor como os individuos

processam e reagem a situagdes ou estimulos sociais complexos.

A fim de contornar essas limitacdes, este estudo tem como objetivo desenvolver um
instrumento para a avaliacao da resposta empatica num formato de breves vinhetas para estudar
a experiéncia empatica de uma forma mais ecologica. As vinhetas consistem em descri¢des
detalhadas de situacdes sociais complexas e mais realistas, nas quais os participantes sao
convidados a imaginar-se e a responder como agiriam e/ou sentiriam nessas circunstancias. Este
formato permite uma avaliacdo mais rica e dinamica da experiéncia empatica, uma vez que as
vinhetas podem incorporar multiplos elementos contextuais e emocionais que sao tipicos das
interagdes que os individuos tém no seu dia a dia. As vinhetas sdo curtas, cuidadosamente
construidas, e permitem combinar diferentes caracteristicas. Tradicionalmente sdo apresentadas
em texto, no entanto, mais recentemente, tem se utilizado vinhetas em video (Ceuterick et al.,
2020). As vinhetas em video, apresentam algumas vantagens em relagdo as vinhetas em texto,
uma vez que permitem a apresentacdo visual de pistas verbais e ndo-verbais, o que acrescenta

reconhecimento e realismo (Ceuterick et al., 2020).

Adicionalmente, o uso de vinhetas também permite a manipulacdo de variaveis
especificas, mesmo que esteja inserido num contexto mais naturalistico, proporcionando um
equilibrio entre controlo experimental e validade ecoldgica. Este método tem mostrado ser
eficaz na captagao das nuances da empatia, revelando como as pessoas interpretam e respondem
a situacdes sociais complexas de uma maneira mais realista e alinhada com o comportamento

real (Oliveira-Silva & Gongalves, 2011).

A utilizagdo desta metodologia ¢ comumente usada para a avaliar a comunicagao entre
médico-paciente (e.g., Visser et al., 2018) mas também para o estudo da experiéncia empatia

em si (e.g., Oliveira-Silva & Gongalves, 2011), bem como, no treino de competéncias (e.g.,



Rodriguez-Muiiiz et al., 2018). Existe pouca literatura sobre o estudo da empatia em estudantes
de psicologia, sobre a resposta empatica e sobre a utilizagdo dessas vinhetas no contexto

formativo.

Atendendo ao exposto, este estudo assume-se pertinente pelo impacto que pode ter na
formagao de estudantes de psicologia, mas também no estudo da empatia. Este estudo baseou-
se no estudo de Oliveira-Silva e Gongalves (2011), que criaram e validaram um instrumento
semelhante para avaliar a resposta empatica. Esses autores demonstraram que o uso de vinhetas
pode ser bem-sucedido na evocagdo de uma experiéncia empatica, incluindo a dimensao
cognitiva da experiéncia e os estados emocionais subjacentes, permitindo a captura de sinais
associados as reacdes fisiologicas. No entanto, este estudo expande essa abordagem ao utilizar
uma metodologia mais sistematica, que inclui a sele¢do criteriosa de experiéncias reais e
significativas em contextos clinicos, permitindo a criagdo de roteiros mais auténticos. Além
disso, os cenarios foram validados por profissionais da psicologia e interpretados por atores
profissionais, garantindo autenticidade e imersdo para os participantes, 0 que aumenta a

possibilidade de uma interagao rica e realista com essas vinhetas.

Deste modo, este estudo tem como objetivo a criagdo de um instrumento multimodal de
vinhetas em video e em texto, para ser utilizado em contexto de formacao e investigagdo, no

campo da empatia.

Estado da Arte

O ser humano € um ser social e ao longo da evoluc¢ao foi se adaptando progressivamente
a vivéncia em grupos sociais complexos. Logo, o comportamento social desempenha um papel
fundamental na sua capacidade de sobrevivéncia e adaptacdo social (Coutinho et al., 2014).
Entre as diferentes componentes do comportamento social, destaca-se a empatia enquanto a
capacidade de partilhar experiéncias, necessidades e desejos, o que permite estabelecer uma
ponte para o comportamento pré-social (Riess, 2017). Esta capacidade ¢ um elemento
diferenciador da espécie humana quando comparada com as outras espécies. Empatizar permite
percecionar e compreender as emocgdes e intengdes de outro individuo, bem como estabelecer
relagdes interpessoais significativas (Stark et al., 2023). Neste sentido, a empatia € parte
integrante do bem-estar socioemocional do ser humano, permitindo acomodar ¢ compreender

os estados internos de outra pessoa (Weisz & Cikara, 2021).



Deste modo, o papel global desempenhado pela empatia ndo deve ser compreendido
sem referéncia as suas origens. A empatia surgiu pela primeira vez escrita em inglés, em 1909,
criada pelo psicologo alemao Titchener, que se baseou na palavra einfiihlung que se pode
traduzir para “sentir-se em alguém” (Greiner, 2012). Em 1957, Rogers conceptualiza a
capacidade de empatizar e a capacidade de comunicar empaticamente, enquanto parte
integrante das seis condigdes fundamentais da psicoterapia (Feller & Cottone, 2003). Esta
conceptualizagdo atraiu o interesse da investigagao e da pratica clinica (Feller & Cottone, 2003)

e representou um momento de mudanca para o estudo da empatia.

Ao longo dos anos, multiplas definicdes de empatia surgiram (Hall & Schwartz, 2018),
sendo que, entre as diferentes conceptualizagdes, pode-se definir a empatia como a capacidade
de compreender os sentimentos e pensamentos do outro, e sentir-se de forma congruente.
Algumas conceptualizagdes acrescentam ainda a resposta congruente, implicando dimensoes
afetivas, cognitivas e comportamentais da empatia (Nembhard et al., 2022). Assim, partilha-se
da concegao de Batson (2009) de que a confusao associada ao construto pode ser diminuida,
pelo reconhecimento da sua complexidade. E um constructo amplo, multidimensional e
multifatorial (Amiruddin et al., 2017; Duan & Hill, 1996; Oliveira-Silva et al., 2023), logo pode
ser concebido de diferentes formas e em diferentes componentes, em fungdo do método de

analise que lhe est4 subjacente.

Amiruddin e colegas (2017), tendo por base uma conce¢ao multifatorial, apresentam a
seguinte definicdo: “A empatia envolve multiplos processos, incluindo a identificagdo dos
sentimentos de outras pessoas, fazer uma inferéncia do seu estado mental e responder de forma
apropriada a esse estado mental.”. Esta definicdo remete para a existéncia dos componentes:
empatia cognitiva, empatia afetiva e resposta empatica. A empatia afetiva (partilhar do estado
emocional do outro) ¢ referente a capacidade de reproduzir as emog¢des de outra pessoa como
se estivesse na sua posicao (Stark et al., 2023). A empatia cognitiva (compreender a experiéncia
do outro) refere-se a componente racional de compreender os pensamentos, sentimentos e
perspetivas de outra pessoa, colocando-se mentalmente no lugar dela e imaginando como seria

vivenciar as suas experiéncias (Stark et al., 2023).

A literatura na area das neurociéncias demonstra de forma consistente que existem estas duas
componentes da empatia, que aparentam estar funcional e regionalmente associadas a diferentes
areas (Stevens & Taber, 2021). Assim, a empatia apresenta diferentes sistemas neurobiologicos

alocados a diferentes dimensdes empaticas envolvendo diferentes areas e sistemas cerebrais



(Coutinho et al., 2014). Os mecanismos neuronais subjacentes a empatia tém sido amplamente
estudados através da neuroimagem funcional, como a ressonancia magnética funcional (fMRI)
e a tomografia por emissao de positroes (PET) (Hillis, 2014). Essas técnicas tém permitido aos
investigadores mapearem as areas cerebrais ativadas durante tarefas que requerem empatia
cognitiva, empatia afetiva ou a capacidade de responder empaticamente as necessidades do
outro. Assim, rejeita-se a hipotese da empatia enquanto um Uinico processo, mas sim como um
espectro ou um continuum em que existem diferentes graus ou dimensdes da empatia ao invés

de limitar a sua ocorréncia ou nao (Coll et al., 2017).

A empatia ¢ uma componente fundamental da personalidade dos profissionais de satde,
uma vez que permite estabelecer uma relacao terapéutica eficaz e de suporte (Petrucci et al.,
2016), aumentar a precisdo do diagnodstico, a adesdo e satisfacdo dos pacientes e diminuir o
stress psicologico e complicagdes médicas (Yu et al., 2022). Por exemplo, as competéncias de
comunicagdo empatica sdo fundamentais, e para a comunicagao ser eficiente o profissional tem
de compreender as necessidades do individuo de forma a providenciar um servigo personalizado
(Moudatsou et al.2020). Na psicoterapia, em particular, a empatia ¢ considerada um elemento-
chave do processo. Rogers (1957) sugeriu que a capacidade de resposta empatica do terapeuta
ao transmitir compreensao e aceitacdo da experiéncia subjetiva do individuo, permite que este
tome consciéncia das suas emogdes e as aceite (Irarrdzaval & Kalawski, 2022). Ademais, a
empatia demonstrada pelo terapeuta potencia o desenvolvimento do auto-tratamento positivo
por parte do individuo e ajuda a combater aspetos negativos como o silenciamento,
negligenciamento, opressdo e controlo das suas experiéncias, que pode levar a dificuldades

interpessoais (Irarrazaval & Kalawski, 2022).

Também na 4rea da medicina, a empatia ¢ reconhecida como tendo um papel
fundamental na relagdo entre médico e paciente, que se materializa em resultados positivos na
saude, quando ha uma expressdo empatica de preocupagdo com o paciente (Decety, 2020; Chen

et al., 2024).

Hé ainda estudos que sustentam que a empatia € uma capacidade passivel de ser
treinada. E possivel aprimorar as competéncias interpessoais para agir empaticamente (Lam et
al., 2011; Van Berkhout & Malouff, 2016; Bas-Sarmiento et al., 2020). H4 autores que
sugerem que o treino de profissionais de satide e estudantes universitarios, bem como utilizar
medidas objetivas ao invés de medidas de autorrelato, estdo associados significativamente a

uma maior eficacia (Van Berkhout & Malouff, 2016).



A literatura apresenta diferentes métodos para treinar a empatia: treino experiencial;
treino didatico e experiencial; treino de competéncias; treino de competéncias e didatico; treino
mindfulness; treino de estimulagdo por video; e treino escrito (Lam et al., 2011). A utilizagao
das vinhetas em video, a partir da observagdo e resposta aberta as vinhetas visualizadas,
enquadra-se dentro do treino de competéncias e cujos resultados tém se mostrado significativos
(Lam et al., 2011). Estudantes formados em psicologia reportam uma maior preocupagdo com
0s outros e uma tendéncia maior para ter em conta a perspetiva do outro, em relagdo a estudantes
que frequentaram apenas disciplinas individuais sobre psicologia ou que ainda nao concluiram

a sua formacao (Harton & Lyons, 2003).

Quanto aos instrumentos de empatia, como ja foi referido, a maioria ¢ de autorrelato,
como o Indice de Reatividade Interpessoal, a Escala de Empatia de Jefferson’s ou a Escala de
Empatia de Jefferson’s (Ilgunaite et al., 2017). Os mesmos autores sistematizam outros
instrumentos que incluem métodos baseados no desempenho ou através de escalas de
classificagdo para a avaliacdo da empatia, neste sentido destaca-se: o Paradigma de Ativacao de
Imagem por Ressonancia Magnética Funcional (Vollm et al., 2006), a Eletromiografia (EMG),
0 Reading the Mind in the Eyes Test (RMET; Baron-Cohen et al., 1997), o Eletroencefalograma
(EEG), The Performance-Based Measure of Empathy (Derntl et al., 2009), Multifaceted
Empathy Test (MET; Dziobek & Heekeren, 2008), Story-Based Empathy Task (SET; Dodich
et al., 2015), Social Relations Model (SRM; Kenny & La Voie, 1984) ainda que menos
utilizados. Em resumo, apesar da diversidade de instrumentos e paradigmas de avaliacdo da
empatia, as limitacdes persistem, ndo havendo até o momento um instrumento padrdo de
referéncia para avaliar a empatia (De Lima & De Lima Osorio, 2021). Assim, ¢ necessario
desenvolver novos formatos, diversificados, interativos € que busquem integrar contextos
ecologicos, permitindo capturar, de maneira mais precisa e abrangente, a complexidade das
respostas empdticas em contextos reais. E sugerido por varios autores que esses novos
instrumentos e novos paradigmas integrem aspetos cognitivos, afetivos e comportamentais da
empatia, utilizando metodologias que reproduzam as intera¢des sociais e emocionais tipicas do

dia a dia (Oliveira-Silva, 2011; Ilgunaite et al., 2017, Neumann et al., 2015).

Diante da preocupacdo de que os experimentos de laboratorio sejam representativos e
generalizaveis para o mundo real, Brunswik (1949, 1952, 1956) foi um dos primeiros a defender
que o comportamento humano emerge em ambientes complexos, com estimulos

multidimensionais e dinamicos. O autor destacou a importancia de algumas linhas de



investigagdo utilizarem estimulos, tarefas e paradigmas que sejam representativas da

experiéncia real, com o objetivo de assegurar a validade ecologica dos estudos.

As vinhetas representam cendrios hipotéticos, mas realistas, permitindo descrever
situacdes que mimetizam eventos da vida real (Cox et al., 2023). Elas podem assumir a forma
de gravagdes aproximadas de situagdes reais, roteiros ou simulagdes de role play (Visser et al.,
2016). Na Psicologia, a investigacao com recurso a vinhetas em video ¢ ainda recente (Cox et
al., 2023). Uma das principais vantagens ¢ que elas permitem explorar como os participantes
respondem a situagdes complexas e emocionalmente exigentes, e superam as limitagdes dos
paradigmas tradicionais. As vinhetas sdo descritas como sendo breves sobre personagens
hipotéticos em circunstancias especificas, as quais, geralmente, um participante ¢ convidado a
interagir (Rungtusanatham et al., 2011). Portanto, as vinhetas podem ser usadas como um
método de recolha de dados, de avaliagdo das reagdes dos participantes a determinados

contextos, ou como uma forma de intervengao.

Virios autores concordam que as vinhetas podem ser usadas na investigagao para avaliar
crencgas ¢ atitudes (Hughes & Huby, 2004; Jenkins, Keyes, & Strange, 2015). A investigacao
em comunicagdo na area de cuidados de saude tem vindo a utilizar cada vez mais estratégias de
aproximacao da realidade, de forma a substituir situagdes da vida real, seja através de cendrios

escritos, realidade virtual ou roleplaying (Visser et al., 2016).

Deste modo, as vinhetas em video, permitem um maior envolvimento dos participantes
(Cox et al., 2023), uma vez que acarreta elementos verbais e ndo verbais, como tom de voz ou
expressoes faciais, importantes no estabelecimento de empatia. Sendo este um estudo de cariz
experimental, a utilizagdo deste método permite manipular aspetos isolados da comunicagao,
garantindo uma maior estandardizacido em relagdo aos métodos mais tradicionais de observacao

ou de situagdes em formato presencial (Cox et al., 2023).

A construcado e o uso de vinhetas na investigacao podem ser fundamentais para alcancar
um elevado nivel de integracdo nessa area. Por mais que existam muitos estudos que nao
detalham o processo de construcdo e validagdo das vinhetas (Van Vliet et al., 2013; Riley et al.,
2020), e apesar das vantagens metodologicas das vinhetas serem frequentemente destacadas,

ha falta de procedimentos bem estruturados para a sua construgdo e validagao.

Assim, a utilizagdo desta metodologia tem a vantagem de providenciar uma conexao
entre a investigagdo e a pratica, o que acarreta um potencial transformador das experiéncias

entre psicologo e investigador.



Deste modo, este estudo tem como objetivo a criagdo de um instrumento multimodal de

vinhetas em video e em texto, para ser utilizado em contextos de formagao e investigacao sobre

a empatia. Através deste instrumento, espera-se avaliar a resposta empatica de forma mais

ecologica e realista, capturando as subtilezas subjacentes as interagdes sociais complexas e

permitindo uma analise mais rica e detalhada da empatia em diferentes contextos.

Método

O presente estudo foi desenvolvido no Human Neurobehavioral Laboratory (HNL). O

estudo tem por base a analise do processo de constru¢ao do instrumento.

Objetivos Especificos

1)

2)

3)

4)

Para o presente estudo foram definidos os seguintes objetivos especificos:

Recolher uma ampla variedade de experiéncias pessoais de individuos em contexto de

uma clinica universitaria de psicologia e a partir da realizagdo de um focus group com

uma amostra comunitaria. As experiéncias recolhidas foram utilizadas para a elaboragao
dos guides de forma a narrar a profundidade emocional e a complexidade das
experiéncias dos individuos.

1.1)  Recolher o conteudo das experiéncias através das narrativas dos clientes e dos
participantes em focus group, com o objetivo de capturar a esséncia das
experiéncias reais.

1.2)  Estabelecer os critérios que garantam a diversidade das narrativas recolhidas,
incluindo diferentes grupos etarios, de ambos os sexos e em diferentes fases de
vida.

Desenvolver os guides detalhados a partir das narrativas recolhidas através do método

de observacao e de entrevista.

Validar os guides com um grupo de quatro especialistas em psicologia clinica e

psicoterapia para validar a precisdo clinica, valéncia de humor, ativacdo emocional,

adequabilidade do texto e sensibilidade ética das vinhetas.

Realizar a filmagem das vinhetas validadas, contando com a participagdo de atores

profissionais e recursos de gravagao de dudio e video.



Amostra

Para este estudo, foram utilizadas varias amostras conforme a fase do estudo, incluindo
os clientes da clinica psicologica, os participantes dos focus group, os terapeutas que

participaram no processo de validagdo e os atores que representaram os guides.

A amostra do focus group foi constituida por um grupo heterogéneo de estudantes de
psicologia de diferentes anos do ciclo de estudos, por psicoterapeutas e investigadores na area
da psicologia. A amostra foi selecionada por conveniéncia, uma vez que frequentam a

institui¢ao onde se realiza o estudo (Sage Research Methods, 2023).

Foram considerados como critérios de inclusdo ter 18 ou mais anos de idade e ser capaz
compreender a lingua portuguesa. Como critérios de exclusdo para os clientes da clinica
psicoldgica, ndo podiam estar em crise psicoldgica aguda ou risco suicida na altura, com
diagnéstico de perturbagdo psicética ativa, ou com perturbagdes neurocognitivas graves que
pudessem comprometer a capacidade de interpretar e relatar as proprias experiéncias de forma
consistente e coerente. Para os participantes do focus group, os critérios de exclusdo foram ndo
falam ou compreendem adequadamente a lingua portuguesa para ndo comprometer a
participagdo ativa e a compreensdo das discussdes e que tenham participado de estudos
semelhantes recentemente. Quanto aos terapeutas, o critério de exclusao foi ndo possuir
experiéncia comprovada em psicologia clinica ou psicoterapia. Por ultimo, ndo foram
estabelecidos critérios de exclusdo para os atores que participaram da representacdo dos guides
neste estudo. Todos os atores profissionais selecionados foram considerados aptos a participar,
desde que se encaixassem nas caracteristicas sociodemograficas (i.e., sexo e faixa etaria)
necessarias para os papéis, independentemente de suas experiéncias ou outras caracteristicas

pessoais.

A amostra do focus group foi constituida por 12 participantes de nacionalidade
portuguesa, uma média de idades de 24 anos, 66,6% do sexo feminino, 16,6% do sexo

masculino e 16,6% outro. Destes 9 eram estudantes, 2 trabalhadores-estudantes e 1 trabalhador.

A amostra de individuos em contexto de clinica psicologica foi constituida por cinco
pessoas, de faixas etéarias diferentes (entre os 18 e os 50 anos) e de ambos 0s sexos, com quem
a investigadora contactou no contexto clinico. E importante salientar que por razdes éticas que

neste estudo ndo estd presente nos guides relatos reais destes casos clinicos.



A amostra dos terapeutas foi constituida por quatro especialistas em psicologia clinica
ou psicoterapia, trés do sexo feminino e um do sexo masculino, com idades compreendidas

entre os 30 e 0s 45 anos, com uma média de idades de 37 anos.

A amostra dos atores foi constituida por trés atrizes e dois atores, com idades

compreendidas entre os 20 e os 65 anos, € uma média de idades de 39 anos.

Materiais

Foi fornecido a cada participante dos focus group um QR CODE para acesso a
plataforma Qualtrics onde preencheram o questionario sociodemografico e o consentimento
informado. O questionario contemplava as seguintes variaveis: idade, sexo, nivel de

escolaridade, estado civil e local de residéncia.

O Self-Assessment Manikin (SAM; Lang, 1980) ¢ uma escala pictérica de natureza ndo
verbal desenvolvida para medir as reagdes emocionais dos respondentes foi usada para a
avaliagdo subjetiva da valéncia e do arousal (i.e., nivel de ativacdo emocional) dos guides. A
escala ¢ constituida por figuras com expressdes faciais e posturas corporais que indicam
diferentes niveis de prazer e ativagdo. Como ¢ possivel verificar na Figura 1, a pontuagdo da
valéncia encontra-se numa escala de 1 a 5, num continuo de um humor mais negativo até um
mais positivo (varia de uma figura feliz a uma figura infeliz). Na Figura 2 ¢ possivel observar
também a escala de arousal de 1 a 5, num continuo de mais relaxado a mais ativado (varia de

uma figura relaxada a uma figura alerta).
Figura 1

Diagrama esquematico da escala SAM (Self-Assessment Manikin scale)
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Relaxado

Procedimento de Recolha e Tratamento de Dados

A literatura define quatro fases para a construgao de vinhetas em video (Cox et al., 2023;
Gehenne et al., 2021; Hillen et al., 2013). A primeira fase envolve uma decisdo fundamental
sobre o proposito ¢ a natureza do conteido a ser apresentado, o publico-alvo, e o
desenvolvimento de cada narrativa. A segunda e a terceira fase, sdo referentes ao
desenvolvimento das vinhetas escritas ¢ desenhar manipulagdes validas. Estas duas fases devem
ser realizadas com duas amostras diferentes. A primeira ¢ uma amostra selecionada a partir da
populacdo saudavel, cujo objetivo € avaliar a autenticidade do conteudo, o impacto emocional
e o sucesso da manipulagdo. Além disso, essa amostra também avalia o impacto emocional das
vinhetas. A segunda amostra, constituida por especialistas da area da psicologia clinica, avalia
aspetos como a precisdo técnica, a relevancia tedrica e metodoldgica, e a adequacdo do
conteudo aos objetivos de uso das vinhetas. A quarta fase ¢ a conversao das vinhetas escritas
em video, para a qual é necessario o recrutamento de atores profissionais e o ensaio das

filmagens.

No que concerne a primeira fase, este instrumento no formato de vinhetas emocionais
foi desenvolvido por diversas razdes: salvaguarda questdes éticas porque ndao envolve a
manipulacdo de interagdes reais; permitem a manipulagdo controlada das caracteristicas
comunicacionais; permite uma utilizacdo padronizada em diferentes contextos; e, ¢ util, tanto
para fins de investigacao quanto para fins formativos (Cox et al., 2023; Meijer et al., 2022; Van

Vliet et al., 2023; Riley et al., 2021; Visser et al., 2022; Lam et al., 2011).

Recolha dos contetidos para a preparaciao das vinhetas

No que concerne a fase de recolha de dados, a recolha de informagao teve por base a
realizacdo de um focus group, informado pela literatura, e a recolha de experiéncias no contexto

de uma clinica universitaria de psicologia.
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A realizagdo do focus group foi feita no formato online, na plataforma Zoom, e teve por
base a elaboracdo de um guido orientado pela literatura sobre a experiéncia no ensino superior
com a defini¢do das dimensdes orientadoras da discussdo. O guido abordou experiéncias
positivas e negativas, ansiedades, e outros aspetos emocionais e psicoldgicos vivenciados pelos
participantes. O focus group permitiu a criagdo de um ambiente mais auténtico em que 0s
participantes se sentiram a vontade para partilhar as suas experiéncias e percecdes de maneira

aberta (Akyildiz & Ahmed, 2021; (Busetto et al., 2020).

Considerando que poucos estudos detalham o processo de construgdo e validagao das
vinhetas (Van Vliet et al., 2013), nesta sec¢do procurou-se apresentar uma descri¢do detalhada

do processo, de forma a contribuir para esta lacuna na literatura.

Durante o processo de realizagdo do focus group, foram realizadas perguntas como
“Quais os principais desafios que sentiram ao ingressar no ensino superior” ou “Quais sdo os
aspetos mais positivos que atribuem a vossa vivéncia pessoal no ensino superior?”. A
entrevista teve por base um conjunto de topicos orientadores dos mais gerais (como desafios e
aspetos positivos associada a vivéncia do ensino superior) aos mais especificos (como a
dimensdo académica, social, individual e econémica). Ademais, as caracteristicas pessoais
como a resiliéncia, sentido de autoeficacia e o envolvimento académico foram outros aspetos

explorados (Ayala & Manzano, 2018; Yokoyama, 2019).

No que concerne a dimensao académica, a discussdo centrou-se em torno da mais-valia
que o ensino superior representa a nivel individual e profissional, com um foco particular na
exigéncia associada, nomeadamente em relacdo ao ensino secundario. Os outros topicos de
discussao foram a necessidade de se integrarem a um novo contexto, a percecao de competéncia
para desempenhar a profissdo para a qual estdo a ser preparados, a motivagdo em relagdo ao
futuro apos a conclusdo dos estudos, as competéncias de autorregulagdo da aprendizagem, entre

varios outros.

No que toca a dimensdo individual, a discussdo centrou-se em torno de competéncias
socioemocionais e da saide mental. A necessidade de dar resposta as vdrias tarefas e a diferentes
dimensdes da vida foi exposta como um dos maiores desafios, uma vez que exige uma grande
capacidade de gestdo de tempo e de priorizagdo de tarefas. Ao longo deste processo, foi
salientado que a salde mental tem sido fragilizada, com o aparecimento frequente de
sintomatologia ansiosa ou depressiva, associada a uma diminui¢ao do tempo para o autocuidado

e da motivagdo e ao consumo de substancias psicoativas. Por outro lado, ¢ referido o
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desenvolvimento de competéncias socioemocionais no contexto do ensino superior, como a
capacidade de lidar com a frustrag@o e de resolugdo de problemas, o sentido de autoeficicia e a

realizagdo pessoal, associada a momentos de superagao.

A nivel econdmico, foram salientadas as preocupagdes financeiras associadas ao
pagamento de propinas, taxas e emolumentos, alojamento, transportes e alimentagdo. A
dimensao econdmica foi também discutida pelo impacto que acarreta no estabelecimento de
relagdes sociais, por exemplo nas diferengas de papeis sociais desempenhados e pela
dificuldade em frequentar determinados espagos e eventos. Também neste topico foram
abordadas questdes associadas a saude mental, pela pressdo associada a manter bolsa, em
corresponder aos timings estipulados ou em abdicar de experiéncias como o Erasmus. Sendo

que ser estudante deslocado acarreta ainda mais exigéncias.

Em suma, as reflexdes em torno da vivéncia da experiéncia académica foram
relativamente homogéneas, tendo sido mais frequentemente referidos os aspetos relativos a
saude mental, a fatores individuais, nomeadamente competéncias socioemocionais ¢ de
autorregulacdo da aprendizagem. Todas as reflexdes durante o focus group foram gravadas para
posterior transcrigdo para texto. Para o efeito, foi utilizado o programa Cloud Speech-to-Text e
posteriormente foi realizada a corre¢cdo manual dos erros. A partir da transcricao e das notas
tiradas pelos investigadores, foi realizada a analise do contetido, tendo por base a literatura
cientifica. Dessa forma, a elaboragdo das vinhetas teve por base os relatos reais de uma amostra
académica, representantes dos varios ciclos formativos (i.e., licenciatura, mestrado e

doutoramento), estudantes trabalhadores e um assistente de investigagao.

No entanto, apesar das vantagens enunciadas anteriormente sobre a realizagcdo do focus
group com esta amostra, as vinhetas centrar-se-iam numa dimensdo muito especifica e ndo
permitia realizar um conjunto de guides facilmente generalizaveis para outros grupos etarios.
Desta forma, a recolha consagrou também uma dimensao de observagdo direta num contexto
clinico, em formato maioritariamente presencial, mas também online. Esta técnica ¢é
amplamente utilizada na investigacdo qualitativa em diferentes areas do conhecimento, como
ferramenta de recolha de dados sobre contetidos, experiéncias individuais, processos e culturas
(Kawulich, 2005), e apresenta vantagens na compreensao das agdes, papeis € comportamentos,
sendo, particularmente util para processos subjacentes a cuidados de saude e prestagdo de
cuidados (Walshe et al., 2011). Sobre este método, as informagdes recolhidas foram referentes

a expressdes verbais, aspetos comunicacionais verbais e ndo verbais, distor¢des cognitivas,
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expressao emocional e priorizagdo subjetiva dos aspetos causadores de sofrimento ou bem-estar

psicolégico, decorrentes da observacao de seis casos clinicos.
Desenvolvimento dos Guides

A fase inicial de desenvolvimento e manipulagdo das vinhetas, passou pela escrita de 56
guides, dos quais 24 de valéncia positiva e 32 de valéncia negativa, que refletissem os principais
topicos orientadores de conteudo presentes na recolha de informagdo realizada (ver discussao
anterior). Esta fase teve como objetivo atender a critérios de variabilidade de experiéncias
associadas a diferentes faixas etarias. Deste modo, os guides foram desenvolvidos com o
objetivo de serem curtos, no entanto, estruturados. Um dos objetivos foi que cada
narrativa/vinheta tivesse um principio, meio ¢ fim. Os guides foram caracterizados com
valéncias positiva e negativa e foram selecionados de acordo com a carga emocional. Para além
disso, ha guides com caracteristicas mais clinicas, outros com caracteristicas normativas, outros
com eventos de vida marcantes, mas sem descrever sintomatologia psicopatoldgica associada.
O objetivo deste estudo ndo era criar um instrumento a partir de uma populacgdo clinica, mas
sim abranger diferentes populacdes. Como sera discutido na préxima secg¢ao, as vinhetas foram
selecionadas de acordo com a sua cotacdo nos extremos do instrumento SAM em ambas as
dimensdes, valéncia e ativagdo emocional, eram as que apresentavam um sofrimento
psicolégico elevado. Esta selecdo teve como objetivo incluir vinhetas que representassem
situagdes com fortes emogdes positivas e negativas e diferentes niveis de ativagdo emocional
(arousal). Este processo de selecdo foi fundamental para assegurar que as vinhetas utilizadas
fossem eficazes em evocar as respostas emocionais desejadas. A sele¢do também teve em
consideracdo ndo apenas a classificacdo quantitativa na escala, mas também a variabilidade de
conteudos abordados, a adequacdo a diferentes faixas etdrias e a gestdo equilibrada entre
vinhetas de valéncia positiva e negativa. Procurou-se ainda que os guides fossem semelhantes

em termos de complexidade e duragao.
Validac¢ao dos Guides

A validagdo das vinhetas por especialistas passou por diferentes fases. Na primeira fase,
as vinhetas foram validadas por 3 especialistas em psicologia clinica e psicoterapia, cujas
instrucdes eram identificar o topico geral da vinheta; identificar a valéncia emocional (positiva
a negativa) numa escala de 1 a 5; identificar o nivel de ativagdo (relaxado a alerta) também
numa escala de 1 a 5; e sugestdes relevantes sobre as vinhetas apresentadas ou propostas de

alteracdes ao texto, tendo em conta, a experiéncia profissional.
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Com base nessa avaliacdo pelos especialistas, realizou-se alteragdes no texto e
selecionou-se as 30 vinhetas melhor avaliadas, nomeadamente quanto as sugestdes realizadas
ao texto (que incidiram sobretudo sobre aspetos gramaticais e clareza do discurso); em fungao
dos resultados do SAM para valéncia e arousal (isto ¢é, selecionaram-se as vinhetas
quantificadas com os numeros mais elevados de ativagdo emocional e em cada uma das
extremidades da valéncia, eliminando as mais neutras e consequentemente as menos
ativadoras); e em fun¢do dos topicos identificados, de forma a obter uma maior diversidade.
Assim, a versao selecionada contou com 30 narrativas, 16 de valéncia negativa e 14 de valéncia

positiva.

Apos esta fase de validagao com especialistas, realizou-se uma fase piloto com uma
amostra comunitaria, através de um novo focus group, com quatro dos 12 participantes do
primeiro focus group. Este momento teve uma abordagem mais baseada em perguntas fechadas,
realizando o mesmo processo que os especialistas realizaram individualmente, sé que com a
vantagem de haver uma discussdo associada. O principal alvo da discussdo foi a atribuicao de

definicdes na categorizagdo das vinhetas.

Finalmente, obteve-se uma versao final com 25 vinhetas, 14 com valéncia negativa e 11
com valéncia positiva. Entre as 14 vinhetas de valéncia negativa estdo presentes os seguintes
topicos: perda; fim de relagdo amorosa; ansiedade; depressdo; stress financeiro; violéncia
doméstica; doenga/somatizacao; doenga cronica; fadiga e desanimo. As 11 vinhetas de valéncia
positiva os topicos sdo referentes a: realizagcdo pessoal; superagdo de doenga; superagdao de
adversidade; satisfacdo com relacdes interpessoais; valorizacdo pessoal; apoio; pertenca

académica; satisfa¢@o profissional; primeiro emprego; emancipacdo e voluntariado.

Resultados

O objetivo principal do estudo era desenvolver um instrumento multimodal com
vinhetas em video e texto. Para o qual, foi adotada uma metodologia qualitativa. Os resultados

irdo ser apresentados atendendo aos objetivos definidos anteriormente.
Recolha de Dados

Relativamente ao objetivo 1, nomeadamente o objetivo 1.1, encontra-se em anexo o
guido do primeiro focus group (ver Anexo 1). Na Tabela 1, encontra-se uma sistematizacao

referente a amostra e por sua vez aos critérios de diversidade definidos no objetivo 1.2.
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Tabela 1

Dados Sociodemogriaficos das Amostras

Participantes Intervalo e Média Sexo Ocupagao
de Idades
Focus Group 19 — 44 (M = 24 Feminino: Estudante: 75%
anos) 66,6% Trabalhador-
Masculino: Estudante: 16,6%
16,6% Trabalhador: 8,3%
Outro: 16,6%
Contexto Clinico 19 - 47 (M = 29 Feminino: 20%  Estudante: 40%
anos) Masculino: 80% Desempregado: 20%
Trabalhador: 40%
Especialistas 31-44(M=37) Feminino: 75%  Trabalhador: 75%

Masculino:25%  Doutoranda: 25%
Atores Profissionais 20— 65 (M =39)  Feminino: 60 % Trabalhador: 100%
Masculino: 40%

Validag¢ao dos Guides

No que concerne ao objetivo 3, a Tabela 2 sistematiza o processo de Validacao das
Vinhetas, quanto ao niimero, valéncia emocional, contetidos gerais e numero de especialistas,

quatro no total, trés em cada uma das fases.
Tabela 2

Sistematiza¢do do Processo de Validacdo dos Guides

Fase N° Valéncia de Conteudos Gerais N°
Vinhetas Humor Especialistas
1° Fase: 56 Positivas: 24 Luto; Ansiedade; 3
Vinhetas Negativas: Emprego; Baixa
Desenvolvidas 32 Autoestima; Doencga
no seguimento Fisica; Somatizacao;
do 1° Focus Saude Mental;
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Group e
Contexto

Clinico

Experiéncia Académica;
Stress Financeiro;
Discriminagao; Acidente
Rodoviario; Violéncia
Doméstica; Dimensao
Social; Deficiéncia
Fisica; Superacao;
Altruismo; Realizacao
Pessoal; Relagao
Amorosa; Voluntariado;
Redes Sociais; Divorcio;

Apoio Institucional.

2° Fase:
Adaptagdo das
Vinhetas apos a
validacao pelos

especialistas

30 Positivas: 14
Negativas:

16

Luto; Ansiedade; Fim 3
Relagdo Amorosa;
Doenga Fisica; Stress
Financeiro; Depressao;
Violéncia Doméstica;
Deficiéncia Fisica;
Sobrecarga; Superacao;
Realizacao Pessoal;
Relagdo Amorosa;
Voluntariado; Apoio
Institucional; Emprego;
Experiéncia Académica;

Divorcio.

Transformacio das vinhetas do formato escrito para o formato audiovisual

Finalizada a fase de sele¢@o, passou-se para a quarta fase, caracterizada pela definicao

da forma, com a transformacao das vinhetas escritas para um formato em video. Deste modo,

foram recrutados cinco atores profissionais (trés mulheres e dois homens) e um diretor artistico,

tendo sido o diretor artistico o responsavel pela articulacao entre os atores e os investigadores.

Adicionalmente, contou-se com o apoio de dois técnicos, um especialista em som e outro

especialista em imagem.
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Os atores foram selecionados atendendo a critérios de diversidade, nomeadamente,
idade, sexo e aspeto fisico. De seguida, realizou-se uma reunido com a equipa artistica com o
proposito de informar sobre a natureza do instrumento e discutir os seus objetivos. Os aspetos
logisticos relacionados com a necessidade de representar autenticamente as emogdes €
situacdes, considerando o conhecimento cientifico disponivel, foram discutidos. Além disso, as
consideragdes dos proprios atores e a liberdade artistica que lhes foi oferecida ndo foram

descartadas.

Posteriormente, as vinhetas foram enviadas aos atores para fins de apropriacao do texto.
A gravacdo das vinhetas exigiu a preparacdo técnica dos contextos, nomeadamente, com a
acomodacdo dos equipamentos de gravacdo, iluminacdo e som para garantir a qualidade das
filmagens. Considerou-se, também, a coeréncia e aspetos de comunicacgao verbal e ndo-verbal
por forma a tornar as vinhetas o mais aproximado de um cenério real, considerando sugestdes

de estudos anteriores (Gehenne et al., 2021).

As vinhetas foram gravadas com os atores a olharem diretamente para a cdmara, de
forma a simular uma interacdo real. Para cada vinheta foi definido um cenario (e.g., no café
com um amigo) e alguns aderecos (e.g., mesa e copo com sumo). A dire¢do artistica garantiu a
devida orientacdo para uma representagdo adequada tendo em conta os objetivos do estudo. Os
investigadores responsaveis pelo estudo acompanharam todas as gravagdes e orientaram
alguma das representacdes, com o objetivo de intensificar ou atenuar determinados aspetos do
comportamento verbal e ndo verbal (e.g., fazer uma pausa mais prolongada entre alguns

trechos).

Foram realizados 150 clipes, aproximadamente quatro/cinco clips por vinheta,
correspondentes a duas horas de video, com diferentes op¢des de dudio e planos para a fase de
edi¢do de video. Todos os 150 clips sofreram um ajuste de cor basico e de seguida procedeu-se
a selecdo de um ou dois clips por vinheta, dependendo das caracteristicas de cada uma.
Finalmente, a versao final dos clips sofreu uma edi¢ao de som e imagem mais completa. Por
fim, selecionaram-se 25 clips, correspondentes as 25 vinhetas, que constituem o instrumento
final. Para a sele¢do dos clipes finais atendeu-se a caracteristicas técnicas (imagem e som) € a
uma dimensdo mais subjetiva, intensidade e autenticidade emocional, clareza na comunicag¢ao

verbal e ndo-verbal.

No que diz respeito ao objetivo 2 e 4, as vinhetas ndo se encontram integradas no

documento devido ao risco de possivel familiarizacio com o mesmo e consequente
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comprometimento da sua utilizacdo no futuro. No entanto, os resultados deste estudo,

correspondentes as 25 vinhetas empaticas em texto e video, encontram-se apresentados abaixo

na Tabela 3. Nesta Tabela, encontra-se sistematizado o enquadramento das vinhetas, a partir da

apresentacao do conteudo central de cada uma e da identificagdo do ator/atriz, sexo, idade e

cenario. Este ultimo aspeto refere-se ao cenario criado para o enquadramento da narrativa e

representacao do ator.
Tabela 3

Apresentagdo de Resultados

Valéncia
de
Humor

Vinheta

Conteudo Central

Identificacdo
do ator/atriz

Sexo e ldade

Cenario

A Negativa

B Negativa

C Negativa

D Negativa

E Negativa

Perda do cOnjuge

Fim de relacdo
amorosa

Ansiedade

Ansiedade

Depressao

A

Sexo Masculino,

30-35anos

Sexo Feminino,

30-40 anos

Sexo Masculino,
40-50 anos

Sexo Feminino,

60-65 anos

Sexo Feminino,

30-40 anos

Sentado, a
beber um
copo comum
amigo,
enquanto
descreve o
seu estado
emocional

Sentada, no
sofa de casa
na companhia
da mae, a
expressar a
dor da sua
perda

Sentado, num
café, num
momento de
desabafo com
um amigo

Sentada, num
café a fumar
um cigarro,
enquanto
expressa o
seu mal-estar
a uma amiga

Sentada, ao

telefone com
o namorado a
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Stress Financeiro

Violéncia Doméstica

Perda de um filho

Somatizacdo/Doenca

Doenca Crénica

Sexo Masculino,

40-50 anos

Sexo Feminino,
20-25 anos

Sexo Feminino,
60-65 anos

Sexo Feminino,
30-40 anos

Sexo Masculino,
30-35 anos

Sexo Feminino,
60-65 anos

expor que
nao quer

estar com
pessoas

Em casa, a
empacotar
livros, num
momento
introspetivo
induzido pela
mudanca de
casa

Em pé, na
faculdade, a
desabafar
com um
professor a
porta da sala
de aula

Em pé, a
secar os
talheres, a
falar num
tom apatico
sobre a sua
perda

No escritorio,
a trabalhar no
computador,
enquanto
desabafa,
sobre a sua
dor fisica

No sofd, a
noite, com a
companheira,
a falar sobre
oseu
desanimo

Num picnic,
enquanto
tentar ler um
livro, fala
sobre a sua
condicao
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Negativa

Negativa

Positiva

Positiva

Positiva

Positiva

Desespero

Sobrecarga/Fadiga

Realizacdo Pessoal

Superacgao de
Doencga

Superagao de
adversidade/
Divércio dos pais

Realiza¢do Pessoal

Sexo Feminino,
20-25 anos

Sexo Masculino,
30-35 anos

Sexo Feminino,
20-25 anos

Sexo Feminino,
30-40 anos

Sexo Feminino,
20-25 anos

Sexo Masculino,
30-35 anos

Num parque
com uma
amiga, a

tentar ler um

livro, mas a

inquietacao

nao o permite

Sentado,
numa
chamada
telefdnica
com um
amigo, a falar
sobre o seu
cansaco

No café, a
falar com
uma amiga,
engquanto
estd a tomar
umchaea
partilhar uma
experiéncia
atual

Em pé, a fazer
aquecimentos
no ginasio, a
falar sobre a
superagao da
sua doenga

Num
encontro
amoroso, no
cinema, a
falar sobre a
sua vida
pessoal

Num
encontro
amoroso num
restaurante, a
falar sobre
um momento
de orgulho
proprio
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Positiva

Positiva

Positiva

Positiva

Positiva

Positiva

Positiva

Relagcdo Amorosa

Superagdo/Imagem
Corporal

Apoio/Gratiddo

Pertenca Académica

Satisfagdo
Profissional

Primeiro Emprego

Emancipacao

Sexo Masculino,
40-50 anos

Sexo Feminino,
30-40 anos

Sexo Feminino,
20-25 anos

Sexo Masculino,

40-50 anos

Sexo Feminino,
60-65 anos

Sexo Masculino,

30-35anos

Sexo Masculino,

40-50 anos

Num café
sentado, a
conversar
com um
interlocutor,
num
momento de
alegria

Em pé, a dar
uma palestra
sobre o
processo de
superagao
pessoal

A comer uma
sobremesa no
final da
refeicdo com
0s pais, a
falar sobre
uma
experiéncia
positiva

Sentado num
bar, num
momento de
partilha de
experiéncias
com um
amigo

Sentada, num
restaurante
com amigas,
a expressar a

sua felicidade

Sentado,
numa reuniao
com o chefe,
a expor a sua

satisfacdo

profissional

Sentado no
sofa, em casa,
em frente a
televisao,
num
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momento
introspetivo

Y Positiva Voluntariado D Sexo Feminino,  Sentada,
60-65 anos numa sala de

espera, a
partilhar com
um
desconhecido
asua
experiéncia

Discussao e Conclusao

O objetivo deste estudo foi desenvolver um instrumento multimodal com vinhetas (em
video e texto), para fins formativos e de investigacdo, referentes ao construto da empatia. O
estudo centrou-se na construgcdo e validagdo de vinhetas que representassem uma ampla
variedade de experiéncias emocionais relatadas por diferentes grupos etarios, de ambos os sexos

e em diferentes fases da vida.

A literatura indica que a utilizagao de vinhetas apresenta diversas vantagens em relacao
as versoes em texto (Ceuterick et al., 2020). Em particular, as vinhetas oferecem uma maior
absor¢ao e realismo a partir da representag@o visual e auditiva das experiéncias apresentadas
no roteiro. As vinhetas também facilitam a evocagdo de respostas emocionais mais

representativas da experiéncia real dos individuos.

As vinhetas sdo especialmente Uteis para o estudo da empatia por permitir a observacao
de pistas ndo-verbais, como expressoes faciais e a prosddia da linguagem, aspetos fundamentais
para a percecao do estado emocional do outro e para desencadear uma resposta empaticamente
congruente com as necessidades emocionais do outro (Oliveira-Silva & Gongalves, 2011;

Brugel et al., 2015).

No que concerne aos objetivos especificos deste estudo, centrados no processo de
desenvolvimento das vinhetas, em comparacdo com estudos anteriores, permitiu explorar e
descrever as diferentes fases, mas também explorar e descrever mais aprofundadamente a fase
de recolha de dados enquanto elemento fundamental para a construcdo das vinhetas. A
metodologia rigorosa escolhida para a constru¢do das vinhetas contribuiu para a robustez desta
fase inicial do projeto de preparacdo do instrumento. A forma como as narrativas foram

recolhidas, a validacdo rigorosa dos guides por especialistas e a realiza¢do dos focus group
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garantiram a relevancia e a precisdo dos contetidos. A recolha dos dados a partir de diferentes
grupos etarios, sexos e contextos de vida permitiu refletir uma ampla gama de experiéncias
emocionais. Assim, considera-se que este instrumento possui uma base solida e ¢ amplamente

adequado para diversos contextos de investigacao e formacgao.

O processo de validagdo inicial das vinhetas com especialistas da area da psicologia
permite-nos assumir que as vinhetas presentes nesse instrumento sao capazes de capturar a
complexidade e a profundidade das experiéncias emocionais dos individuos, facilitando o
estudo das diferentes dimensdes da empatia. Em particular, as vinhetas negativas abordaram
temas como perda, ansiedade, depressao e violéncia doméstica, enquanto as vinhetas positivas
abordaram topicos relacionados com a realizagdo pessoal, superacdo de adversidades e
satisfacdo profissional. Esta diversidade de conteudos permite uma ampla aplicacao das
vinhetas em diferentes contextos e para multiplos fins, nomeadamente para a avaliacdo da

capacidade empatica, o treino de competéncias emocionais, ¢ a formagao de profissionais.

O instrumento ¢ de facil utiliza¢do, pode ser facilmente exposto num computador e ser
utilizado de diferentes formas, uma vez que as vinhetas ndo se encontram interligadas e
apresentam diferentes temas. No que toca a avaliacdo da empatia, este pode ser utilizado,
enquanto se aplica métodos de avaliagdo comportamentais como descrito anteriormente, mas
também a partir de medidas fisioldgicas, como a andlise do batimento cardiaco, ou
neurobioldgicas, a partir da analise da ativacao cerebral, por exemplo a partir do uso de fNIRS

(Functional near-infrared spectroscopy).

Apesar das vantagens apresentadas, o estudo também apresenta algumas limitagdes. A
passagem das vinhetas do formato escrito para o formato audiovisual pode ter introduzido
variaveis que ndo foram totalmente controladas. Um exemplo € o processo de interpretagdo e
atuacdo dos atores a partir da interpretacdo do guido e com a inser¢ao de novos elementos na
cena. Futuros estudos devem avaliar o impacto dessas varidveis, assim como, comparar a
eficacia das vinhetas em relagdo aos instrumentos tradicionais de autorrelato, o que servira de
base para demonstrar as vantagens e possiveis limitagdes do formato em vinhetas. Também ¢
sugerido que futuras abordagens integrem medidas fisiologicos para avaliar quais vinhetas
evocam respostas emocionais mais elevadas, e para que se possa comparar medidas subjetivas
com medidas objetivas. Por ultimo, ¢ sugerido que se avalie a eficacia das formacgdes que

utilizem este instrumento para melhorar as competéncias empaticas com diferentes populagoes.
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Em resumo, este estudo ¢ de grande relevancia para a investiga¢do, nomeadamente para
a investigacdo e formacao relacionadas com as competéncias empaticas. O uso de vinhetas no
estudo da empatia permite que os participantes reajam de maneira mais natural e auténtica,
proporcionando reagdes que reflitam melhor as respostas emocionais espontaneas. Além da
psicologia, o instrumento pode ser aplicado em areas como medicina, educacao, e noutras areas
de prestagdo de cuidados, uma vez que as vinhetas s3o uma forma valida e eficaz para descrever
a decisdo clinica e consequentemente otimizar os resultados de satde (Payton & Gould, 2022).
Mas para além disto, destaca-se a possibilidade de utilizacdo deste instrumento em areas e
equipas multidisciplinares. A robustez metodoldgica deste estudo oferece uma base solida para

futuras investigacdes.
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Anexo 1) Guiao 1° Focus Group
Guiao 1° Focus Group

Introducao

Ol4 a todos, desde ja agradecer a disponibilidade para a participacdo neste estudo. Eu sou a
Maria Inés e esta é a Professora Patricia Oliveira-Silva.

A realizagdo deste focus group enquadra-se num projeto de investigacio na qual estd integrada
a minha dissertacdo para a obten¢@o do grau de mestre em psicologia, que tem como objetivo
atualizar um instrumento ja existente, que foi realizado hd uns anos e que teve como
investigadora principal a professora Patricia.

Nesta fase inicial de recolha de dados serdo realizados 2 focus group, o primeiro que serd neste
momento tem como objetivo obter informagdo sobre os desafios e aspetos positivos associados
a frequéncia no ensino superior, nas suas mais variadas dimensoes.

A partir da recolha destes testemunhos, ird se selecionar um conjunto de frases que simbolizem
o que aqui serd dito. Posteriormente, apds um processo de selecao e validacdo das mesmas, serd
realizado um novo focus group para receber o vosso feedback sobre a proposta semi-final das

vinhetas elaboradas.

Antes de comecar ia-vos pedir que preenchessem um questiondrio sociodemografico e o

consentimento informado para a participacdo no estudo.

Agora que toda a gente ja preencheu, iria-vos pedir 0 vosso compromisso com este momento e
que nao haja conversas privadas, durante o decorrer da sessdao. O objetivo é recolher
testemunhos honestos.

Aproveito para informar que o tempo estimado da sessdo serd de 60 minutos.

Finalizar: Agradeco a todos a disponibilidade em participar neste momento! A data do segundo

e ultimo focus group serd posteriormente articulada! Mais uma vez muito obrigada a todos!
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Topicos:

- Geral (desafios e aspetos positivos)

- Dimensdao académica (metodologia de ensino, carga de matéria, gestdo de tempo,

responsabilidade...)

- Dimensao social (novas relagdes, perda de redes sociais, envolvimento académico,

autonomia...)

- Dimensao econdmica (dificuldades ou nao, diferencas de NSE, propinas...)

- Dimensao individual (competéncias, conhecimentos, postura...)

Perguntas orientadoras:

Y ® N 0ok

10.
11.

12.

13.

14.

15.

Quais sdo os principais desafios que sentiram ao ingressar/frequentar no ensino
superior?

Quais sdo os aspetos mais positivos que atribuem a vossa vivéncia pessoal do ensino
superior?

Se tivessem de descrever aquela que foi a pior experiéncia que tiveram no ensino
superior, como € que a descreveriam?

E a melhor experiéncia que tiveram?

Quais foram as maiores dificuldades que sentiram a nivel académico/educacional?
Quais foram os aspetos mais gratificante a nivel académico?

A dimensdo econdmica tem impacto na vivéncia do ensino superior?

A dimensdo econdmica tem impacto no desempenho académico?

Sentiram diferengas em fun¢do do nivel socioeconémico?

O ensino superior constituiu-se como uma fonte de mudanca na vida social?

De que forma ¢ que o ensino superior alterou a dimensdo social? Foi positiva ou
negativa?

Sentiram que houve perdas no campo social?

Sentiram que houve ganhos no campo social?

Sentem que o ensino superior ¢ um lugar propicio ao desenvolvimento de novas redes
sociais? Promove a participagio em grupos académicos? E importante?

Sentiram mudancas ao nivel pessoal? Competéncias? Conhecimentos? Postura?
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