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Perfectionism becomes a badge of honor with you playing the part of the suffering hero. 

- David D. Burns 
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RESUMO 

 

  

     O perfeccionismo pode influenciar a qualidade de vida e o bem-estar de crianças, 

adolescentes e adultos, sendo considerado por alguns autores um problema de saúde 

pública, merecedor de mais atenção e de uma resposta. Para além de ser um fator de risco 

para o desenvolvimento de quadros patológicos, põe em causa a qualidade da 

aprendizagem dos alunos. No entanto, pouco se sabe relativamente ao seu 

desenvolvimento, apenas que se encontra estabelecido na adolescência e que a sua 

prevenção é crucial, sendo a escola um meio privilegiado para tal.  

     Esta investigação, que assumiu um design transversal, focou a transição do 1º para o 2º 

ciclo do Ensino Básico, com o objetivo de compreender como variam os níveis de 

perfeccionismo e a qualidade de vida dos alunos perante a mesma. 

     Com esta finalidade, 114 alunos pertencentes ao quarto, quinto e sexto ano do Ensino 

Básico responderam a um questionário de avaliação do perfeccionismo e a um 

questionário de avaliação da qualidade de vida. 

     Não se verificaram diferenças significativas entre os três anos escolares no que diz 

respeito ao perfeccionismo, nem a existência de relações significativas entre o 

perfeccionismo e a qualidade de vida. Por outro lado, observou-se um claro e alarmante 

decréscimo da qualidade de vida, do quarto para o sexto ano.  

 

 

 

 

 

Palavras-chave:  perfeccionismo, pré-adolescência, transição escolar, qualidade de vida e 

bem-estar, desenvolvimento



 

 

 

O Impacto do Perfeccionismo na Qualidade de Vida e Bem-estar de crianças,  

face à transição do 1º para o 2º ciclo, do Ensino Básico iii 
 

ABSTRACT 

 

     Perfectionism can influence the quality of life and well-being of children, adolescents 

and adults, with some authors considering it a public health issue, worth more attention 

and in need of an answer. Not only is it considered a risk factor for the development of 

multiple psychopathologies, as it also jeopardizes the quality of students learning. 

However, little is known about its development, only that by the time adolescence is 

reached it is already well established and that prevention it’s crucial, with school being the 

privileged environment to do so.  

     This investigation, which adopted a cross-sectional design, focused on the transition 

between the first and second Portuguese school learning cycles, with the goal of 

understanding how students’ perfectionism and quality of life levels fluctuate in face of it. 

     For this purpose, 114 students belonging to the fourth, fifth and sixth grade answered a 

questionnaire assessing perfectionism and one questionnaire assessing their quality of life. 

     No significant differences were found between the three school years perfectionism 

levels, nor the existence of significant relationships between perfectionism levels and 

quality of life. On the other hand, a clear and alarming decline of quality of life levels was 

found, from fourth to sixth grade. 
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INTRODUÇÃO 

 

     A perfeição é algo que nos atraí. Na realidade, o ser humano nunca teve 

verdadeiramente uma hipótese contra ela. Neurologicamente, somos atraídos pela simetria 

e pela estética, algo que tendemos a transpor para a nossa vida diária, muitas vezes por 

uma questão de satisfação e agrado, por um embelezamento da vida que levamos. O grau 

desta generalização e a forma como a realizamos varia de pessoa para pessoa, assim como 

os resultados que dela advém. A perfeição paralisa-nos quando não sabemos geri-la, 

quando lhe atribuímos dada importância e nada mais aceitamos.  

     No entanto, de boca em boca, circula a palavra mágica, banalmente, utilizada para 

caracterizar indivíduos com estes traços, que socialmente são até idealizados, na 

inconsciência das consequências que os acompanham. Sem nunca se pensar ao certo no 

que é, no significado desta mesma palavra.  

     Formalmente, o perfeccionismo é definido como uma disposição da personalidade 

caracterizada por esforços excessivos para um desempenho sem erros (perfeição), pelo 

estabelecimento de padrões pessoais excessivamente elevados e irrealistas, acompanhados 

por tendências de autoavaliações extremamente críticas, dúvidas sobre a qualidade do 

desempenho pessoal e um ênfase excessivo na precisão e organização (Flett & Hewitt, 

2002; Frost et al., 1990). Inicialmente foi conceptualizado como um construto 

unidimensional (Burns, 1980), mas atualmente, por possuir componentes pessoais e 

sociais, é aceite a sua natureza multidimensional (Frost et al., 1990; P. Hewitt & Flett, 

1991). 

     É uma disposição que afeta a vida na sua generalidade, no entanto não existe 

concordância na literatura relativamente aos domínios específicos que afeta. Reconhecesse 

que alguns perfeccionistas o demonstram em vários domínios, podendo ser um elemento 

predominante na generalidade das suas vidas, presente nos diferentes domínios que a 

compõem. Porém, predominam os indivíduos que apresentam comportamentos 

perfeccionistas em apenas alguns domínios específicos da sua vida (Stoeber & Stoeber, 

2009). 

     Como qualquer outra das peças que compõe a personalidade, o perfeccionismo tem o 

poder para influenciar os pensamentos dos indivíduos, sobre si próprios e sobre o 
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ambiente em que se inserem. A forma como pensamos pode afetar significativamente o 

nosso dia a dia, não só influencia a forma como nos sentimos, mas também como 

experienciamos o mundo que nos rodeia, as aprendizagens que nele fazemos e os 

comportamentos que adotamos. O perfeccionismo pode, assim, influenciar a qualidade de 

vida e o bem-estar de crianças, adolescentes e adultos, sendo considerado por alguns 

autores como um problema de saúde pública, merecedor de mais atenção (Flett & Hewitt, 

2012). 

     A qualidade de vida corresponde ao nível de satisfação (subjetiva) de cada indivíduo 

com a sua vida, globalmente e nas várias facetas que a constituem, das quais são exemplos 

o bem-estar físico, social, económico e psicológico (Ferreira et al., 2006).   

     Destacam-se alguns estudos que mostraram que o bem-estar era um preditor 

significativo da capacidade de aprendizagem dos adolescentes, da sua performance 

académica e do ajustamento escolar (Bücker et al., 2018; Lyubomirsky et al., 2005). 

Adolescentes com níveis mais elevados de bem-estar experienciavam uma maior 

satisfação com a vida e expectativas mais elevadas do que os seus pares (Eryılmaz, 2011). 

O bem-estar dos adolescentes e os fatores que o influenciam têm atraído a atenção de 

vários investigadores (Morrish et al., 2018).  

     Na literatura existente sobressai o papel do perfeccionismo no desenvolvimento e 

manutenção de problemas de saúde mental em jovens e adultos, que danificam a sua 

qualidade de vida. Por si só, o perfeccionismo não é uma perturbação psicopatológica, 

mas sim um fator etiológico e de risco para o seu desenvolvimento, sendo, assim, um 

aspeto central e agravador da sintomatologia patológica (Suh et al., 2019). Níveis elevados 

de perfeccionismo associam-se a ansiedade, depressão, perturbação obsessiva compulsiva 

e perturbações alimentares (Starley, 2019). A própria eficácia do tratamento destas 

patologias depende do ênfase dado ao perfeccionismo ao longo do processo de 

intervenção (Morris & Lomax, 2014). 

     Dentro da elevada variedade de consequências que resultam da manutenção de níveis 

elevados de perfeccionismo, Flett e Hewitt (2014) destacam três razões fundamentais para 

os reduzir e promover a resiliência. 

     A primeira converge com a multiplicidade de investigações que defendem a suposição 

de que as camadas mais jovens apresentam, com elevada frequência, formas problemáticas 
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de perfeccionismo e que a sua prevalência poderá estar a aumentar. A elevada e rápida 

proliferação do perfeccionismo é um fenómeno perturbador, sobretudo tendo em conta a 

sua associação às restantes razões fundamentais de prevenção. Ambas representam fatores 

de risco para a saúde e própria vida, e são, respetivamente, a orientação negativa para a 

procura de ajuda e o risco de suicídio (Flett & Hewitt, 2014). 

     Vários estudos indicam que, perante a necessidade de ajuda, uma percentagem elevada 

de perfeccionistas se opõem a procurá-la e podem mesmo negar esta necessidade, de 

forma a manter a “imagem” pessoal idealizada de perfeccionismo que apresentam. A 

necessidade de manutenção desta imagem é especialmente prevalente nos perfeccionistas 

mais inseguros (Flett & Hewitt, 2014). Uma investigação focada neste fenómeno em 

alunos do ensino secundário revelou a existência de uma associação entre a necessidade de 

esconder imperfeições e a presença e/ou disposição de atitudes de procura de ajuda, de 

caráter negativo, e a um traço de autoretração (manter os seus problemas apenas para si 

próprio; não partilha), de caráter positivo (DeRosa et al., 2014).  

     A informação existente sugere que os indivíduos que apresentam esta preocupação com 

a perceção dos outros sobre si, particularmente se os outros o percecionam como perfeito, 

não procurarão ajuda. Pensa-se que o ato de procurar ajuda é considerado pelos 

perfeccionistas uma confissão aberta de fracasso e de ausência de perfeição. Esta 

suposição é o pilar da oposição a pedir ajuda. Infelizmente, tal significa que a angústia e 

desamparo, experienciados por muitos perfeccionistas, permaneceram escondidos numa 

fachada de invulnerabilidade aparente (Flett & Hewitt, 2014). 

     O encobrimento da dor psicológica e social por inúmeros jovens perfeccionistas é ainda 

mais perturbadora à luz do número de estudos que sugerem e relatam relações entre o 

perfeccionismo e o risco de suicídio (Flett & Hewitt, 2014). 

     A realização de autópsias psicológicas com os pais de 33 menores e jovens adultos do 

sexo masculino que decidiram terminar a sua vida, permitiu concluir que cerca de 71.4% 

destes jovens tinham expectativas excessivamente elevadas e exigiam muito de si. Muitos 

dos pais descreveram que muitos destes rapazes e jovens homens incorporavam uma 

postura dissimulatória (fenómeno descrito no ponto anterior) que dificultou, ou 

impossibilitou, a deteção das suas ideações e intenções suicidas (Törnblom et al., 2013). 
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     Jacobs et al. (2009), realizou um estudo longitudinal, em que 439 adolescentes com 

patologias depressivas foram avaliados em 3 momentos distintos (baseline, após 6 

semanas, após 12 semanas) do processo terapêutico. Os resultados obtidos neste estudo 

não só indicavam a relação entre o perfeccionismo e a sintomatologia depressiva, com 

pensamentos e ideação suicida, mas também que era um obstáculo ao tratamento, pois 

mostrou-se um fator prejudicial e impeditivo de progressão. Os adolescentes deprimidos 

que obtiveram pontuações de perfeccionismo no percentil 90 ou superior na baseline, 

associavam-se a uma probabilidade particular e significativamente superior de 

continuarem a apresentar ideação suicida elevada após as 12 semanas de tratamento. 

Apesar de existirem reduções no perfeccionismo e dos sintomas patológicos consequentes, 

nas crianças com níveis elevados de perfeccionismo, observam-se piores resultados de 

tratamento, ou seja, apenas ligeiras reduções ou ausência de mudanças (Jacobs et al., 

2009). Foi também demonstrada, em crianças e adolescentes que se encontravam em 

tratamento psiquiátrico ambulatório, a associação entre o perfeccionismo e a ideação 

suicida (Roxborough et al., 2012). A literatura é concordante na ação do perfeccionismo 

enquanto fator de risco para comportamentos de automutilação, nesta faixa etária 

(O’Connor et al., 2012). Estes dados expressam a possível fatalidade do perfeccionismo, 

nomeadamente considerando a sua ligação ao sofrimento psicológico e sentimentos de 

desamparo (Flett & Hewitt, 2014).  

     Apesar do elevado foco às suas consequências mais extremas e mesmo fatais, o 

perfeccionismo não se expressa exclusivamente a nível psicopatológico, muito pelo 

contrário. Muitos são os comportamentos expressos pelos alunos no contexto escolar 

originados por elevados traços perfeccionistas, que apesar de não alcançarem um limiar 

patológico, influenciam significativamente as suas vidas e a qualidade da sua 

aprendizagem. Esta influência acentua-se porque para uma aprendizagem de qualidade e 

um bom desempenho académico as crianças necessitam de se encontrar saudáveis (física e 

mentalmente), pois também a saúde influencia positivamente a motivação da criança para 

aprender, o envolvimento nos trabalhos escolares, e a aquisição das competências de 

aprendizagem (Basch, 2011). 

     Por tudo isto, o impacto do perfeccionismo no domínio da Educação, particularmente 

no seio do contexto escolar, manifesta-se através de alterações nos alunos que variam 

quanto ao grau de expressão, passando por vezes despercebidas. A nível comportamental e 
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emocional, podem verificar-se expressões problemáticas de raiva (p.e. agressão física e 

verbal) (Hewitt et al., 2002; Öngen, 2009), sentimentos de fracasso, culpa e vergonha 

(Hewitt & Flett, 1991) e oposição a ir para a escola (absentismo escolar) (Atkinson et al., 

1989). A nível social, o perfeccionismo é um fator de risco de isolamento, induzido pela 

elevada defensividade e hipersensibilidade ao criticismo (Flett et al., 2012; Roxborough et 

al., 2012), e de ansiedade social. A nível psicossomático, são características dores de 

cabeça e/ou enxaquecas (Kowal & Pritchard, 1990), e problemas a nível da qualidade e 

quantidade de sono (insónia) (Azevedo et al., 2010). Por último, a nível do desempenho 

escolar, o detrimento da eficácia e da performance (Starley, 2019), expresso pelo aumento 

de erros (Starley, 2019), comportamentos de autossabotagem (Kearns et al., 2007) e 

desenvolvimento de burn-out académico (Saviz & Naeini, 2014).  

     Não obstante, perante estes indicadores, é importante ter sempre em consideração a 

complexidade e variedade interindividual, assim como as características específicas e 

concretas à situação, e, ainda, da possível presença de comportamentos que não se 

apresentam associados ao perfeccionismo na literatura existente (Starley, 2019).      

     Apesar da experiência de consequências adversas devidas ao perfeccionismo, a 

perceção de benefícios por parte do indivíduo no seu estado presente pode atuar como um 

obstáculo à mudança, principalmente se se encontrarem numa área de valor pessoal a que 

atribua particular importância (Starley, 2019). Também o tempo, mais precisamente a 

duração do estado de perfeccionismo, reforça os comportamentos e cognições 

perfeccionistas tornando-os mais estáveis (Siegle & Schuler, 2000). O impacto da 

associação benefício-perfeccionismo, efetuado pelo indivíduo, na mudança destes traços é 

proporcional à duração deste estado, ou seja, quanto maior for o período de existência de 

comportamentos e cognições perfeccionistas mais difícil será a sua mudança (Starley, 

2019).      

     Estes dados conferem um grau de urgência à necessidade de respostas adequadas para 

combater o perfeccionismo (Flett & Hewitt, 2014) e subsequentemente prevenir as suas 

consequências na qualidade de vida. Uma das possíveis soluções que apresenta um maior 

nível de adequação para dar resposta a esta problemática é a intervenção precoce, baseada 

na criação de estratégias que respondam às necessidades contextuais e individuais.  
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     Atendendo à natureza dos perfeccionistas e do próprio construto, o aparecimento de 

problemas de saúde mental ocorre, com frequência, no decurso da vida adulta, uma vez 

terminado o percurso escolar. Esta tendência faz sobressair o possível fracasso da escola 

na prestação de apoio aos indivíduos perfeccionistas, paralela à ausência de conhecimento 

de métodos para a transmissão de conhecimentos e alerta dos funcionários, encarregados 

de educação e dos próprios jovens para esta temática (Flett & Hewitt, 2014).  

     Apesar de se conhecerem alguns dos fatores que influenciam o desenvolvimento do 

perfeccionismo, bem delineados na literatura, não é compreendida de que forma 

influenciam o seu desenvolvimento, com a exceção dos fatores parentais sobre os quais se 

encontra uma vasta e variada quantidade de estudos empíricos (Blum et al., 2014; Stricker 

& Preckel, 2022). É um consenso na literatura que as raízes do desenvolvimento do 

perfeccionismo se encontram na infância, mas é pouco compreendido o que leva a que 

algumas crianças e adolescentes o desenvolvam e outros não (Stoeber & Childs, 2011). 

Pelo mesmo motivo não se encontram definidas etapas para o seu desenvolvimento. Esta 

lacuna de informação deixa pouco claro qual será a idade em que é mais oportuna, 

apropriada e eficaz o desenvolvimento de uma intervenção que vise a prevenção do 

perfeccionismo. 

     Apesar da conotação mais negativa destas informações, quando conjugadas com o 

conhecimento de na fase média da adolescência (dos 13 aos 16 anos) o perfeccionismo já 

é evidente e encontra-se cristalizado, permite limitar o início do desenvolvimento do 

perfeccionismo ao período da infância e das fases iniciais da adolescência (Starley, 2019). 

Sabendo que algumas crianças entre o quarto e o sexto ano (no início da adolescência) já 

apresentam algumas cognições e comportamentos perfeccionistas (Gilman & Ashby, 

2003), que entre estas etapas ocorrem alterações significativas a nível escolar (Correia & 

Pinto, 2008) e que ao nível do desenvolvimento (Blum et al., 2014) as deixa mais 

vulneráveis, esta poderá ser a faixa etária onde se encontra o ponto de interiorização do 

perfeccionismo. A pré-adolescência é um período igualmente importante para o 

desenvolvimento da qualidade de vida e do bem-estar (Froh et al., 2009). Por conseguinte, 

Flett & Hewitt (2014) acreditam que é entre estas faixas etárias que se encontra o instante 

mais adequado para a prevenção eficaz do perfeccionismo, sendo de elevada prioridade e 

relevância determiná-lo. 



Introdução 
 

 

O Impacto do Perfeccionismo na Qualidade de Vida e Bem-estar de crianças,  

face à transição do 1º para o 2º ciclo, do Ensino Básico 7 
 

     Atualmente, o papel da escola não se cinge à transmissão de conhecimentos ou mesmo 

o desenvolvimento de competências de aprendizagem (Ainley, 1999; Ainley & Sheret, 

1992; Anderson & Bourke, 2000; Baade et al., 2020; Bryk et al., 1993). A escola assume 

uma responsabilidade na educação para a cidadania, pela transmissão da linguagem e 

comportamento socialmente adequados, as normas sociais, tabus, regras e regulamentos, e 

transmissão de informação e comportamentos que promovam a saúde dos alunos (Baade 

et al., 2020; Bryk et al., 1993). 

     O psicólogo educacional é um elemento essencial para o desenvolvimento destas 

aprendizagens e cumprimento destas metas, em virtude das suas competências. A análise 

das ideias chave da literatura existente, o alicerce do trabalho que desenvolve, a sua 

capacidade de alteração de atitudes, de empoderamento e de trabalhar em diferentes níveis 

ecossistémicos, qualificam-no para a criação e aplicação de intervenções adequadas e 

eficazes (Starley, 2019). 

     Assim sendo, no primeiro capítulo deste trabalho serão apresentados os principais 

modelos e perspetivas teóricas do perfeccionismo, a sua ligação relacional com a 

qualidade de vida, e as principais características do período de desenvolvimento da pré-

adolescência e dos desafios que atravessam na sua vida escolar. De seguida, serão 

apresentados o propósito, objetivos e hipóteses do presente estudo, e descritas as suas 

principais características e o procedimento adotado. Nos últimos dois capítulos, são 

comunicados e discutidos os principais resultados encontrados através deste estudo, e 

expostas as inferências que permitiu concluir. 
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CAPÍTULO 1: ENQUADRAMENTO TEÓRICO 

 

1.1.  Modelos de Perfeccionismo 

     O presente estudo alicerça-se no modelo delineado por Hewitt e Flett (1991), dois dos 

principais investigadores e autores na área do perfeccionismo, que categoriza este 

construto em três dimensões: o perfeccionismo auto-orientado, o perfeccionismo orientado 

para o outro e o perfeccionismo socialmente prescrito (Hewitt & Flett, 1991). 

     A dimensão do perfeccionismo auto-orientado caracteriza-se pela enfatização do foco 

do indivíduo nas suas próprias características, comportamento e nos resultados que obtém 

através do mesmo. Pode ser evidenciada, por exemplo, pela criação de expectativas 

pessoais muito elevadas, associadas ao autocriticismo quando não se concretizam (Hewitt 

& Flett, 1991). 

     Em oposição, a dimensão do perfeccionismo orientado para o outro expressa-se através 

da definição de expectativas muito elevadas para os outros, ou seja, o foco do indivíduo 

situasse no comportamento de outras pessoas (Hewitt & Flett, 1991). 

     Na dimensão do perfeccionismo socialmente prescrito o foco do indivíduo encontra-se 

nos pensamentos e/ou opiniões de outros acerca de si mesmo, manifestando-se nas 

perceções, crenças, valores e normas do próprio (interiorizadas através da socialização), 

por exemplo, o indivíduo percecionar que os outros exigem que seja perfeito (Hewitt & 

Flett, 1991). 

     A escolha deste modelo como pilar do projeto baseou-se não só nas evidências 

empíricas que o validam, por considerar e definir diferenças ao nível desenvolvimental 

para estas três dimensões, e por considerar diferentes dimensões do perfeccionismo ao 

nível individual, permite uma análise mais rica e aprofundada do fenómeno em estudo. Os 

autores (Flett et al., 2016) consideram que o perfeccionismo orientado para os outros 

surge, de forma significativa, mais tarde que as outras duas dimensões, sendo considerada 

apenas a partir da fase intermédia da adolescência. 

     Este não é o único modelo que visa a conceptualização e categorização do 

perfeccionismo, pelo contrário. Perante várias conceptualizações distintas e a ausência de 

consenso entre autores na literatura existente, foi proposta a conjugação das várias 
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dimensões atribuídas a este construto no âmbito de diversos estudos e modelos, 

contemplando a variedade de conceptualizações existentes. Dela resultaram duas 

dimensões que simplificam a complexidade do construto e possibilitam a comparação de 

diferentes escalas e estudos (Dunkley et al., 2000; Frost et al., 1993; Stoeber & Otto, 

2006a). 

     A dimensão designada por Preocupações Avaliativas (PA) inclui as facetas do 

perfeccionismo associadas com o medo e preocupações em cometer erros, acompanhado 

por uma tendência para reagir de forma negativa a manifestações de imperfeição, e com os 

julgamentos e avaliações do próprio por outros. Além disso, estão nela englobadas as 

dúvidas relativas às próprias ações e os sentimentos de discrepância entre as expectativas 

pessoais e a performance real. Diversos estudos associam esta dimensão a características, 

processos e resultados adversos (ex. neuroticismo, coping mal adaptativo, …) que afetam 

negativamente o indivíduo. É igualmente associada a níveis mais elevados de indicadores 

de mau ajustamento e perturbação psicológica (Gotwals et al., 2012; Stoeber & Otto, 

2006a). 

     Paralelamente, a dimensão designada por Padrões Pessoais (PP) inclui as facetas do 

perfeccionismo relacionadas com o estabelecimento de padrões pessoais elevados 

(representativos do conceito de perfeição), e, à procura auto-orientada e realização de 

esforços para alcançá-los. Esta dimensão, ao invés da anterior, foi associada a 

características, processos e resultados positivos (p.e. consciência e coping adaptativo) que 

afetam positivamente o indivíduo. É ainda associada a níveis elevados de bem-estar 

subjetivo e ajustamento psicológico (Gotwals et al., 2012; Stoeber & Otto, 2006a). 

     Devido às consequências opostas que estas dimensões têm no bem-estar individual, a 

dimensão preocupações avaliativas é considerada e comumente denominada de 

perfeccionismo mal-adaptativo, e a dimensão padrões pessoais de perfeccionismo 

adaptativo (Gotwals et al., 2012; Stoeber & Otto, 2006a), cuja relevância será abordada no 

tópico seguinte.   

 

1.2.  Perfeccionismo Adaptativo vs. Perfeccionismo Mal-adaptativo 

     Em virtude da noção do perfeccionismo como característica de personalidade é 

assumida a sua potencialidade para a adaptação e resultados positivos, dependendo das 
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restantes características e comportamentos do indivíduo. Tal leva a que diferentes autores 

se posicionem polarmente quanto à adaptabilidade do Perfeccionismo, não obstante a 

aceitação unânime da diferenciação de perfeccionismo e de psicopatologia (Rice et al., 

2016). 

     Num extremo, encontram-se os defensores da natureza problemática que põe em causa 

a saúde e integridade individual, nomeadamente mal-adaptativa do Perfeccionismo (Rice 

et al., 2016).  

     No seu estudo com uma amostra não-clínica (saudável), Stoeber e Hotham (2013) 

verificaram que as características perfeccionistas consideradas mal-adaptativas (por 

investigadores e clínicos) eram percecionadas e experienciadas como socialmente 

desejáveis. Estes resultados demonstram o quão enraizado o perfeccionismo se encontra 

nos ecossistemas sociais, ao ponto de ser socialmente aceite e desejável. 

     No extremo oposto encontram-se os defensores da existência de benefícios resultantes 

do perfeccionismo, favorecendo a sua natureza adaptativa (Rice et al., 2016). A satisfação 

de vida elevada (Wang et al., 2009), níveis mais baixos de depressão (Afshar et al., 2011), 

aumento na performance (Lundh, 2004) e maior popularidade entre os pares (Gilman et 

al., 2011), são exemplos dados, com base em resultados obtidos em diversos estudos, para 

sustentar esta premissa. Esta perspetiva introduz a existência adicional de uma faceta 

adaptativa no estabelecimento de padrões elevados, porém na ausência da sua associação 

com níveis elevados de autocriticismo (Rice et al., 2016). Aceitam, inclusivamente, que 

estes padrões podem ser motivadores, representando um enorme desafio à evidência e 

destaque das consequências negativas que advêm do perfeccionismo (Rice et al., 2016; 

Starley, 2019). 

     As duas perspetivas têm fortes implicações no domínio educativo, considerando a 

forma distinta com que contemplam as variáveis motivacionais consequentes de 

comportamentos e crenças relativos ao desempenho (Bong et al., 2014; Rice et al., 2016; 

Starley, 2019). Em concordância com a informação apresentada no tópico anterior, é 

considerada na literatura a existência de associações entre as duas dimensões, resultantes 

da conjugação dos vários modelos de perfeccionismo, e do caráter adaptativo e mal-

adaptativo do perfeccionismo. Estas relações têm como base evidências empíricas, que se 

apresentaram em vários estudos.  
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     A dimensão das preocupações perfeccionistas é predominantemente associada a 

indicadores de mau ajustamento e perturbação psicológica, por exemplo a níveis mais 

elevados de medo de fracassar, stress, depressão, ansiedade e queixas somáticas, em 

adolescentes. Complementarmente associa-se a níveis mais baixos de confiança académica 

e de satisfação com a vida, quer a nível do self, familiar ou escolar (Stoeber & Otto, 

2006b). 

     Já a dimensão de padrões pessoais associa-se a indicadores de bem-estar subjetivo e de 

ajustamento psicológico, por exemplo a níveis mais elevados de esperança para o sucesso, 

de motivação para frequentar a escola, de orientação para o trabalho e para dominar a 

matéria (que resultam num número de horas de estudo semanal mais elevado, e melhor 

preparação paras as provas académicas), aceitação pelos pares e desempenho académico 

(por indicação da média), em adolescentes. Paralelamente, associa-se a valores de 

autoestima, confiança académica e satisfação com a vida mais elevados (Stoeber & Otto, 

2006b). 

     Enquanto os resultados encontrados para a natureza mal-adaptativa do perfeccionismo 

surgem de forma consistente, os resultados relativos à existência de uma faceta adaptativa 

são mistos. Esta ocorrência é justificada pela definição ambígua de padrões 

perfeccionistas, por não diferenciar expectativas de alcançar a perfeição de expectativas de 

alcançar a excelência - dar o melhor subjetivo (Gaudreau, 2019; Osenk et al., 2020).   

1.3.  Novas Perspetivas: O Excelentismo 

     A noção “Optimalist” é empregue no ramo da Psicologia Positiva para descrever um 

indivíduo que tenha objetivos elevados, mas realistas, associados a um mindset de 

crescimento pessoal e não ao desejo de atingir a perfeição. Associa-se também a esta 

noção uma maior probabilidade de sucesso e felicidade, resultantes da perspetiva de 

compaixão pelo próprio e pelos outros (Starley, 2019). Greenspon (2000) preconiza a 

natureza oxímora do termo “perfeccionismo adaptativo”, que expõe a necessidade de ser 

considerada a distinção entre perfeccionismo e um desempenho direcionado para alcançar 

a excelência. 

     Baseado nestas premissas, Gaudreau (2019) desenvolve o Modelo de excelentismo e 

perfeccionismo. Este Modelo introduz a distinção entre o perfeccionismo e o 

excelentismo: Ambos caracterizam indivíduos com uma necessidade elevada de sucesso, 
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que se distinguem pela forma de estabelecer objetivos e pelo comportamento que adotam 

para os alcançar. No excelentismo o alcance da excelência associa-se a um sentimento de 

gratificação, mas no perfeccionismo a gratificação só surge aquando do alcance da 

perfeição (que ultrapassa a excelência); os padrões de cada um são construtos distintos, 

que, no entanto, se correlacionam, pois aqueles que pretendem alcançar a excelência só se 

focam na excelência, mas aqueles que pretendem alcançar a perfeição, integram a 

excelência no seu processo (Gaudreau, 2019, 2021). 

     O excelentismo é assim definido como uma propensão para definir e lutar para alcançar 

objetivos elevados e exequíveis (realistas), através de um desempenho marcado pelo 

esforço, envolvimento, determinação e flexibilidade. Expressões prototípicas deste 

fundamento são, por exemplo, muito bom, competente, realizado, sucesso, notável e capaz 

(Gaudreau, 2019). Já o perfeccionismo é definido, neste modelo, como uma propensão 

para definir objetivos com base em idealizações pessoais de perfeição, e um desempenho 

inflexível, assente em padrões excessivamente elevados. Desproporcionado, extremo, 

desnecessário, demasiado, irracional, sem falhas, impecável, e exatidão são exemplos de 

expressões que complementam esta definição. Adicionalmente, a experiência de dúvidas 

do próprio sobre as suas ações e preocupações avaliativas surgem apenas em quem 

persegue a perfeição (Gaudreau, 2019). 

     Na secção anterior, que apresenta a possível categorização do perfeccionismo em 

adaptativo ou não adaptativo, é referida a disparidade entre estudos, com resultados mistos 

entre si. Uma vez considerado o excelentismo, estatisticamente, as associações positivas 

encontradas entre os padrões perfeccionistas e o desempenho académico desapareceram, 

apoiando a necessidade de consideração deste modelo e desta dimensão (Gaudreau et al., 

2022). 

1.4.  Desenvolvimento do Perfeccionismo: Relação com a Auto-estima 

     Apesar de existirem poucos dados relativos ao desenvolvimento do perfeccionismo o 

Modelo Integrado do Desenvolvimento do Perfeccionismo postula que os fatores parentais 

(ex., estilo parental), os fatores ambientais (ex., contexto escolar), e os fatores mais 

amplos de nível individual (ex., temperamento e personalidade) influenciam 

significativamente o desenvolvimento do perfeccionismo (Flett et al., 2002). Uma 

característica pertencente aos fatores mais amplos de nível individual comumente 
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associada ao perfeccionismo é a autoestima global (Rosenberg et al., 1995), que 

corresponde à avaliação subjetiva realizada pelo indivíduo acerca do seu valor próprio 

(Donnellan et al., 2011). Essencialmente, é uma autoapreciação, não corresponde 

inevitavelmente ao perfil objetivo de características e competências do próprio, ou seja, 

não é uma verdade absoluta mas apenas a perceção do próprio sobre si mesmo (Orth & 

Robins, 2022). 

     A autoestima pode ser discriminada pela esfera dimensional em que o sujeito se está a 

autoavaliar. Assim, a autoestima global corresponde à autoavaliação do valor individual 

geral, enquanto a autoestima de domínio específico é a autoavaliação das características e 

capacidades num domínio específico (ex., relações sociais, escola, e aparência física) 

(Donnellan et al., 2011; Marsch, 1990).  

     Muitos estudos relacionam a baixa autoestima a uma variedade de problemas 

psicológicos (comportamentais e emocionais), corroborando o papel da autoestima no 

desenvolvimento de dificuldades psicológicas, nas quais se pode inserir o perfeccionismo 

(Hosogi et al., 2012; Orth & Robins, 2022; Stricker & Preckel, 2022). Por outro lado, uma 

autoestima saudável assume um papel essencial no desenvolvimento psicológico da 

criança (Hosogi et al., 2012). O “Preventing Suicide: A Resource for Teachers and Other 

School Staff” da Organização Mundial de Saúde (World Health Organization Mental 

Behavioural Disorders Team, 2000), retrata a autoestima positiva como um fator protetor 

nas crianças e adolescentes, para o sofrimento mental e desânimo, ao permitir que lidem 

de forma adequada com situações de vida difíceis e geradoras de stress. A autoestima 

positiva permite esta proteção pela sua associação a um nível elevado de autoeficácia, que 

aumenta o uso de estratégias autorregulatórias adaptativas (Pintrich & De Groot, 1990), e 

promove motivação, funcionando como um recurso de coping eficaz após um insucesso 

(Baumeister et al., 2003). 

     As perspetivas teóricas iniciais referentes à relação da autoestima com o 

perfeccionismo discordavam quanto à sua ordem temporal, concretamente, qual dos dois 

era o preditor e a consequência. Diferentes investigadores assumem diferentes perspetivas, 

concretamente, que uma baixa autoestima é resultante do perfeccionismo (Horney, 1950), 

e em oposição, que o perfeccionismo advém de uma baixa autoestima (Adler, 1956), ou, 

ainda, que esta relação é bidirecional (Sorotzkin, 1985). No entanto, é consistentemente 

aceite entre os vários autores a existência de uma relação negativa entre os dois construtos. 
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     No seu estudo, Stricker e Preckel (2022) verificaram que a auto-estima global, 

influenciou o desenvolvimento do perfeccionismo, como postulado no Modelo Integrado 

do Desenvolvimento do Perfeccionismo. Os resultados obtidos neste estudo mostraram 

que o desenvolvimento das facetas dos padrões perfeccionistas e das preocupações 

perfeccionistas é impactado pela autoestima global, eficácia académica, satisfação escolar 

e pressão parental de forma distinta. Como esperado, obtiveram expectativas mais fortes 

de ser bem-sucedido, e a tendência para definir objetivos mais elevados para o próprio nas 

pessoas com uma autoestima global superior. Destas relações pode resultar um aumento 

gradual dos padrões pessoais. Verificaram ainda que uma autoestima global mais baixa 

confere um maior risco para desenvolver dúvidas sobre as próprias competências (Stricker 

& Preckel, 2022). 

     Fetvadjiev e He (2019) verificaram, através do seu estudo, que a autoestima global 

pode prever longitudinalmente alterações nas facetas do perfeccionismo. A autoestima 

global relaciona-se longitudinal, bidirecional e positivamente com a autoconsciência que 

se associa aos padrões pessoais, e negativamente com o neuroticismo que, por sua vez, se 

associa com as preocupações com os erros e dúvidas. 

     Estes estudos demonstram a potencialidade da autoestima em possibilitar que sejam 

realizadas algumas aferições relativamente ao perfeccionismo, ou ao seu subsequente 

desenvolvimento. Tais aferições devem ter em base o Modelo Integrado do 

desenvolvimento do perfeccionismo, pois este não é exclusivamente influenciado pela 

autoestima, mas também por outros fatores de ordem individual e por fatores parentais e 

contextuais. 

1.5.  O Impacto do Perfeccionismo na Aprendizagem 

     A confiança do próprio em si mesmo influencia a sua disposição para correr riscos, que 

é necessária para o estabelecimento de novas aprendizagens (Norman & Hyland, 2003). 

Indivíduos com uma autoestima baixa tendem a evitar feedback que possa afetar e mesmo 

lesar a sua autoestima, o que leva a um afastamento do processo de aprendizagem 

(Covington, 1989), comprometendo a qualidade das suas aprendizagens. 

     Atendendo aos quadros teóricos da autoestima e do perfeccionismo, é possível 

identificar variações motivacionais consequentes da auto-estima global que podem 

influenciar as várias facetas do perfeccionismo, e que subescrevem à teoria sociocognitiva 
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da personalidade de Bandura (Stricker & Preckel, 2022). Uma autoestima global elevada 

associa-se à adoção de abordagens motivacionais que permitem alcançar objetivos 

elevados, contribuindo para o aumento da autoestima, e consequentemente, para a 

evolução dos objetivos pessoais. Por outro lado, uma auto-estima global baixa associa-se à 

adoção de uma postura de evitamento, que permita prevenir fracassos e consequências 

associadas como forma de autoproteção. Este padrão comportamental resulta numa menor 

probabilidade de sucesso e, com o passar do tempo, torna propício o desenvolvimento de 

dúvidas sobre o próprio (sobre as suas competências e ações) e de preocupações relativas a 

consequências de erros (Stricker & Preckel, 2022).   

     Também o desempenho académico e o próprio envolvimento escolar são postos em 

causa perante níveis elevados de perfeccionismo (Kljajic et al., 2017; Shahar et al., 2006; 

Shih, 2011; Verner-Filion & Gaudreau, 2010).   

     A relação longitudinal entre o perfeccionismo e o desempenho académico permanece 

pouco clara. Alguns autores reportam resultados que assumem o perfeccionismo como 

uma consequência do sucesso académico (Bieling et al., 2003; Damian et al., 2017), no 

entanto, a maioria dos estudos focam a influência do perfeccionismo no subsequente 

desempenho académico (Kljajic et al., 2017; Shahar et al., 2006; Verner-Filion & 

Gaudreau, 2010). 

     No seu estudo longitudinal a curto-prazo realizado com estudantes universitários, 

Verner-Filion e Gaudreau (2010) verificaram que o perfeccionismo socialmente prescrito 

(PSP) se correlacionava negativamente com a média dos alunos. Observaram também que 

os perfeccionistas PSP eram igualmente motivados pela necessidade de alcançar sucesso e 

o evitamento de erros, o que levou a uma inferior performance académica e a uma 

satisfação académica diminuída. 

     De uma forma consistente, tem-se observado em vários estudos empíricos que tanto os 

padrões perfeccionistas como as preocupações perfeccionistas surgem como consequência 

do desempenho académico (Damian et al., 2017). Nesta perspetiva, um desempenho 

académico elevado produz um sentimento de eficácia académica, que por sua vez resulta 

numa maior probabilidade de um aumento ao nível do perfeccionismo auto-orientado, 

enquanto é desenvolvida uma crença de que o perfeccionismo é alcançável (Damian et al., 

2017). Simultaneamente, o sucesso académico pode levar a um aumento da perceção de 

que os outros têm expectativas elevadas e levar a um aumento da pressão sentida, o que 

resulta num aumento das preocupações perfeccionistas (Damian et al., 2017). Estes 
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resultados levam a que muitos creiam que o perfeccionismo e o sucesso académico se 

relacionam num processo de espiral negativa (Damian et al., 2017). 

     O envolvimento escolar é, em semelhança ao próprio perfeccionismo, um construto 

multidimensional, que engloba 3 dimensões: o envolvimento comportamental, o 

envolvimento emocional e o envolvimento cognitivo (Fredricks et al., 2004, 2005). O 

envolvimento comportamental inclui a presença de uma conduta positiva - cumprimentos 

de regras, prestar atenção nas aulas, realizar os trabalhos no seu tempo devido - e a 

ausência de comportamentos disruptivos - envolvimento em problemas, fingir estar atento 

nas aulas. Já o envolvimento emocional compreende a presença de emoções positivas 

relacionadas com a escola como o entusiasmo, divertimento e interesse, e a ausência de 

emoções negativas associadas à escola como o aborrecimento. E, por último, o 

envolvimento cognitivo contém o investimento na aprendizagem, para além do que é 

requerido na escola, a procura de desafios, a demonstração de flexibilidade na resolução 

de problemas e trabalho árduo, o esforço para compreender e dominar conhecimentos e 

competências e usar estratégias metacognitivas na aprendizagem (Fredricks et al., 2004, 

2005). 

     O envolvimento escolar, na sua globalidade enquanto construto, associa-se 

positivamente com os resultados académicos como o sucesso académico, as aspirações 

educativas e a inscrição no ensino superior (Fredricks et al., 2004; Wang & Peck, 2013), e 

pode ser influenciado pela cultura, comunidade, família, educação e personalidade 

(Connell & Wellborn, 1991; Fredricks et al., 2004). 

     Sendo o perfeccionismo uma disposição de personalidade poderá assumir um papel no 

envolvimento escolar dos alunos, pois as diferenças individuais no perfeccionismo estão 

intimamente relacionadas aos processos motivacionais que têm mostrado dar energia, 

direcionar e regular as atitudes de um indivíduo e os seus comportamentos (Damian et al., 

2017; McClelland, 1985). 

     Destacam-se na literatura dois estudos realizados com alunos que abordam a relação 

entre o perfeccionismo e o envolvimento escolar. Os resultados diferem entre as relações 

dos objetivos perfeccionistas e das preocupações perfeccionistas com o envolvimento 

escolar. No primeiro estudo (Shih, 2011) os objetivos perfeccionistas relacionaram-se 

positiva com indicadores de envolvimento escolar (o esforço e a persistência), do 

envolvimento emocional (emoções académicas positivas como a curiosidade e o gosto), e 

do envolvimento cognitivo (comportamento orientado para assumir os problemas e 

encontrar soluções perante dificuldades académicas). Por outro lado, relacionaram-se 
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negativamente com estratégias de autossabotagem e com emoções académicas negativas. 

As preocupações perfeccionistas mostraram relações positivas com os comportamentos de 

autossabotagem e as emoções negativas.  

     No segundo estudo (Shih, 2012) foram encontradas, novamente, relações positivas 

entre os objetivos perfeccionistas e o envolvimento no trabalho escolar (Vigor, absorção e 

dedicação), e relações negativas para com o burnout académico. As preocupações 

perfeccionistas mostraram o inverso destas relações. 

     Os resultados encontrados sugerem que os objetivos perfeccionistas poderão trazer 

benefícios a nível académico associados ao envolvimento escolar dos alunos. Os alunos 

que definem objetivos pessoais elevados (excessivamente) e que demonstram expectativas 

perfeccionistas de si próprios tendem a demonstrar uma conduta mais positiva e a 

envolver-se menos em comportamentos disruptivos. Também tendem a experienciar 

emoções positivas e menos emoções negativas relativamente à escola, e a demonstrar mais 

esforço para compreender o material ensinado na escola e a utilizar mais estratégias 

metacognitivas na sua aprendizagem. No entanto, e considerando os modelos 

apresentados, é importante relembrar que estas relações se deverão a um mindset 

excelentista e não a um perfil de perfeccionismo (Gaudreau et al., 2022). 

 

1.6.  A Transição do 1º para o 2º ciclo: Sobreposição de eventos 

     O Sistema Educativo alberga muitas das considerações contextuais experienciadas no 

perfeccionismo, e algumas das características que o definem contribuem para o 

desenvolvimento e manutenção de traços perfeccionistas (Rice et al., 2016). Também a 

escola se insere no Modelo Integrativo do Desenvolvimento do Perfeccionismo, 

concretamente como um fator ambiental, sendo importante considerar as diferentes fases 

do percurso escolar dos alunos, principalmente as que poderão dar aso a uma maior 

instabilidade nas suas vidas (Flett et al., 2002).  

     A transição do 1º para o 2º Ciclo do Ensino Básico é um momento marcante no 

percurso escolar dos alunos, que envolve mudanças a vários níveis do meio escolar 

(Azevedo, 2002; Lopes, 2005). Estas mudanças podem interferir com o funcionamento 

adaptativo das crianças (Rudolph et al., 2001) ao envolver ajustamentos a diferentes 

níveis. Fisicamente, os alunos ingressam em escolas de maiores dimensões. Em termos de 

organização curricular, transitam de um regime de monodocência, que envolve um 
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professor titular, uma menor diversidade de disciplinas lecionadas sempre na mesma sala 

de aula, para um regime de pluridocência, caracterizado por um maior número de 

disciplinas diversificadas, cada uma lecionada por um professor específico, em diferentes 

salas de aula, o que adiciona a atribuição de um horário semanal (de Leça Correia & Pinto, 

2008). Academicamente, os alunos são pressionados para o sucesso académico, 

deparando-se com expectativas mais elevadas quer por parte de professores, quer por parte 

dos pais (Wenz-Gross et al., 1997). O insucesso escolar tem um impacto negativo na auto-

estima e na perceção de autoeficácia, podendo resultar eme pode conduzir a dificuldades 

de adaptação social e de aceitação por parte dos colegas. O insucesso no rendimento 

escolar é, por estes motivos, um forte agente de stresse e uma frequente causa de procura 

de apoio e mesmo consulta psicológica (Santos & Peixoto, 2017; Trianes et al., 2002). 

     As alterações nos níveis referidos impactam significativamente as ligações afetivas 

professor/aluno e aluno/colegas, ao torná-las mais dispersas, que por sua vez desencadeia 

sentimentos de falta de apoio nos alunos (Bento, 2007; Gutman & Midgley, 2000). As 

alterações na composição das redes sociais e o confronto com feedback avaliativo mais 

rigoroso, bem como a maior competição e pressão de desempenho, tornam esta transição 

desafiante ao ajustamento das crianças (Donnellan et al., 2006; Dusek & McIntyre, 2003). 

Consequentemente, a transição pode criar um desajuste entre as necessidades e emoções 

individuais dos alunos em desenvolvimento, e gerar experiências de requisitos contextuais 

alterados (Santos & Peixoto, 2017). 

     Mudanças desta natureza associam-se a sentimentos de incerteza e ambiguidade que, 

por sua vez, geram stress pondo em causa a qualidade de vida e bem-estar. Quando 

questionadas relativamente a este tema, as crianças partilham preocupações integradas nos 

domínios académico, procedimental e social (Akos & Galassi, 2004). 

     Esta transição coincide com uma fase crucial do desenvolvimento humano - a pré-

adolescência e início da puberdade. Esta fase, dos 10 aos 14 anos, é descrita na literatura 

como sendo um período distinto, no qual as mudanças que se apresentam mais manifestas 

na adolescência começam a tomar forma e a surgir, rapidamente, acompanhadas de uma 

sensação de descompensação interna e pelo aumento de conflitos nas relações, com 

colegas e com as figuras de referência (Mascia et al., 2023; Rogol et al., 2002). As 

mudanças podem ser integradas em três domínios: físico, cognitivo e social (Richter et al., 

2004). É também reconhecido como um dos períodos de transição que impacta 
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significativamente a vida adulta. Este impacto provém dos comportamentos que começam 

a ser adquiridos neste período (Blum et al., 2014). A saúde individual assume um caráter 

central, dada a velocidade elevada a que o desenvolvimento ocorre, nesta etapa, e, o 

profundo desenvolvimento cerebral (neuropsicológico) interfere com a forma como estes 

jovens pensam e agem sobre o seu ambiente (Casey et al., 2000; Compas et al., 2001; 

Giedd et al., 1999; Spear, 2010). 

     As mudanças físicas e hormonais são as primeiras grandes mudanças na pré-

adolescência, e coincidem com a maturação sexual (Dorn et al., 2019; Rogol et al., 2002).  

Estas mudanças biológicas têm impactos significativos nos domínios psicológico e social, 

que influenciam a aceitação física dos pré-adolescentes - a aceitação do seu corpo 

(Compian et al., 2009). Originam também novas experiências emocionais, das quais são 

exemplos os sentimentos de insegurança e de nervosismo (Zimmermann & Iwanski, 

2014).  O aumento da consciência do próprio género (Perry & Pauletti, 2011), resultante 

destas alterações, pode acentuar comportamentos estereotípicos (Hill & Lynch, 1983). 

Paralelamente, fatores como o início, status e o timing da puberdade afetam o ajustamento 

psicológico na fase inicial da adolescência (Susman & Dorn, 2009). 

     A flutuação dos níveis hormonais e o desenvolvimento do cérebro têm consequências 

no humor, podendo gerar alterações no mesmo e causar dificuldades na regulação 

emocional. Tal resulta nos padrões comportamentais, associados comumente aos pré-

adolescentes, como conflitos entre pais e filhos, e mesmo entre pares, a procura de 

sensações prazerosas e o desenvolvimento de interesses românticos (Goddings et al., 

2012).  

     O desenvolvimento de competências cognitivas (surgimento do pensamento abstrato) 

permite aos pré-adolescentes que pensem de forma abstrata sobre si próprios. Também 

estas alterações se relacionam com consequências pouco favoráveis, como um aumento do 

envolvimento em comportamentos de risco e de procura de sensações (Steinberg, 2005). 

Isto reflete-se no domínio psicológico, no processo de identificação que marca esta fase, o 

que significa que os pré-adolescentes começam a identificar-se com os seus pares e a 

entrar em conflito com figuras de referência (pais e professores) – a comparação e 

identificação com o seu grupo de referência é o mais importante. Os pré-adolescentes 

começam a redefinir sua relação com os pais e passam a dar mais importância a 

relacionamentos simétricos do que aos assimétricos (Agarwal et al., 2022; Cicognani & 
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Zani, 2010). A construção da sua individualidade e identidade inicia-se nesta fase da vida 

(Erikson, 1982). Os pré-adolescentes vivem um importante conflito entre a segurança do 

mundo da infância e o impulso de começar a criar sua própria identidade. Esta tarefa 

engloba o desafio da integração as diferentes representações da própria pessoa, tendo em 

consideração o ambiente envolvente, numa abstração global do self (Côté, 2009). 

     Como consequência, o peso dos fatores em que a criança se baseia para se autoavaliar 

altera-se, surgindo novos fatores (Almeida et al., 2000). Destacam-se principalmente, as 

relações mútuas com professores e amigos, os aspetos académicos (o aumento da ênfase 

nos resultados/notas e expectativas de desempenho), sociais, emocionais e físicos. Esta é 

uma etapa em que ocorrem várias mudanças consideráveis ao nível do desenvolvimento 

das facetas perfeccionistas, em intervalos tão curtos como 2 anos.   

     Tudo isto leva a que a pré-adolescência seja considerada um período de vulnerabilidade 

que aumenta o risco do surgimento de problemas, sobretudo no campo relacional e 

emocional (Anniko et al., 2019; Casas & González‐Carrasco, 2019). Algumas crianças já 

demonstram algumas tendências perfeccionistas, que nesta faixa etária, podem ser 

experienciadas como motivadoras e energéticas ou como um obstáculo e um stressor 

(Damian et al., 2017; Gilman & Ashby, 2003; Schuler, 2000). 

     A literatura existente mostra que a transição para o 2º ciclo é um dos eventos mais 

stressantes para os pré-adolescentes, impactando negativamente seu autoconceito, 

autoestima e desempenho académico (Coelho et al., 2017; Hensley, 2009; Zanobini & 

Usai, 2002). 

     Vários estudos demonstram que as mudanças biopsicossociais que ocorrem no 

processo de transição da criança para a adolescência aumentam o sofrimento físico e 

emocional, e os comportamentos de risco, fortalecem laços de amizade, mas diminuem o 

bem-estar subjetivo, principalmente se a puberdade ocorrer cedo (Brooks-Gunn & 

Furstenberg Jr, 1989; Brooks-Gunn & Warren, 1989; Mascia et al., 2023; Mendle et al., 

2012; Stice et al., 2001).  

     Observam-se consistentemente em estudos empíricos (Bolognini et al., 1996; Cole et 

al., 2001; Robins et al., 2002), reduções significativas no nível médio da auto-estima 

global, do nível académico e no autoconceito físico, do final da infância até o início da 

adolescência. Sobressaí a presença de uma visão pessoal negativa na fase inicial da 
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adolescência. Um estudo em que foram examinadas crianças do 4º ao 8º ano, identificou 

que o 6º ano demonstrava os valores de autoestima mais baixos. Este estudo revelou que 

os elementos que causam a auto-negação estão mais pronunciados e que os elementos de 

auto-aceitação estão reduzidos, nos alunos de 6º ano (Kokenes, 1974; Onetti et al., 2019). 

Muitos outros estudos semelhantes indicaram que os adolescentes mais novos (early 

adolescents) demonstram um decréscimo da autoestima (Hosogi et al., 2012). De acordo 

com  Eccles (1999), esta diminuição pode refletir uma incerteza normativa associada às 

múltiplas mudanças biológicas e ambientais que os indivíduos experienciam nesta fase de 

desenvolvimento. A diminuição do autoconceito académico pode refletir o aumento da 

pressão de desempenho e das expectativas de realização, bem como todas as mudanças 

estruturais e sociais decorrentes da transição de ciclo (Eccles & Midgley, 1989; Mascia et 

al., 2023).  

     Também Roeser et al. (2000) reportam que as perceções dos pré-adolescentes relativas 

à sua competência académica, à valorização da escola e a saúde emocional são todos 

preditores importantes das notas dos alunos, da conduta na escola e da qualidade de seus 

relacionamentos com os colegas. 

     Evans et al. (2018) examinou os dados empíricos existentes sobre o impacto da 

transição da educação primária para a secundária nos domínios psicológico e académico. 

Esta revisão permitiu observar que fatores de diferença individual, como níveis de 

capacidade cognitiva e emocional, género e competências socioemocionais, podem 

moderar a associação entre motivação e envolvimento académico de jovens adolescentes, 

autoconceito, o afeto em relação à escola e o seu interesse intrínseco pela escola. A 

revisão destacou ainda a importância do apoio social recebido de pais, professores e 

colegas para ajudar os alunos a sentirem-se mais seguros e socialmente aceitos durante 

esta experiência. 

1.7.  Contributo deste estudo 

     Tendo em conta a lacuna de informação existente relativamente ao desenvolvimento do 

perfeccionismo, e a elevada necessidade de intervir precocemente, devido às inúmeras 

consequências que põem em causa a qualidade da vida e das aprendizagens dos alunos, 

com o presente estudo pretende-se compreender de que forma variam os níveis de 

Perfeccionismo dos alunos e, paralelamente, da sua Qualidade de Vida e Bem-estar, ao 
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longo da transição do 1º para o 2º ciclo, do Ensino Básico. Estando aceite a estabilidade e 

cristalização do perfeccionismo na adolescência, com a análise dos diferentes anos 

escolares englobados nesta transição, pretende-se não só uma melhor compreensão do 

perfeccionismo durante a fase da pré-adolescência, mas também determinar se haverá um 

momento mais adequado para intervir com o objetivo da prevenção do desenvolvimento 

destes traços.  

     Complementarmente, este estudo tem como objetivos perceber de que forma variam as 

facetas do perfeccionismo, e a autoestima nesta faixa etária, para uma melhor 

compreensão deste processo. 

     Considerando estes objetivos, de modo a guiar a recolha de dados e a análise de 

resultados, definiram-se as seguintes questões de investigação: 

• Como evoluem os níveis de perfeccionismo perante a transição escolar do 1º para 

o 2º ciclo, do Ensino Básico? 

• Que alterações sofre a qualidade de vida perante a transição escolar do 1º para o 2º 

ciclo, do Ensino Básico? 

• O perfeccionismo impacta significativamente a qualidade de vida, nesta faixa 

etária? 

• Como evoluí a autoestima perante a transição escolar do 1º para o 2º ciclo, do 

Ensino Básico? 

• Em que ano escolar será mais adequado intervir de modo a prevenir o 

perfeccionismo? 

     Com base nas evidências empíricas e literatura existentes, nomeadamente a relação 

existente entre a autoestima e o perfeccionismo (Flett et al., 2002; Stricker & Preckel, 

2022), e os dados empíricos relativamente à sua evolução ao longo do desenvolvimento 

(Kokenes, 1974; Onetti et al., 2019; Stricker & Preckel, 2022), colocam-se as seguintes 

hipóteses:  

a) Os valores de Perfeccionismo aumentarão perante a transição de ciclo, ou seja, o 

quarto apresentará o valor mais baixo, e o sexto ano apresentará o valor mais 

elevado de perfeccionismo (4º< 5º < 6º);  

a1) Ambas as facetas do perfeccionismo – perfeccionismo auto-orientado e 

perfeccionismo socialmente prescrito - aumentarão perante a transição de ciclo, ou 

seja, o quarto ano apresentará o valor mais baixo, e o sexto ano o valor mais 

elevado (4º < 5º < 6º); 
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     E de acordo com os dados empíricos retratados na literatura, quer relativos às 

consequências do perfeccionismo, quer ao impacto conjunto da transição escolar e da 

puberdade (Mascia et al., 2023; Santos & Peixoto, 2017), colocam-se as seguintes 

hipóteses:  

b) a qualidade de vida diminuirá perante a transição de ciclo, ou seja, o quarto ano 

apresentará o valor superior dos três anos, e o sexto ano o valor mais baixo (4º > 5º 

> 6º);  

b1) a autoestima diminuirá perante a transição de ciclo, ou seja, o quarto ano 

apresentará o valor superior dos três anos, e o sexto ano o valor mais baixo (4º > 5º 

> 6º). 

     Hipotetiza-se também que quinto ano será o ano mais adequado para o 

desenvolvimento de uma intervenção que vise a prevenção do perfeccionismo e das suas 

consequências na qualidade de vida. 
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CAPÍTULO 2: MÉTODO 

 

2.1.  Design 

     A investigação assumiu um design transversal, pois o seu foco incidiu na comparação 

de diferentes sujeitos dos vários anos escolares – 4º ano do 1ºciclo, e 5º e 6º ano do 2º 

ciclo do Ensino Básico. Os dados em análise são de natureza quantitativa, recolhidos 

através de dois questionários com resposta em escala de Likert, que serão apresentados 

nesta secção. 

 

2.2.  Amostra 

     A amostra em estudo é composta por um conjunto de 114 alunos, a frequentar o 4º, 5º e 

6º ano do Ensino Básico, pertencentes a um Agrupamento de Escolas do Distrito de Leiria, 

selecionado por conveniência e atendendo à disponibilidade dos seus docentes. Os 

participantes que constituem a totalidade da amostra apresentam idades compreendidas 

entre os 9 e os 13 anos (M = 10.53, SD = 1.01), e uma percentagem muito aproximada de 

elementos do sexo masculino e do sexo feminino, como se pode verificar na tabela 1. Os 

alunos do 4º ano, que constituíram 39.5% da amostra, apresentam idades compreendidas 

entre os 9 e os 12 anos (M = 9.67, SD = 0.71), e são maioritariamente do sexo masculino 

(64.4%). Os alunos do 5º ano, que representam 28.9 % da amostra, apresentam idades 

compreendidas entre os 10 e os 12 anos (M = 10.58, SD = 0.56), e uma proporção 

semelhante de elementos do sexo feminino (48.5%) e masculino (51.5%). Por último, os 

alunos do 6º ano que compõem os restantes 31.6% da amostra, apresentam idades 

compreendidas entre os 11 e os 13 anos (M = 11.56, SD = 0.56), e uma proporção 

semelhante de elementos do sexo feminino (55.6%) e masculino (44.4%). A proporção de 

alunos de cada idade e a idade média em cada ano escolar podem ser observadas na tabela 

2 e 3, respetivamente. 

Tabela 1 

Frequência de alunos de cada sexo 

 Sexo N % 

Masculino 62 54.4% 

Feminino 52 45.6% 
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Tabela 2 

Frequência de idade dos alunos  

Idade  N % 

9 20 17.5% 

10 36 31.6% 

11 37 32.5% 

12 20 17.5% 

13 1 0.88% 

 

Tabela 3 

Frequência de alunos por ano escolar  

Ano Escolar N % 

quarto ano 45 39.5% 

quinto ano 33 28.9% 

sexto ano 36 31.6% 

 

2.3.  Instrumentos 

2.3.1. Escala de Perfeccionismo para Crianças e Adolescentes 

     A Child-Adolescent Perfectionism Scale (CAPS), é uma medida de autorrelato 

constituída por 22 itens, e reflete a conceptualização da Multidimensional Perfectionism 

Scale (MPS), criada por Hewitt e Flett, em 1991. Estas escalas distinguem-se pela faixa 

etária a que são destinadas e, por consequência, número de dimensões que avaliam: A 

MPS destina-se a adultos e avalia as 3 dimensões  do modelo de perfeccionismo proposto 

pelos autores – ‘perfeccionismo auto-orientado’, ‘perfeccionismo orientado para o outro’, 

e ‘perfeccionismo socialmente prescrito’–; já a CAPS avalia 2 dimensões, o 

‘perfeccionismo auto-orientado’ (expectativas pessoais excecionalmente elevadas e 

determinação para alcançar estas expectativas) e o ‘perfeccionismo socialmente prescrito’ 

(a crença ou perceção de que outras pessoas exigem a perfeição do próprio). A dimensão 

do ‘perfeccionismo orientado para o outro’ não é integrada na CAPS devido ao 

desconhecimento e necessidade de mais investigação relativamente ao período específico 

do desenvolvimento em que as pessoas começam a expectar e desejar perfeccionismo por 

parte de outros. Assemelham-se, na medida em que ambas as escalas foram contruídas de 
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forma que o conteúdo dos seus itens possua referências cognitivas e motivacionais focadas 

primariamente nas expectativas perfeccionistas prescritas pelo próprio ou por outros (Flett 

et al., 2016; Flett & Hewitt, 2014). 

     Os itens são apresentados a partir de uma estrutura frásica simples, e após uma análise 

do nível de leitura das instruções e dos itens, determinou-se que o nível de leitura 

necessário para responder à CAPS é o do 3º ano (Grade 3) (Flett et al., 2016). 

     É um instrumento com boas qualidades psicométricas, e uma das escalas mais 

utilizadas para a avaliação de perfeccionismo em crianças, apresentando valores de 

consistência interna elevados para as escalas de ‘perfeccionismo auto-orientado’ (0.81) e 

para ‘perfeccionismo socialmente prescrito’ (0.84). Apresenta 3 fatores. O primeiro 

constituído pelos 10 itens pertencentes à dimensão do perfeccionismo socialmente 

prescrito, explica 29.32% da variância. O segundo fator corresponde aos itens que 

compõem a dimensão de perfeccionismo auto-orientado, e explica 9.88% da variância. O 

terceiro fator, interpretado como um fator de direção de redação do item, englobando os 3 

itens formulados na negativa, explicam 6.27% da variância (Flett et al., 2016). 

     O valor teste-reteste após 1 ano é 0.65 para o perfeccionismo auto-orientado e 0.59 

para o perfeccionismo socialmente prescrito, após 3 anos, 0.51 e 0.35, respetivamente para 

cada escala e após 5 anos, 0.40 e 0.36, respetivamente para cada escala (Flett et al., 2016). 

     A diminuição dos valores de teste-reteste com o aumento do intervalo de tempo, pode 

ser justificada através de alguns dados obtidos em estudos longitudinais recentes focados 

na estabilidade temporal do perfeccionismo. Estes estudos revelam a existência, 

significativa, de heterogeneidade nas amostras, principalmente no que toca ao percurso de 

desenvolvimento, e às diferentes trajetórias desenvolvimentais, identificáveis a nível 

pessoal. Assim, esta diminuição não se deve exclusivamente às propriedades do 

questionário a ser utilizado (Flett et al., 2016). 

     A versão Portuguesa da CAPS: Escala de Perfecionismo de Crianças e Adolescentes 

(EPCA), foi desenvolvida e validada por Carmen Bento, Ana Telma Pereira, Jorge Manuel 

Saraiva e António Macedo, na Universidade de Coimbra. Apresenta características 

psicométricas boas e muito semelhantes às da versão original, obtendo valores de 

consistência interna de 0.81 para o total da escala, 0.85 para a escala de perfeccionismo 

socialmente prescrito, e de 0.83 para a escala de perfeccionismo auto-orientado. Também 

a fidelidade de estabilidade temporal foi equiparável aos valores obtidos na escala 

original, obtendo valores de 0.69 para a escala de perfeccionismo auto-orientado, e, de 

0.59 para a escala de perfeccionismo socialmente prescrito. No entanto, a validação da 
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escala apresenta uma grande limitação, pois recorreu a uma amostra exclusivamente 

composta por adolescentes, o que poderá pôr em causa a sua utilização com crianças 

(Bento et al., 2014). 

 

2.3.2. Kid-KINDL® 

     Ravens e Bullinger com o desenvolvimento do KINDL® pretendiam criar uma medida 

com a capacidade de avaliar objetivamente a Qualidade de Vida em crianças. Existem três 

versões do questionário destinadas a diferentes grupos etários, o Kiddy-KINDL® para a 

faixa dos 4 aos 7 anos, o Kid-KINDL® para a faixa dos 8 aos 12 anos, e o Kiddo-KINDL® 

para a faixa dos 13 aos 16 anos, existindo ainda uma versão destinada a ser preenchida 

pelos respetivos pais/cuidadores (Ferreira et al., 2006; Hosogi et al., 2012). Neste estudo 

foi utilizado o Kid-KINDL®, pois era a versão apropriada para a faixa etária a ser 

estudada. 

     Este é um instrumento curto, psicometricamente válido - apresenta correlações 

elevadas com o CHQ™ - Child Health Questionnaire 19 e com a versão para crianças do 

questionário FLZM - Life Satsfaction - e fiável – apresenta alpha de Cronbach próximos 

de 0.70 para todas as subescalas e de 0.80 para a escala total (Ferreira et al., 2006). 

     É constituído por 24 questões que abrangem seis dimensões: a dimensão ‘bem-estar 

físico’ apresenta questões relativas ao estado de saúde geral (se se sentiu doente), aos 

níveis de energia experienciados, e à presença de sintomas como dores de cabeça ou de 

barriga; a dimensão ‘bem-estar emocional’ apresenta questões relacionadas com o estado 

emocional vivenciado, desconstruindo este conceito em nível de divertimento, de 

aborrecimento, de solidão e de medo sentido; a dimensão ‘autoestima’ é constituída por 

questões relativas ao orgulho sentido por si próprio, ao sentimento de valor próprio, à 

satisfação consigo próprio e à qualidade das suas ideias/pensamento; dimensão ‘família’ 

avalia a relação da criança com a sua família, contendo questões relacionadas com a 

qualidade e valência  das interações, ao estado experienciado neste ambiente, à frequência 

de interações de fórum negativo e à permissividade dos pais; a dimensão ‘amigos’ avalia 

os contactos sociais e apresenta perguntas referentes à presença de outras crianças nas 

atividades em que participou, à sua perceção da opinião dos amigos sobre si, à qualidade e 

valência das interações, e à sua perceção de semelhança com os pares; a dimensão ‘escola’ 

avalia as funções desempenhadas diariamente pelas crianças, concretamente a sua relação 

com a escola, apresenta questões relativas à facilidade na execução das atividades na 
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escola, ao interesse e gosto pela escola, à ansiedade e preocupação relativas ao futuro e ao 

medo de obter maus resultados. O questionário KINDL® contém ainda uma subescala 

denominada ‘doença’, para ser preenchida em caso de hospitalização prolongada e/ou 

doença crónica, tornando este questionário adequado para ser usado com crianças 

saudáveis ou doentes (Ferreira et al., 2006; Hosogi et al., 2012). 

     Cada uma das dimensões é avaliada através de 4 questões, referentes à última semana. 

A pontuação final é obtida através do somatório das pontuações de cada uma das 

subescalas, e transformadas para uma escala de 0 a 100, onde valores mais altos indicam 

melhor qualidade de vida (Ferreira et al., 2006; Hosogi et al., 2012). 

     A versão portuguesa deste questionário foi desenvolvida e validada por uma equipa de 

investigação da universidade de Coimbra (Ferreira et al., 2006). No seu estudo de 

validação obtiveram valores de fiabilidade (alpha de Cronbach) moderados a fortes, que 

variaram entre 0.24 e 0.82, sendo que os valores moderados se relacionam com a 

dimensão ‘escola’ (0.24). Por sua vez, os valores mais elevados de fiabilidade pertenceram 

às dimensões ‘auto-estima’ (0.76), ‘bem-estar emocional’ (0.67) e à escala no seu total 

(0.82) (Ferreira et al., 2006). 

     Os resultados deste estudo revelaram ainda valores de coerência interna relativamente 

elevados e boa validade de critério, destacando a validade e fiabilidade da versão 

portuguesa do Kid-KINDL® para medir a qualidade de vida de crianças – a perceção que 

têm da sua qualidade de vida (Ferreira et al., 2006). 

 

2.3.2. Estudo das qualidades psicométricas das medidas 

     Foram calculados os coeficientes alpha de Cronbach para as várias subescalas dos dois 

instrumentos em estudo, apresentados abaixo na tabela 4. Os valores obtidos para as 

subescalas e escala total da EPCA foram muito próximos dos obtidos no estudo de 

validação deste instrumento para a população portuguesa. Pelo que, permitiram concluir 

que esta escala e respetivas subescalas apresentavam uma boa consistência interna, sendo 

todos superiores a 0.80. O mesmo não sucedeu com os valores obtidos para o Kid-

KINDL® e para as suas subescalas, em que apenas se observaram valores representativas 

de uma boa consistência interna nas subescalas ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’, 

‘amigos’ e para a escala total, que a variar entre 0.62 e 0.81. Deste modo, foi necessário 

adotar uma postura mais cautelosa em relação aos resultados obtidos nas subescalas com 

alphas de Cronbach representativos de baixa confiabilidade, particularmente no caso da 
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subescala ‘escola’ que apresentou um valor muito baixo, inferior a 0.20. Também no 

estudo de validação do Kid-KINDL® para a população portuguesa a subescala ‘escola’ 

apresentou um valor mais baixo que traduzia menor confiabilidade. Os resultados obtidos 

através da EPCA e da escala total, do ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’ e ‘amigos’ do 

Kid-KINDL® ofereceram maior confiabilidade. 

 

Tabela 4 

Valores de Alpha de Cronbach dos instrumentos em estudo 

Instrumento Subescalas Alpha de Cronbach 

EPCA 

PAO 0.805 

PSP 0.842 

Total 0.880 

Kid-KINDL® 

PW 0.472 

EW 0.627 

SE 0.797 

FAM 0.495 

FRI 0.645 

SCH 0.184 

Total 0.806 

 

     Foi também realizada uma análise confirmatória para avaliar a qualidade do 

ajustamento dos modelos fatoriais dos instrumentos na amostra em estudo, baseada na 

matriz variância-covariância, recorrendo ao software AMOS.  

     Os seguintes critérios foram utilizados para avaliar o ajustamento geral dos modelos 

das medidas: (a) a proporção chi-quadrado/graus de liberdade, para a qual um valor 

inserido no intervalo 2-5 é indicador de um bom ajustamento; (b) o índex comparativo 

robusto de ajustamento - CFI (Bentler, 1990); o Index de Tucker-Lewis - TLI (Tucker & 

Lewis, 1973); e (d) a raiz quadrada média do erro de aproximação (RMSEA) com um 

intervalo de confiança de 95%. Os índices ajustam por tamanho amostral e especificam a 

quantidade de covariância nos dados que se deve ao modelo hipotetizado relativamente a 

um modelo nulo que assume a independência entre variáveis. Para o CFI, em que 1 é 

indicador de um ajustamento perfeito, um valor no intervalo de 0.95 é geralmente aceite 

como indicador de um bom ajustamento (Hu & Bentler, 1999). Para o RMSEA (Browne, 

1993), um índex entre 0.00 e 0.06, com 90% confiança entre 0.00 e 0.10 é representativo 

de um ajustamento adequado (Hu & Bentler, 1999). 
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     Foram definidos como critérios de aceitação (1) valores de chi-quadrado inferiores a 4 

e (2) valores de CFI, e TLI superiores ou aproximados a 0.90, de forma a identificar e 

sinalizar modelos claramente inadequados, e com uma especificidade baixa, garantindo a 

aceitação de modelos com um ajustamento razoável (Kelloway, 1998). 

     Os modelos de medida específicos a cada questionário evidenciaram um ajustamento 

sofrível na amostra recolhida. Na tabela 5 é possível constatar que os valores de PCFI e da 

proporção do Chi-quadrado por graus de liberdade, obtidos, são indicativos de um bom 

ajustamento, enquanto os restantes índices apontam para um ajustamento sofrível. Não 

foram realizados reajustamentos dos modelos, pois os questionários utilizados neste 

estudo estão validados para a população portuguesa com os modelos testados, sendo aceite 

a menor validade dos dados obtidos nesta amostra. Tal leva à adoção de uma postura de 

maior cautela na análise dos dados recolhidas, e deixa limitada a realização de inferências 

e generalização dos resultados. 

Tabela 5 

Índices de ajustamento da amostra nos modelos dos instrumentos em estudo 

  EPCA Kid-KINDL 

χ²/gl 1.6333 1.425 

χ² (gl) 339.597(208) * 337.813(237) * 

CFI 0.848 0.842 

PCFI 0.764 0.723 

GFI 0.78 0.808 

TLI 0.831 0.816 

RMSEA .075* 0.061 

                                Nota: p<.05* 

 

 

2.4.  Procedimento 

2.4.1.  Procedimento de Recolha de Dados 

     Procedeu-se inicialmente à solicitação de autorização aos autores, responsáveis pela 

adaptação e validação para a população portuguesa desta faixa etária, das escalas EPCA e 

Kid-KINDL®. Uma vez concedidas, e disponibilizadas as escalas, foi também solicitada a 

autorização para realização do estudo, à Comissão de Ética e Deontologia da Faculdade de 
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Psicologia da Universidade de Lisboa, e posteriormente à Direção Geral da Educação, 

através do sistema de Monitorização de Inquéritos em Meio Escolar (MIME). 

     Concedidas todas as autorizações necessárias, iniciou-se o processo de divulgação 

deste estudo junto de Agrupamentos de Escolas na Zona da grande Lisboa e Distrito de 

Leiria, juntamente com a informação e documentos a ele associados (apresentados nos 

anexos B.1, B.2 e B.3). Paralelamente ao processo de divulgação, efetuou-se a solicitação 

de participação no estudo aos presidentes do Conselho Executivo, de cada um dos 

agrupamentos. 

     Após a confirmação dos Agrupamentos de Escolas com interesse e disponibilidade 

para participar, procedeu-se o pedido de participação dos professores do quarto ano, e dos 

diretores de turma do quinto e sexto ano, de modo a possibilitar a determinação do melhor 

horário para a apresentação do estudo aos alunos e para a aplicação dos instrumentos em 

turma, na presença dos respetivos professores, sem prejuízo das atividades escolares em 

curso. Este processo foi mediado por membros da direção das escolas que integraram a 

amostra deste estudo, que se mostraram disponíveis e ajudaram a agilizar este processo. 

     Estabelecidas as preferências horárias de cada um dos professores e DT’s das turmas 

que integraram a amostra, procedeu-se ao primeiro momento de contacto em cada uma 

delas, em contexto de sala de aula. Nele foi realizada uma apresentação sintética do estudo 

e foi distribuído pelos alunos o consentimento informado (apresentados nos anexos B.2 e 

B.3), contendo informação relativa ao estudo e a solicitação de autorização de participação 

aos seus Encarregados de Educação. Este momento foi dinamizado do mesmo modo para 

todas as turmas do agrupamento.  

     A recolha de dados ocorreu no segundo momento de contacto com cada uma das 

turmas participantes, novamente nos horários estabelecidos com cada um dos professores. 

Os consentimentos informados de cada aluno, assinados pelo respetivo EE, foram 

entregues aos professores, e permaneceram com o mesmo. Neste momento, foram 

distribuídos aos alunos com autorização de participação do EE, e que aceitaram participar 

a Escala de Perfeccionismo de Crianças e Adolescentes, e o Questionário de avaliação de 

qualidade de vida Kid-KINDL®, e foi realizado o preenchimento dos mesmos. Para os 

alunos cujo EE não autorizou a sua participação. ou que decidiram não participar, foi 

definida uma tarefa, pelo professor, para realizarem durante o preenchimento dos 
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questionários. Após o término do preenchimento de ambos os questionários, procedeu-se à 

sua recolha e foi realizado um agradecimento à turma e respetivo professor. 

2.4.2.  Procedimento Estátistico: Análise dos Dados 

     A Análise Estatística dos dados recolhidos, através dos dois questionários, foi realizada 

com recursos ao programa Statistical Package for Social Sciences (versão 27.0), 

iniciando-se precisamente pela sua introdução no software.   

     O tratamento estatístico dos dados foi efetuado em dois níveis, uma análise estatística 

descritiva, apresentada no ponto 2.4.2.1, e uma análise estatística inferencial, apresentada 

no ponto 2.4.2.2. 

2.4.2.1 Análise Estatística Descritiva 

     Esta análise foi realizada de modo a caracterizar a amostra em estudo no seu geral, mas 

também nas várias condições em que foi analisada (Ano escolar, Idade, Sexo). Para tal, 

foram aplicados testes estatísticos. Calcularam-se: as frequências absolutas (n) e relativas 

(%); as medidas de localização, particularmente as médias aritméticas, e percentis; as 

medidas de dispersão, o desvio padrão; e as medidas de forma, como a assimetria e o 

achatamento (curtose), assim como o erro padrão associado a estes coeficientes. 

 

2.4.2.2 Análise Estatística Inferencial 

     Recorreu-se a este tipo de análise com o intuito de testar as hipóteses em estudo, e de 

averiguar a possibilidade da generalização dos resultados. Primeiramente, de forma a 

escolher os procedimentos estatísticos mais adequados, procedeu-se à verificação dos 

pressupostos de normalidade – através do teste de Kolmogorov-Smirnov e de Shapiro-

Wilk -, de homocedasticidade (homogeneidade da variância) – através do teste de Levéne 

e da homogeneidade de covariâncias – através do teste M de Box.  Uma vez verificados e 

calculados os coeficientes de correlação, foi aplicado um teste MANOVA (Multivariate 

analysis of variance).   

     Realizaram-se também análises confirmatórias com recurso ao programa Statistical 

Package for Social Sciences AMOS (versão 29.0), de modo a confirmar a estrutura 

fatorial dos questionários utilizados, na amostra em estudo. 
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CAPÍTULO 3: RESULTADOS 

 

3.1.  Pressupostos de Normalidade 

     Num primeiro momento da análise, procedeu-se à realização de testes da normalidade 

de Kolmogorov-Smirnov e Shapiro-Wilk, com o objetivo de avaliar se as variáveis 

dependentes em estudo apresentavam uma distribuição normal na amostra recolhida. O 

teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov foi utilizado para realizar esta análise a 

nível da totalidade da amostra e das condições com um número de elementos superior a 

50, e o teste de Shapiro-Wilk para realizar esta mesma análise nas várias condições em 

estudo – a divisão da amostra por ano escolar, a divisão da amostra por sexo, e, finalmente 

a divisão da amostra por ano escolar e sexo. De acordo com Marôco (2003), o teste de 

normalidade de Shapiro-Wilk é particularmente adequado para amostras de pequena 

dimensão (n50), critério considerado para a sua utilização na análise da normalidade da 

amostra nas várias condições em que foi estudada. 

     Conforme os resultados obtidos, através do teste de Kolmogorov-Smirnov, verificou-se 

que a maioria das variáveis em estudo não seguia uma distribuição normal (p < 0.05) na 

totalidade da amostra, com exceção das dimensões de ‘perfeccionismo socialmente 

prescrito’ (Z= 0.066; p= 0.200), ‘perfeccionismo’ (Z= 0.056; p= 0.200), ‘qualidade de 

vida’ (Z= 0.067; p= 0.200). No entanto, dado que os seus valores de assimetria e curtose 

se encontravam entre -1 e 1 (tabela 6 , 7 e tabela 13 no anexo C.1), as distribuições das 

dimensões ‘perfeccionismo auto-orientado’, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, 

‘autoestima’, ‘família’ e ‘escola’, para a totalidade da amostra, podem considerar-se 

normais (Almeida & Freire, 2001). O valor de curtose obtido para a dimensão ‘amigos’ é 

superior a 1, no entanto, o teorema do limite central assegura que está razoavelmente perto 

de ser uma distribuição normal (Pallant, 2007). De acordo com este teorema, em amostras 

grandes (n>30), a distribuição da amostra tende a ser normal, e quanto maior for a 

dimensão da amostra, maior a confiança de que as variáveis se encontram distribuídas de 

acordo com a normalidade (Pallant, 2007).  

     Os resultados obtidos, através dos testes de Kolmogorov-Smirnov e de Shapiro-Wilk, 

demonstraram que todas as variáveis em estudo seguiam uma distribuição normal (p < 

0.05), para cada uma das condições em estudo (tabelas 14 à 35 no anexo C.1), à exceção:  

• Na condição 4º ano as dimensões ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, 

‘família’ e ‘amigos’; 
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• Na condição 5º ano as dimensões ‘família’ e ‘amigos’; 

• Na condição 6º ano as dimensões ‘bem-estar emocional’, ‘família’ e ‘amigos’; 

• Na condição Masculino as dimensões ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, 

‘família’ e ‘amigos’; 

• Na condição Feminino as dimensões ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’, 

‘família’ e ‘amigos’; 

• Na condição 4º ano*Masculino as dimensões ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar 

emocional’, ‘família’ e ‘amigos’; 

• Na condição 5º ano*Feminino a dimensão ‘amigos’; 

• Na condição 6º ano*Feminino a dimensão ‘amigos’; 

     Considerando o critério utilizado anteriormente, que assume que valores de simetria e 

de curtose situados entre -1 e 1 são representativos de uma distribuição normal, ou 

aproximada da mesma (Almeida & Freire, 2001), considerou-se que todas estas dimensões 

assumiam uma distribuição normal, exceto a dimensão ‘amigos’ na condição 5º ano e na 

condição Feminino. Contudo, o teorema do limite central assegura a normalidade desta 

dimensão em ambas as condições, pois ambas têm uma dimensão amostral superior a 30 

(Pallant, 2007). 

     Perante o cumprimento do pressuposto da normalidade por todas as dimensões em 

estudo, para a totalidade da amostra e para as diferentes condições em estudo, optou-se 

por utilizar nas análises seguintes os procedimentos estatísticos adequados, 

designadamente o P de Pearson para a análise de correlações e o teste paramétrico de 

análise multivariada de variâncias (MANOVA). 

 

3.2.  Estatística Descritiva dos resultados obtidos para as variáveis em estudo 

3.2.1.  Totalidade da Amostra 

     Relativamente à análise descritiva dos resultados encontrados no presente estudo, na 

totalidade da amostra, foram calculadas as medidas básicas de localização, de dispersão e 

de forma para as diversas dimensões, cujos valores podem ser consultados nas tabelas que 

se seguem (tabela 6 e tabela 7):  
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Tabela 6 

Estatística Descritiva dos resultados obtidos através da EPCA, para a Totalidade da 

Amostra 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabela 7 

Estatística Descritiva dos resultados obtidos através do Kid-KINDL®, para a Totalidade 

da Amostra 

  

total 

(%) 

pw 

(%) 

ew 

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 114 114 114 114 114 114 114 

Média 70.61 73.25 78.34 59.27 80.98 75.55 56.30 

Desvio Padrão 11.30 15.90 16.15 22.94 12.70 19.47 16.51 

Assimetria -0.47 -0.37 -0.83 -0.46 -0.81 -1.05 0.24 

Erro padrão de Simetria 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 

Curtose 0.36 -0.30 0.88 -0.30 0.28 1.73 -0.37 

Erro padrão de Curtose 0.45 0.45 0.45 0.45 0.45 0.45 0.45 

Mínimo 32.29 25.00 18.75 0.00 43.75 0.00 18.75 

Máximo 93.75 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 93.75 

Percentis 25 63.54 62.50 68.75 43.75 75.00 68.75 43.75 

50 70.31 75.00 81.25 62.50 81.25 75.00 56.25 

75 79.17 87.50 93.75 75.00 87.50 93.75 68.75 

 

  PAO PSP EPCA 

N 114 114 114 

Média 38.86 29.33 68.19 

Desvio Padrão 9.29 8.60 15.92 

Assimetria -0.26 -0.09 -0.20 

Erro padrão de Simetria 0.23 0.23 0.23 

Curtose -0.21 -0.61 -0.55 

Erro padrão de Curtose 0.45 0.45 0.45 

Mínimo 18.00 12.00 34.00 

Máximo 60.00 47.00 100.00 

Percentis 25 32.75 23.00 58.50 

50 40.00 30.00 69.00 

75 46.00 36.00 79.25 
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     Ao observar a tabela 6, é possível constatar que o valor da média das pontuações 

obtidas nas dimensões ‘perfeccionismo’ (M= 68.19), ‘perfeccionismo auto-orientado’ (M= 

38.86) e ‘perfeccionismo socialmente prescrito’ (M= 29.33) se encontravam ligeiramente 

acima da pontuação média que é possível de obter nestas escalas, 55, 30 e 25, 

respetivamente. Estes valores são por isso indicativos de níveis de perfeccionismo médios. 

Paralelamente, apenas para a dimensão de ‘perfeccionismo auto-orientado’ se observaram 

resultados iguais à pontuação máxima passível de obter nesta escala (60). Por outro lado, 

em nenhuma das subescalas, nem na escala total da EPCA, se observaram resultados 

iguais à pontuação mínima possível de obter. 

     No que diz respeito à qualidade de vida, os valores médios obtidos nas dimensões em 

estudo – ‘qualidade de vida’, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’, 

‘família’, ‘amigos’ e ‘escola’ – também se encontravam acima da pontuação média que é 

possível obter para cada uma destas dimensões (50%, devido à conversão dos resultados 

para uma escala de 0 a 100). No entanto, os valores médios obtidos para a dimensão 

‘autoestima’ e para a dimensão ‘escola’ são claramente inferiores aos valores obtidos para 

as restantes dimensões, com diferenças a variar entre os 14% e os 25%  

     Os desvios-padrão, obtidos para as dimensões em estudo, são de uma forma geral 

superiores a 8, sendo que o valor obtido para a dimensão ‘autoestima’ é superior a 20. 

Estes valores refletem uma elevada variabilidade nas respostas, entre sujeitos, algo 

expectável tendo em conta o caráter subjetivo, e de elevada influência pelas experiências 

pessoais das variáveis em estudo. 

     Foram realizadas as mesmas análises descritivas para a divisão da amostra em cada 

uma das condições em que se pretendia estudar: em função do ano escolar, em função do 

sexo e em função do ano escolar e do sexo.  

 

3.2.2.  Em função do Ano Escolar 

     Ao ponderar a divisão da amostra por ano escolar é possível observar algumas 

variações nos valores obtidos para as várias dimensões em estudo, como se pode observar 

na tabela 8. 

     No caso da dimensão de ‘perfeccionismo’ observam-se valores médios muito 

aproximados para os três anos escolares, representativos de níveis médios de 

perfeccionismo, com o quinto ano a apresentar a média e o desvio-padrão mais elevados, o 

sexto ano a apresentar a média mais baixa, e o quarto ano o desvio-padrão mais baixo. Os 
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resultados médios obtidos para a dimensão ‘perfeccionismo auto-orientado’ em cada um 

dos grupos são também muito semelhantes entre si, à exceção do quinto ano que apresenta 

um desvio-padrão ligeiramente mais elevado do que os observados nos outros dois grupos. 

Para esta dimensão, o sexto ano foi o grupo que apresentou a média mais elevada, seguido 

do quarto ano, e, o quinto ano apresentou a média mais baixa para esta dimensão. 

Também para a dimensão ‘perfeccionismo socialmente prescrito’ se observaram valores 

aproximados entre os três grupos, com o quinto ano a apresentar, novamente, o valor 

médio mais elevado, seguido do quarto ano e do sexto ano.  

Tabela 8 

Média das dimensões em cada ano escolar 

  Ano Escolar Média Desvio Padrão N 

Perfeccionismo 

4º ano 68.18 15.52 45 

5º ano 68.61 16.74 33 

6º ano 67.83 16.09 36 

P. Auto-

orientado 

4º ano 38.96 8.20 45 

5º ano 38.55 11.18 33 

6º ano 39.03 8.92 36 

P. Socialmente 

Prescrito 

4º ano 29.22 9.21 45 

5º ano 30.06 7.88 33 

6º ano 28.81 8.64 36 

Qualidade de 

Vida 

4º ano 74.12 9.95 45 

5º ano 71.65 10.23 33 

6º ano 65.28 12.09 36 

Bem-estar 

Físico 

4º ano 77.64 14.38 45 

5º ano 73.48 16.16 33 

6º ano 67.53 16.08 36 

Bem-estar 

Emocional 

4º ano 83.06 14.01 45 

5º ano 79.17 14.88 33 

6º ano 71.70 17.83 36 

Autoestima 

4º ano 67.78 17.06 45 

5º ano 60.04 24.60 33 

6º ano 47.92 23.53 36 

Família 

4º ano 79.72 13.47 45 

5º ano 82.20 12.41 33 

6º ano 81.42 12.18 36 

Amigos 

4º ano 81.25 15.19 45 

5º ano 75.19 19.36 33 

6º ano 68.75 22.41 36 

Escola 

4º ano 55.28 16.26 45 

5º ano 59.85 17.12 33 

6º ano 54.34 16.51 36 
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     Os valores das dimensões englobadas na qualidade de vida, e na própria, observados 

nos diferentes anos escolares apresentam uma maior disparidade entre si. Na dimensão 

‘qualidade de vida’ sobressaí um claro decréscimo do valor médio entre os anos escolares. 

O quarto ano apresenta o valor médio de ‘qualidade de vida’ mais elevado dos três anos 

escolares, seguido do quinto ano, e do sexto ano, porém estes três valores representam 

uma qualidade de vida mediana. Este padrão de decréscimo do valor médio também é 

observável nas dimensões ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’ e 

‘amigos’, das quais a ‘autoestima’ apresenta o maior decréscimo. Para a dimensão 

‘escola’, foram obtidos valores médios aproximados para o quarto e o sexto ano, e um 

valor médio ligeiramente superior para o quinto ano. Para a dimensão ‘família’ foram 

também observados valores semelhantes para os três anos escolares, com o valor mais 

elevado a pertencer ao 5º ano. 

 

3.2.3.  Em função do Sexo 

     Também através da análise da amostra dividida pelo sexo dos participantes se podem 

observar algumas variações nos valores obtidos para as várias dimensões em estudo, cujos 

valores são apresentados na tabela 9. 

     Nas dimensões ‘perfeccionismo’, ‘perfeccionismo auto-orientado’ e ‘perfeccionismo 

socialmente prescrito’ observam-se valores médios semelhantes entre ambos os sexos, 

sendo que nas duas primeiras dimensões o valor médio superior pertence ao grupo do sexo 

feminino. Todos estes valores são ligeiramente superiores ao valor médio possível de 

obter na escala total e em cada uma das subescalas, representando níveis médios de 

perfeccionismo. 

     Nas dimensões englobadas na qualidade de vida - a própria, o ‘bem-estar físico’, ‘bem-

estar emocional’, ‘autoestima’, ‘família’, ‘amigos’ e ‘escola’ - constatam-se valores 

médios superiores para o grupo do sexo masculino, apesar de nesta última dimensão 

(‘escola’) os valores serem muito próximos entre si. Estes valores variam entre níveis de 

qualidade de vida elevada e média. 
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Tabela 9 

Média das dimensões para cada sexo 

  Sexo Média Desvio Padrão N 

Perfeccionismo 
Masculino 68.16 15.37 62 

Feminino 68.23 16.70 52 

P. Auto-orientado 
Masculino 38.24 8.74 62 

Feminino 39.60 9.93 52 

P. Socialmente 

Prescrito 

Masculino 29.92 8.43 62 

Feminino 28.63 8.83 52 

Qualidade de Vida 
Masculino 72.77 10.62 62 

Feminino 68.05 11.65 52 

Bem-estar Físico 
Masculino 75.20 16.44 62 

Feminino 70.91 15.05 52 

Bem-estar emocional 
Masculino 81.05 15.14 62 

Feminino 75.12 16.86 52 

Auto-estima 
Masculino 62.10 22.06 62 

Feminino 55.89 23.72 52 

Família 
Masculino 81.35 12.16 62 

Feminino 80.53 13.42 52 

Amigos 
Masculino 80.34 16.43 62 

Feminino 69.83 21.36 52 

Escola 
Masculino 56.55 16.26 62 

Feminino 56.01 16.97 52 

 

3.2.4.  Em função do Ano Escolar e do Sexo 

     A divisão da amostra por ano escolar e sexo permitiu uma análise mais aprofundada 

das variações indicadas nos pontos anteriores (2.1, 2.2 e 2.3), cujos valores para o quarto 

ano, quinto ano e sexto ano serão apresentados nas tabelas 10, 11 e 12, respetivamente. 

Esta divisão permite observar com clareza que com o aumento do ano escolar se verifica 

uma maior diferença entre os valores obtidos pelo sexo masculino e pelo sexo feminino, 

nas dimensões englobadas na qualidade de vida. Ou seja, a diferença dos valores obtidos 

pelo sexo masculino e pelo sexo feminino dos alunos do 6º ano é superior à diferença dos 

valores obtidos pelo sexo masculino e pelo sexo feminino dos alunos do 4º ano. 
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3.2.4.1.  Quarto Ano 

Tabela 10 

Média das dimensões por sexo para o quarto ano 

  Sexo Média Desvio Padrão N 

Perfeccionismo 
Masculino 68.59 16.44 29 

Feminino 67.44 14.17 16 

P. Auto-orientado 
Masculino 38.72 8.61 29 

Feminino 39.38 7.67 16 

P. Socialmente 

Prescrito 

Masculino 29.86 9.54 29 

Feminino 28.06 8.74 16 

Qualidade de Vida 
Masculino 74.35 9.72 29 

Feminino 73.70 10.66 16 

Bem-estar Físico 
Masculino 77.37 15.16 29 

Feminino 78.13 13.31 16 

Bem-estar emocional 
Masculino 82.97 14.46 29 

Feminino 83.20 13.64 16 

Auto-estima 
Masculino 68.10 18.40 29 

Feminino 67.19 14.88 16 

Família 
Masculino 80.17 12.40 29 

Feminino 78.91 15.63 16 

Amigos 
Masculino 82.97 14.65 29 

Feminino 78.13 16.14 16 

Escola 
Masculino 54.53 15.75 29 

Feminino 56.64 17.60 16 

 

     Em todas as dimensões em estudo, ‘perfeccionismo’, ‘perfeccionismo auto-orientado’, 

‘perfeccionismo socialmente prescrito’, ‘qualidade de vida’, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar 

emocional’, ‘autoestima’, ‘família’, ‘amigos’, e ‘escola’, os alunos do quarto ano do sexo 

feminino e do sexo masculino apresentaram valores médios aproximados, como se pode 

observar na tabela 10. 
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3.2.4.2.  Quinto Ano 

Tabela 11 

Média das dimensões por sexo para o quinto ano 

  Sexo Média Desvio Padrão N 

Perfeccionismo 
Masculino 67.53 14.15 17 

Feminino 69.75 19.53 16 

P. Auto-orientado 
Masculino 36.41 9.94 17 

Feminino 40.81 12.26 16 

P. Socialmente 

Prescrito 

Masculino 31.12 6.96 17 

Feminino 28.94 8.84 16 

Qualidade de Vida 
Masculino 74.14 9.53 17 

Feminino 69.01 10.57 16 

Bem-estar Físico 
Masculino 75.00 18.22 17 

Feminino 71.88 14.07 16 

Bem-estar emocional 
Masculino 81.99 14.64 17 

Feminino 76.17 15.00 16 

Auto-estima 
Masculino 62.50 24.51 17 

Feminino 57.42 25.23 16 

Família 
Masculino 81.99 13.42 17 

Feminino 82.42 11.69 16 

Amigos 
Masculino 83.46 13.79 17 

Feminino 66.41 20.90 16 

Escola 
Masculino 59.93 16.40 17 

Feminino 59.77 18.40 16 

 

     A tabela 11 apresenta os valores médios e desvios padrões obtidos das várias 

dimensões em estudo, nesta condição. À exceção das dimensões ‘família’ e ‘escola’, para 

as quais os alunos de ambos os sexos do quinto ano apresentaram valores aproximados, é 

possível observar algumas disparidades entre os valores médios dos alunos do quinto ano 

do sexo masculino e dos alunos do quinto ano do sexo feminino. Nas dimensões 

‘perfeccionismo’ e ‘perfeccionismo auto-orientado’ o grupo de sexo feminino do quinto 

ano apresentou valores superiores ao grupo do sexo masculino. O oposto foi verificado 

para todas as outras dimensões – ‘perfeccionismo socialmente prescrito’, ‘qualidade de 

vida’, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’ e ‘amigos’. 
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3.2.4.3.  Sexto Ano 

Tabela 12 

Média das dimensões por sexo para o sexto ano 

  Sexo Média Desvio Padrão N 

Perfeccionismo 
Masculino 68.06 15.54 16 

Feminino 67.65 16.92 20 

P. Auto-orientado 
Masculino 39.31 7.86 16 

Feminino 38.80 9.89 20 

P. Socialmente 

Prescrito 

Masculino 28.75 8.01 16 

Feminino 28.85 9.32 20 

Qualidade de Vida 
Masculino 68.42 12.59 16 

Feminino 62.76 11.37 20 

Bem-estar Físico 
Masculino 71.48 17.07 16 

Feminino 64.38 14.91 20 

Bem-estar emocional 
Masculino 76.56 16.85 16 

Feminino 67.81 18.05 20 

Autoestima 
Masculino 50.78 22.35 16 

Feminino 45.63 24.76 20 

Família 
Masculino 82.81 10.83 16 

Feminino 80.31 13.34 20 

Amigos 
Masculino 72.27 20.02 16 

Feminino 65.94 24.29 20 

Escola 
Masculino 56.64 17.45 16 

Feminino 52.50 15.36 20 

 

    Nos alunos de sexto ano observaram-se valores semelhantes para as dimensões 

‘perfeccionismo’, ‘perfeccionismo auto-orientado’, ‘perfeccionismo socialmente prescrito’ 

e para a dimensão ‘família’, para ambos os sexos. Relativamente à qualidade de vida, de 

forma semelhante ao que se observou no grupo de alunos do quinto ano, verificaram-se 

valores médios inferiores no grupo do sexo feminino, nas restantes dimensões deste 

construto - a própria, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’, ‘amigos’ e 

‘escola’. 

 

3.3.  Análise das Correlações entre as dimensões em estudo 

     A fim de averiguar o grau de associação existente entre as diversas variáveis em 

estudo, foi efetuado o cálculo das correlações (p de Pearson) para a totalidade da amostra. 

A força das correlações foi avaliada de acordo com o pressuposto de Cohen (1988), 
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considerando que um coeficiente igual ou superior a 0.5 representa uma relação forte, um 

coeficiente entre 0.3 e 0.5 uma relação moderada, e um coeficiente entre 0.1 e 0.3 uma 

relação fraca.  

     Ao observar a tabela 36 patente no anexo C.2, é possível verificar várias correlações 

significativas (p < 0.05) e fortes entre as variáveis em estudo. Os coeficientes de 

correlação obtidos para o ‘perfeccionismo’ e as dimensões que o compõem, 

‘perfeccionismo auto-orientado’ e o ‘perfeccionismo socialmente prescrito’, são 

representativos de correlações positivas, fortes e significativas, respetivamente 0.88 e 

0.90. Também, entre si, as dimensões que compõem o perfeccionismo demonstraram um 

coeficiente de correlação significativa elevado (0.58). 

     Identicamente, obtiveram-se coeficientes de correlação elevados e significativos entre a 

‘qualidade de vida’ e o ‘bem-estar físico’ (0.73), entre a ‘qualidade de vida’ e o ‘bem-estar 

emocional’ (0.75), entre a ‘qualidade de vida’ e a ‘autoestima’ (0.74), entre a ‘qualidade 

de vida’ e a dimensão ‘família’ (0.50), e entre a ‘qualidade de vida’ e a dimensão ‘amigos’ 

(0.74), representativos de relações positivas fortes. Apesar de significativo, o coeficiente 

de correlação obtido para a ‘qualidade de vida’ e a dimensão ‘escola’ (0.38) evidencia 

uma relação positiva moderada entre estas dimensões. Entre si, as dimensões que 

constituem a qualidade de vida correlacionaram-se de modo distinto. A dimensão ‘bem-

estar físico’ correlacionou-se moderada, positiva e significativamente com todas as outras 

as dimensões. A dimensão ‘escola’ não se correlacionou significativamente com nenhuma 

outra dimensão da qualidade de vida, em estudo. A dimensão ‘bem-estar emocional’ 

correlacionou-se positiva e significativamente com todas as outras dimensões, fortemente 

com a dimensão ‘amigos’ (0.55) e moderadamente com a ‘autoestima’ (0.48) e a dimensão 

‘família’ (0.33). A dimensão da ‘autoestima’ apresentou coeficientes de correlação 

positivos e significativos com a dimensão ‘família’, de poder fraco (0.19), e com a 

dimensão ‘amigos’, de poder forte (0.54). Entre si, as dimensões ‘família’ e ‘amigos’ 

correlacionaram-se positiva e significativamente e de modo fraco (0.26). 

     Observaram-se ainda correlações significativas fracas e positivas entre a ‘autoestima’ e 

o perfeccionismo, que não são totalmente concordantes com os dados empíricos existentes 

na literatura, com coeficientes de correlação de 0.21, 0.19, e 0.23, para a sua relação com 

o ‘perfeccionismo socialmente prescrito’, o ‘perfeccionismo auto-orientado’ e com o valor 

total de perfeccionismo medido pela EPCA, respetivamente. 

     Na sua generalidade, observou-se uma flutuação dos coeficientes entre - 0.002 e 0.898, 

tendo maioritariamente associações positivas entre si. Dada a existência de correlações de 
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ordem superior a 0.7 entre a dimensão ‘perfeccionismo’ e as duas dimensões que a 

compõem, o procedimento MANOVA realizou-se apenas com a cotação total obtida na 

EPCA (Maxwell, 2001).  

 

3.4.  Análise da Homogeneidade das Variâncias e Covariâncias 

     Para verificar se existiam diferenças significativas entre as variâncias e as covariâncias 

nas diferentes condições em que a amostra foi dividida, procedeu-se à realização do teste 

de Levene e do teste M de Box, respetivamente.  

     Ambos os testes permitiram verificar que não existiam diferenças significativas (p < 

.05) entre os grupos em estudo, no que diz respeito à variância e à covariância (tabelas 37 

e 38, no anexo C.3). 

     Verificada a igualdade entre variâncias e covariâncias entre as várias condições em 

estudo, o teste Post-hoc de Bonferroni foi eleito como o procedimento estatístico mais 

adequado. 

 

3.5.  Análise das diferentes entre os grupos nas variáveis em estudo (MANOVA) 

     Recorreu-se à aplicação do teste paramétrico MANOVA (Multivariate analysis of 

variance), com o objetivo de averiguar relativamente à existência de diferenças 

significativas nas variáveis dependentes, contemplando as relações existentes entre elas, 

entre os grupos em que a amostra foi subdividida, mencionados anteriormente. Foi tomada 

em consideração a estatística de teste de Traço de Pillai V, por ser aconselhável para 

grupos de pequenas dimensões e de dimensões distintas. 

     De acordo com os resultados obtidos, expostos na (tabelas 39 e 40 no anexo C.4), 

observaram-se diferenças significativas (p < 0.05) nas dimensões em estudo, entre os anos 

escolares, especificamente para as dimensões ‘qualidade de vida’ (valor total do Kid-

KINDL®), ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’ e ‘amigos’. 

Verificaram-se também diferenças significativas entre sexos para a dimensão ‘amigos’. 

     Para uma análise mais completa e aprofundada das diferenças significativas 

encontradas, foi também realizado um teste de comparações múltiplas com o ajustamento 

de Bonferroni (tabela 41 no anexo C.4). Este permitiu verificar que as diferenças 

significativas que se observaram, nas dimensões referidas no parágrafo anterior, se 

deveram a diferenças significativas (p < 0.05) entre o quarto e o sexto ano.  
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CAPÍTULO 4: DISCUSSÃO 

 

     O presente estudo teve como objetivo central analisar a possível existência de 

diferenças nos níveis de perfeccionismo e de qualidade de vida, entre os alunos de quarto, 

quinto e sexto ano, do Ensino Básico. Para isso, foram avaliadas as diversas dimensões 

associadas a estes conceitos, com recurso à Escala de Perfeccionismo para Crianças e 

Adolescentes (Bento et al., 2014; Flett et al., 2016) e ao Kid-KINDL® (Ferreira et al., 

2006; Hosogi et al., 2012). Segue-se uma discussão aprofundada dos principais resultados, 

considerando o principal propósito deste estudo, a literatura de referência e também as 

características da amostra em estudo. 

     Na análise de confiabilidade, os valores de alpha de Cronbach dos instrumentos 

aplicados aos alunos situaram-se, na sua maioria, dentro do desejado. Nas subescalas em 

que tal não se observou (dimensão ‘escola’), o valor obtido poderá dever-se a questões 

relacionadas com a idade, com a própria natureza dos itens e com a dificuldade de 

compreensão de alguns conceitos por parte dos alunos, sendo deste modo necessária 

alguma cautela em relação aos resultados que decorreram delas. O ajustamento da amostra 

aos modelos das medidas utilizadas mostrou-se sofrível. No caso da EPCA, tal poderá 

dever-se à presença de alguns itens que aludem ao excelentismo, e à ausência de 

diferenciação entre os dois conceitos, e, também, à dificuldade de compreensão de alguns 

itens por parte dos alunos. No Kid-KINDL®, este resultado pode decorrer da inúmera 

quantidade de dimensões que constituem a qualidade de vida, e que a influenciam, pois, 

este instrumento toma em consideração exclusivamente seis dimensões, e os diferentes 

pesos que estas dimensões assumem nas várias fases de desenvolvimento. A constituição 

de cada subescala por apenas 4 itens pode também contribuir para este valor, pois em 

alguns casos os itens não representam a dimensão de um modo global. 

     Relativamente às correlações de Pearson obtidas nesta investigação, verificou-se que, 

para a amostra em estudo, o perfeccionismo – a escala total e ambas as subescalas – não se 

correlacionou significativamente com a qualidade de vida. A ausência de relação entre 

estas variáveis não era esperada e poderá decorrer de diferentes motivos. O primeiro, 

referido anteriormente, consiste na presença de alguns itens que aludem ao construto de 

excelentismo, e paralelamente a ausência de distinção entre perfeccionismo deste conceito, 

que, apesar de partilharem algumas características, conduzem a consequências e 

comportamentos análogos. Enquanto do perfeccionismo poderá resultar num decréscimo 

do bem-estar emocional e, consequentemente da qualidade de vida de quem o experiencia, 
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o excelentismo é uma faceta de personalidade com características adaptativas, que guia os 

indivíduos a melhores níveis de sucesso, satisfação e bem-estar (Gaudreau, 2019, 2021).  

Outra possível justificação são os valores obtidos nas dimensões família e amigos, que se 

podem considerar elevados ao estarem na ordem dos 81% e 76%, respetivamente, sendo 

indicativos de uma boa qualidade de vida familiar e ao nível da relação com os pares. De 

acordo com a literatura existente, as amizades (Baerveldt et al., 2014) e as relações 

familiares (Delgado et al., 2019) positivas e fortes atuam como fatores protetores do pré-

adolescente, inclusivamente face aos impactos negativos do perfeccionismo e das 

transições escolares na sua qualidade de vida e bem-estar. A mais simples justificação para 

a ausência de uma relação significativa entre estas dimensões recai sobre os valores 

médios obtidos para o perfeccionismo. Estes valores foram indicativos de níveis médios 

de perfeccionismo, que por não serem extremos poderão não influenciar 

significativamente a qualidade de vida.  

     Por sua vez, verificou-se que a ‘qualidade de vida’ se correlacionava significativamente 

com todas as dimensões que a constituíam, avaliadas pelo Kid-KINDL®. No entanto, é 

relevante referir que estas relações se diferenciam pela força que possuem, observando-se 

relações fortes com o ‘bem-estar emocional’, a dimensão ‘amigos’, a ‘autoestima’ e o 

‘bem-estar físico’, e relações moderadas com as dimensões ‘família’ e ‘escola’. Este 

padrão é equivalente ao encontrado nos diferentes estudos empíricos datados na literatura 

relativa à fase da pré-adolescência e do marco da puberdade. Esta é uma importante fase 

de desenvolvimento, na qual ocorre uma alteração da significância dada aos diferentes 

tipos de relações, e dos modelos que os pré-adolescentes escolhem. Assim, a identificação 

com os pares, e a sua importância, aumenta enquanto há o desencadear de um maior 

sentimento de conflito para com as figuras de autoridade, como os pais e professores 

(Agarwal et al., 2022; Cicognani & Zani, 2010). A autoestima assume também um papel 

central nesta fase de desenvolvimento, mediada pelo aumento e surgimento de 

capacidades cognitivas (p.e pensamento abstrato), que levam os pré-adolescentes a refletir 

profundamente sobre si próprios (Steinberg, 2005). A grandeza da relação encontrada para 

a qualidade de vida e o bem-estar, quer emocional quer físico, é também concordante com 

o postulado na literatura (Goddings et al., 2012; Susman & Dorn, 2009). 

     Também se observaram correlações fracas e significativas entre a ‘autoestima’ e o 

perfeccionismo – total e as suas dimensões -, como esperado, porém no sentido inverso às 

relações descritas na literatura (Hosogi et al., 2012; Orth & Robins, 2022; Stricker & 

Preckel, 2022). Nos seus estudos, Fetvadjiev e He (2019) e Stricker e Preckel (2022) 
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constataram que a níveis mais elevados de perfeccionismo correspondiam valores 

inferiores na autoestima global, evidenciando relações negativas entre os dois construtos. 

A valência positiva das relações encontradas para o perfeccionismo e a autoestima, no 

presente estudo, pode justificar-se, novamente, pela presença de itens que aludem ao 

excelentismo, do qual uma das consequências são precisamente valores positivos de 

autoestima (Gaudreau, 2019, 2021). 

     Posteriormente, com o teste da MANOVA foi possível verificar que as diferenças entre 

os resultados médios do 4º e do 6º ano eram significativas para as dimensões ‘qualidade de 

vida’, ‘bem-estar físico’, ‘bem-estar emocional’, ‘autoestima’ e ‘amigos’. Tendo em conta 

a ausência de relações significativas entre o perfeccionismo e a qualidade de vida estas 

diferenças podem ser analisadas à luz da fase de desenvolvimento em que estes alunos se 

encontram e à transição escolar em estudo. 

     Relativamente à ‘autoestima’, a queda na ordem dos 20% entre os valores observados 

no quarto e no sexto ano, poderá dever-se a 2 principais motivos. Esta é uma fase marcada 

pelo início das alterações pubertárias, que tendem, juntamente com o desenvolvimento 

neurológico e de novas capacidades cognitivas (pensamento abstrato), a nutrir sentimentos 

de insegurança e consequentemente uma menor autoestima (Eccles, 1999; Mascia et al., 

2023; Steinberg, 2005). Adicionalmente, as exigências escolares superiores características 

do segundo ciclo do ensino básico são apresentadas na literatura como um fator para o 

decréscimo do autoconceito e do autoconceito escolar, aspetos fundamentais à avaliação 

que cada um faz de si próprio (Trianes et al., 2002; Coelho et al., 2017; Hensley, 2009; 

Zanobini & Usai, 2002). 

     Estes motivos, juntamente com as mudanças hormonais causadoras de maiores 

flutuações de humor poderão também estar por detrás das diminuições observadas para o 

bem-estar físico e o bem-estar emocional (Zimmermann & Iwanski, 2014).  

     Quanto à dimensão ‘amigos’, apesar de também a puberdade e a transição escolar 

serem possíveis causas para a diferença significativa observada, os aspetos nelas 

integrados que podem justificar esta mudança diferem dos anteriores. Apesar da maior 

importância dos pares e da crescente necessidade de identificação e pertença com os 

mesmos, esta fase inicial da adolescência é marcada por um maior número de conflitos 

nestas relações do que os observados na infância (Goddings et al., 2012). Para além disto, 

a transição entre ciclos no ensino básico envolve muitas vezes uma mudança de escola, até 

para diferentes agrupamentos, que pode desfazer redes de amizade e deixar os alunos um 

pouco mais isolados nesta nova etapa. Tal leva a que seja necessário estabelecer novas 
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redes, o que pode ser mais difícil nesta fase de desenvolvimento (Bento, 2007; Gutman & 

Midgley, 2000). 

     O decréscimo significativo dos valores de ‘qualidade de vida’ devem-se aos 

decréscimos discutidos nos parágrafos anteriores, no entanto esta é uma variável que sofre 

influência de muitas outras, sobretudo ao nível das experiências intra-individuais de cada 

sujeito, podendo alguns fatores não estudados contribuir para esta diferença (Schaps & 

Solomon, 2003). 

     Observaram se também diferenças significativas na dimensão ‘amigos’ entre os 

resultados obtidos para os sujeitos do sexo masculino e os sujeitos do sexo feminino, 

apresentando estes últimos um valor inferior. Este valor poderá dever-se a um conceito 

designado timing pubertário, que consiste na diferença temporal, a nível inter-individual, 

para o início e estabelecimento da puberdade. Encontra-se bem estabelecido na literatura 

existente que este valor é inferior para o sexo feminino, ou seja, de um modo geral, as 

raparigas iniciam a puberdade mais cedo que os rapazes. Tal leva a que o aumento de 

conflitos entre pares aconteça mais cedo para as raparigas, fazendo com que, no caso desta 

amostra, se observe uma percentagem inferior na dimensão amigos para o grupo do sexo 

feminino. Os valores mais baixos obtidos pelos elementos do sexo feminino podem 

resultar do maior impacto que as consequências das transições escolares têm nas raparigas. 

No entanto, é importante ter em consideração que ambos os sexos sofrem com as 

consequências destas transições (Mendle et al., 2007).  

     Também as diferenças não significativas carecem de interpretação, por representarem 

pressuposta homogeneidade entre os grupos em análise. 

     Ao nível do ‘perfeccionismo’ a ausência de diferenças significativas entre os valores 

observados para os vários anos escolares pode dever-se a diferentes aspetos. A um nível 

psicométrico é importante reforçar a não distinção entre o perfeccionismo e excelentismo. 

Ao terem sido verificadas correlações positivas e significativas entre a auto-estima e as 

dimensões de perfeccionismo, a amostra em estudo parece, maioritariamente, apresentar 

um estilo de personalidade excelentista (Gaudreau, 2019, 2021). De uma perspetiva 

desenvolvimentista, a homogeneidade entre grupos pode simbolizar a pertença dos 

mesmos à mesma fase de desenvolvimento do perfeccionismo. Como postulado por 

Erikson, a adolescência é uma fase crucial marcada pelo desenvolvimento e cristalização 

da personalidade, sendo a pré-adolescência uma fase muito inicial deste processo em que a 

personalidade se encontra ainda pouco definida  (Erikson,1968, 1982). Sendo o 

perfeccionismo uma característica de personalidade (Flett & Hewitt, 2002; Frost et al., 
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1990), a pouca definição deste construto nos pré-adolescentes leva a que seja considerado 

que esta faceta não se encontra consolidada nesta etapa, podendo justificar esta 

homogeneidade. 

     A ausência de diferenças significativas na dimensão ‘família’ entre os vários anos 

escolares não era esperada, pois a pré-adolescência é uma etapa marcada por uma renúncia 

e afastamento das figuras parentais, acompanhada de um aumento de conflitos com as 

mesmas, e pelo aumento de identificação e da importância dada aos pares (Agarwal et al., 

2022; Cicognani & Zani, 2010). Assim os resultados obtidos poderão dever-se aos 

diferentes ritmos de desenvolvimento entre os vários alunos, aos seus próprios seios 

familiares, e à realidade que acabamos de ultrapassar. Os impactos a nível psicológico e 

relacional da pandemia COVID-19 ainda estão pouco estudados, no entanto é importante 

ter em consideração, face aos resultados obtidos neste estudo, que estes alunos estiveram 

maioritariamente em casa com as suas famílias durante 3 anos, algo que poderá influenciar 

as próprias relações familiares.  

     Também na dimensão ‘escola’ não se observaram diferenças significativas entre os 

vários anos escolares em análise. Este resultado não é concordante com o apresentado na 

literatura relativa aos efeitos das transições escolares, que apresenta os vários impactos 

dos momentos de transição escolar na qualidade de vida dos alunos, ao ser um fator de 

stress que requer que os mesmos se adaptem (Coelho et al., 2017; Eccles & Midgley, 

1989; Hensley, 2009; Zanobini & Usai, 2002). Estes podem dever-se à própria natureza 

dos itens desta escala e para os tópicos a que remetem, que efetivamente são um pouco 

representativos das alterações que se verificam nesta transição, acabando por ser redutores 

das próprias vivências escolares. Um outro possível motivo para não se observar um 

decréscimo nos valores desta dimensão por ano escolar pode estar relacionado com os 

valores elevados obtidos para as dimensões família e amigos. Bons laços relacionais são 

fatores protetores do bem-estar e promotores de uma boa adaptação e ajustamento face a 

situações adversas, nas quais se pode incluir esta transição por tudo o que implica 

(Baerveldt et al., 2014; Delgado et al., 2019). 

     Por último, é importante mencionar que se constataram diferenças superiores entre os 

valores obtidos por cada um dos sexos à medida que o ano escolar acrescia, isto é, os 

valores obtidos pelos rapazes do sexto ano tinham uma diferença superior dos valores 

obtidos pelas raparigas do sexto ano, do que a diferença observada entre os valores obtidos 

pelos rapazes e raparigas do quarto ano. Estes resultados são também alusivos à fase de 

desenvolvimento em que estas crianças se encontram, na qual se observa uma maior 
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identificação e consciência do próprio sexo à medida que iniciam a puberdade. Tal leva a 

que as crianças comecem a desenvolver comportamentos mais estereotipados a nível do 

género, e a que as diferenças entre ambos os sexos se acentuem (Hill & Lynch, 1983). 

     Em conformidade com estes resultados, é possível afirmar que as hipóteses a) e a1) não 

se verificaram para a amostra em estudo, pois os grupos mostraram-se homogéneos 

relativamente aos valores de perfeccionismo, e com valores médios muito semelhantes 

para qualquer uma das suas facetas. 

     No entanto, verificaram-se na amostra em estudo tanto a hipótese b) relativa aos 

valores de qualidade de vida, como a b1) relativa à autoestima, através da presença de 

diferenças significativas nestas dimensões entre os vários anos escolares, com uma 

diminuição progressiva dos seus valores médios do quarto para o sexto ano. 

     Relativamente ao momento mais apropriado para intervir, tendo em conta os resultados 

obtidos, e as características particulares desta fase de desenvolvimento, pressupõem-se 

que será o quinto ano, devido à maior vulnerabilidade a que a transição escolar expõe estes 

alunos. No entanto, é importante referir que esta intervenção deverá ser realizada numa 

ótica longitudinal, de modo a acompanhar a entrada no 2º ciclo, e que não deverá centrar-

se apenas na prevenção do perfeccionismo, mas também nos outros fatores afetados pela 

puberdade e pela própria transição.  

 

4.1.  Implicações para a prática psicoeducacional 

     No presente estudo, que assumiu uma abordagem quantitativa, com um desenho 

transversal (cross-sectional), pretendeu-se analisar a evolução dos níveis de 

perfeccionismo e da qualidade de vida perante a transição escolar do 1º para o 2º ciclo do 

Ensino Básico. A análise desta transição teve como objetivo compreender melhor o 

processo de desenvolvimento do perfeccionismo, que impacta significativamente a 

qualidade de vida e da aprendizagem dos alunos que o experienciam. Para isso, foram 

avaliados alunos do 4º, 5º e 6º ano do Ensino Básico, através da Escala de Perfeccionismo 

para crianças e adolescentes (EPCA) e do Kid-KINDL®. 

     Os resultados deste estudo confirmaram a relação entre o perfeccionismo e a auto-

estima, em que níveis mais elevados de perfeccionismo se associaram significativamente a 

valores superiores de auto-estima. Esta relação é oposta ao relatado na literatura, e leva a 

considerar que os alunos nesta faixa etária poderão encontrar-se num registo excelentista, 

o que a EPCA não distingue. No entanto, não foi encontrada uma relação significativa 
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entre o perfeccionismo e a qualidade de vida, o que se poderá dever a este ser um período 

em que o desenvolvimento da personalidade se encontra numa fase muito precoce, e pela 

enorme quantidade de fatores individuais que podem afetar a mesma. Foi também 

considerado o impacto protetor de boas relações familiares nestes resultados, dado que os 

valores obtidos para a dimensão família foram elevados nesta amostra. 

     Complementarmente, a análise das diferenças das várias dimensões entre os anos 

escolares permitiu observar nitidamente o efeito combinado da transição escolar e da 

puberdade. Foi possível observar decréscimos significativos, do quarto para o sexto ano, 

dos valores da qualidade de vida, do bem-estar físico e emocional, da auto-estima e das 

relações com os pares. Por outro lado, os níveis de perfeccionismo mostraram-se elevados 

e homogéneos para os três anos escolares em consideração, ao contrário do esperado. Esta 

homogeneidade é indicadora da pertença destes anos a uma mesma faixa de 

desenvolvimento, na qual o perfeccionismo se mantém razoavelmente estável, sendo 

também aqui importante considerar a possibilidade de um registo mais excelentista por 

parte dos alunos.   

     Por último, apresentando alguns contributos deste trabalho, “menos objetiváveis”, mas 

não menos importantes, que remetem para a necessidade elevada de intervir com os alunos 

nesta fase de desenvolvimento. Um dos principais objetivos deste estudo consistia em 

determinar qual o ano escolar mais apropriado para intervir de modo a prevenir o 

perfeccionismo, no entanto os resultados nele obtidos apontam para uma necessidade 

acrescida de uma intervenção mais abrangente. 

     A sobreposição desta transição escolar com a fase da pré-adolescência vulnerabiliza e 

fragiliza muito os alunos, o que não só é assinalado na literatura, mas também é 

observável de modo notório pelos decréscimos, compreendidos entre os 10% e 20%, 

descritos anteriormente. Tal leva a concluir que mais necessária do que uma intervenção 

que foque exclusivamente o perfeccionismo, estes alunos necessitam de algum 

acompanhamento e apoio nesta transição que poderá assumir a forma de uma intervenção 

que se inicie em simultâneo com o começo do 5º ano. Na mesma, deverão ser 

considerados fatores promotores do bem-estar físico e emocional, competências socio 

emocionais, e a promoção de um autoconceito escolar e autoestima positiva, entre outros 

temas nos quais se poderá inserir o perfeccionismo. O principal objetivo desta intervenção 

será o de promover a qualidade de vida nos alunos, de modo a preservar a sua própria 

saúde, física e psicológica, e a garantir uma vida escolar sã que suporte a qualidade da 

aprendizagem e de experiências positivas. 
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     Muitas são as dúvidas que permanecem acerca do desenvolvimento do perfeccionismo, 

cujas respostas poderão fornecer informação pertinente e necessária à compreensão deste 

fenómeno, particularmente nas crianças, e à melhoria e consolidação deste tipo de 

intervenções. De momento, perante as mesmas, torna-se necessário destacar a importância 

de salvaguardar a saúde e bem-estar dos alunos, inserindo na mesma a prevenção do 

perfeccionismo. 

De seguida, são descritas as principais limitações desta investigação e algumas 

sugestões a estudos futuros com base na mesma. 

 

4.2.  Limitações do estudo 

     Este estudo contou com a participação de 114 alunos do 4º, 5º e 6º ano de escolaridade 

do Ensino Básico, de um único Agrupamento, cujas turmas foram atribuídas 

aleatoriamente pela escola. A reduzida dimensão da amostra, considerando as 

características do presente estudo, e a inclusão de um único agrupamento de escolas 

constituem-se como limitações, pois as características contextuais específicas a este 

agrupamento assumem um papel significativo nos resultados obtidos, mas não 

caracterizaram todos os agrupamentos do país. Assim, estes fatores colocam-se como 

obstáculos à interpretação generalização dos resultados para outras amostras da população 

portuguesa. O baixo n amostral afetou também alguns procedimentos estatísticos, pois o 

número de sujeitos de algumas das células, do procedimento MANOVA, foi muito 

reduzido. No entanto, a escolha da estatística de teste adequada permitiu colmatar e 

reduzir um pouco esta limitação. 

     Também a adoção de um design transversal (cross sectional) pode apresentar-se como 

uma limitação, principalmente quando comparado a um design longitudinal. A avaliação 

de diferentes alunos dos diferentes anos escolares, ao invés dos mesmos alunos ao longo 

do tempo - à medida que frequentam cada um dos anos escolares -, faz com que mais 

variáveis associadas às diferenças inter-individuais possam interferir de modo 

significativo com os resultados, e que estes sofram uma maior influência de variáveis 

parasita. 

     Outra limitação do presente estudo reside nos índices de ajustamento obtidos nas 

análises confirmatórias, representativos, na sua maioria, de ajustamentos sofríveis. As 

justificações para estes valores não se circunscrevem à influência da idade, motivação e 
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nível de compreensão dos alunos. No que toca à EPCA, estes valores de ajustamento 

poderão dever-se à, já mencionada, necessidade de distinguir o perfeccionismo do 

excelentismo, sendo por isso o seu modelo menos ajustado à presente amostra. Já para o 

Kid-KINDL®, os valores obtidos poderão dever-se aos inúmeros fatores que influenciam a 

qualidade de vida, pois esta escala considera apenas seis dimensões. No entanto, são 

também um obstáculo à generalização dos resultados obtidos. O alpha de crohbach obtido 

para a dimensão escola é também uma limitação neste estudo. Este valor particularmente 

baixo poderá dever-se á constituição desta escala em apenas quatro itens, que ficam aquém 

de uma representação global da vida escolar.  

     A própria natureza dos construtos da qualidade de vida e do perfeccionismo (enquanto 

traço de personalidade) acrescem em limitações ao presente estudo. Estes são ambos 

muito suscetíveis à interferência de variáveis externas, da esfera pessoal e contextual dos 

indivíduos, difíceis de controlar estatisticamente.  

     Uma limitação, apontada nos estudos vários que enfocam o perfecionismo, é a elevada 

suscetibilidade das medidas de autorrelato a respostas enviesadas, o que juntamente com a 

existência de viés da desejabilidade social, que pode ser particularmente elevado dentro 

desta população, pode gerar respostas pouco representativas. No entanto, existe uma 

elevada escassez de medidas de perfeccionismo para crianças e adolescentes, e mesmo 

considerando as existentes para adultos, a sua maioria insere-se nesta categoria. 

 

4.3.  Estudos futuros 

     Primeiramente, propõe-se a realização deste estudo a grande escala, com uma amostra 

de maiores dimensões e que envolva diferentes agrupamentos de diferentes regiões do 

país, num design longitudinal, de forma a obter resultados com uma maior validade e mais 

generalizáveis. O impacto do perfeccionismo na qualidade de vida, e a sua possível 

evolução para um desfecho patológico, torna urgente que se adquira uma melhor 

compreensão do seu desenvolvimento, e possivelmente, que sejam delineadas etapas que o 

caracterizem. Isto levará não só a uma melhor compreensão do conceito, mas também a 

que se defina a fase mais adequada para preveni-lo, salvaguardando a saúde dos alunos e a 

qualidade das suas aprendizagens. A escola deverá assumir um papel ativo nesta 

intervenção, de modo a chegar a todos os alunos, garantindo a sua universalidade.    
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     As próximas recomendações surgem como consequência da realização deste estudo, 

particularmente da utilização dos instrumentos de medida do perfeccionismo e da 

qualidade de vida, algumas já destacadas na literatura existente.  

     A primeira prende-se com a efetuação de uma revisão da adaptação portuguesa do Kid-

KINDL®, pois, as traduções realizadas para alguns dos itens não correspondem 

exatamente aos itens do questionário original, e acabam por ser dúbias e induzirem em 

erro. O item “…senti-me ansioso pelas semanas seguintes” é um perfeito exemplo para a 

questão exposta. Originalmente o item é “…I worried about my future”, aludindo a 

sentimentos de preocupação e ansiedade, mas a tradução da versão portuguesa é 

interpretada pelas crianças como “entusiasmo pelas semanas seguintes”, sendo uma das 

dúvidas mais colocadas durante o processo de aplicação dos questionários.  Também, para 

algumas das dimensões, os quatro itens que as compõem são escassos e pouco 

representativos das mesmas, gerando valores de alpha de crohbach baixos, e resultados 

pouco representativos destas facetas das vidas das crianças.   

     A Escala de Perfeccionismo para Crianças e Adolescentes também apresenta algumas 

limitações, destacando sobretudo a necessidade de estruturação de uma escala de 

perfeccionismo para a população infantil, que tenha em conta a diferenciação entre o 

excelentismo e o perfeccionismo. Atualmente é destacada a escassez de instrumentos de 

medida de perfeccionismo para crianças, sendo que alguns autores utilizam medidas para 

adultos nesta população. A EPCA sobressai por ser a mais utilizada com amostras de 

crianças com características muito distintas, mas poderá necessitar de uma revisão e 

atualização, mesmo enquanto medida de perfeccionismo.  

     Por último, tendo em conta a elevada necessidade de prevenção do perfeccionismo e os 

resultados obtidos, propõe-se a criação e desenvolvimento de uma intervenção que vise 

não só prevenir a cristalização de traços perfeccionistas, mas que trabalhe o autoconceito e 

a autoestima dos pré-adolescentes e que lhes permita uma melhor adaptação face à 

transição escolar e à puberdade. Flett & Hewitt (2014) apresentam algumas linhas 

orientadoras para o desenvolvimento de intervenções que previnam o perfeccionismo e 

promovam a resiliência, apresentadas no anexo E.1. A promoção de um mindset de 

aceitação e compaixão pelo próprio e o envolvimento da família e da escola tornam estas 

premissas generalizáveis à prevenção de outros tipos de riscos, particularmente os riscos 

provocados pela maior vulnerabilidade resultante da sobreposição da transição escolar e 

puberdade.  
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     Em suma, neste estudo não se verificaram diferenças estatisticamente significativas no 

perfeccionismo entre o quarto, o quinto e o sexto ano do Ensino Básico, contrariamente ao 

que era esperado (hipóteses a e a1). Contudo, foi possível verificar um decréscimo 

estatisticamente significativo dos valores de qualidade de vida e autoestima (hipóteses b e 

b1) entre o quarto e o sexto ano, sendo o quinto ano um ponto médio deste decréscimo. Tal 

leva a acreditar que o quinto ano poderá ser o momento mais propício à prevenção do 

perfeccionismo, de forma a acompanhar e facilitar a transição escolar e a fase de 

desenvolvimento em que os alunos deste ano escolar se encontram. 
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ANEXO C.1. Tabelas respetivas aos testes de normalidade realizados 

 

 

 

Tabela 13 

Teste de Kolmogorov-Smirnov (Normalidade) para a Totalidade da Amostra 

 ET gl p 

P. Auto-orientado 0.08 114 0.04 

P. Socialmente Prescrito 0.07 114 0.20 

Perfeccionismo 0.06 114 0.20 

Qualidade de Vida 0.07 114 0.20 

Bem-estar Físico 0.13 114 0.00 

Bem-estar Emocional 0.12 114 0.00 

Autoestima 0.12 114 0.00 

Família 0.19 114 0.00 

Amigos 0.13 114 0.00 

Escola 0.12 114 0.00 

 

 

Tabela 14 

Estatística Descritiva para a condição 4º ano 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa 

 (%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 

Média 38.96 29.22 68.18 74.12 77.64 83.06 67.78 79.72 81.25 55.28 

Desvio Padrão 8.20 9.21 15.52 9.95 14.38 14.01 17.06 13.47 15.19 16.26 

Assimetria -0.55 -0.08 -0.35 -0.39 -0.77 -0.80 -0.17 -1.10 -0.42 0.23 

Curtose -0.03 -0.85 -0.61 -0.70 0.15 0.28 -0.21 0.72 -1.00 0.58 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 15 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 4º ano 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabela 16 

Estatística Descritiva para a condição 5º ano 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 

Média 38.55 30.06 68.61 71.65 73.48 79.17 60.04 82.20 75.19 59.85 

Desvio Padrão 11.18 7.88 16.74 10.23 16.16 14.88 24.60 12.41 19.36 17.12 

Assimetria -0.25 0.09 -0.47 -0.30 -0.11 -0.32 -0.46 -0.76 -1.72 0.13 

Curtose -0.73 -0.19 -0.63 0.08 -0.70 -0.75 -0.38 0.22 6.07 -0.89 

 

Tabela 17 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 5º ano 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.97 33 0.37 

P. Socialmente Prescrito 0.98 33 0.78 

Perfeccionismo 0.95 33 0.14 

Qualidade de Vida 0.98 33 0.82 

Bem-estar Físico 0.96 33 0.32 

Bem-estar Emocional 0.94 33 0.09 

Autoestima 0.96 33 0.32 

Família 0.93 33 0.03 

Amigos 0.85 33 0.00 

Escola 0.96 33 0.35 

 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.95 45 0.08 

P. Socialmente Prescrito 0.97 45 0.30 

Perfeccionismo 0.97 45 0.22 

Qualidade de Vida 0.96 45 0.12 

Bem-estar Físico 0.93 45 0.01 

Bem-estar Emocional 0.92 45 0.00 

Autoestima 0.98 45 0.50 

Família 0.88 45 0.00 

Amigos 0.91 45 0.00 

Escola 0.95 45 0.06 



 

 

Tabela 18 

Estatística Descritiva para a condição 6º ano 

 

Tabela 19 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 6º ano 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabela 20 

Estatística Descritiva para a condição Masculino 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 62 62 62 62 62 62 62 62 62 62 

Média 38.24 29.92 68.16 72.77 75.20 81.05 62.10 81.35 80.34 56.55 

Desvio Padrão 8.74 8.43 15.37 10.62 16.44 15.14 22.06 12.16 16.43 16.26 

Assimetria -0.15 -0.05 -0.12 -0.38 -0.45 -0.93 -0.30 -1.03 -0.55 0.26 

Curtose -0.21 -0.68 -0.70 -0.03 -0.62 1.00 -0.48 1.07 -0.47 -0.40 

 

 

 

 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 36 36 36 36 36 36 36 36 36 36 

Média 39.03 28.81 67.83 65.28 67.53 71.70 47.92 81.42 68.75 54.34 

Desvio Padrão 8.92 8.64 16.09 12.09 16.08 17.83 23.53 12.18 22.41 16.22 

Assimetria 0.08 -0.19 0.23 -0.35 -0.17 -0.93 -0.15 -0.38 -0.59 0.35 

Curtose 0.24 -0.52 -0.15 0.94 0.31 1.20 -0.85 -0.57 -0.23 -0.72 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.98 36 0.59 

P. Socialmente Prescrito 0.96 36 0.26 

Perfeccionismo 0.97 36 0.44 

Qualidade de Vida 0.98 36 0.62 

Bem-estar Físico 0.97 36 0.46 

Bem-estar Emocional 0.93 36 0.04 

Autoestima 0.97 36 0.36 

Família 0.94 36 0.04 

Amigos 0.94 36 0.05 

Escola 0.96 36 0.19 



 

 

Tabela 21 

Teste de Kolmogorov-Smirnov (Normalidade) para a condição Masculino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.09 62 0.20 

P. Socialmente Prescrito 0.07 62 0.20 

Perfeccionismo 0.07 62 0.20 

Qualidade de Vida 0.10 62 0.20 

Bem-estar Físico 0.18 62 0.00 

Bem-estar Emocional 0.13 62 0.01 

Autoestima 0.11 62 0.09 

Família 0.21 62 0.00 

Amigos 0.15 62 0.00 

Escola 0.16 62 0.00 

 

Tabela 22 

Estatística Descritiva para a condição Feminino 

 

Tabela 23 

Teste de Kolmogorov-Smirnov (Normalidade) para a condição Feminino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.11 52 0.16 

P. Socialmente Prescrito 0.12 52 0.06 

Perfeccionismo 0.11 52 0.19 

Qualidade de Vida 0.09 52 0.20 

Bem-estar Físico 0.11 52 0.20 

Bem-estar Emocional 0.12 52 0.05 

Autoestima 0.13 52 0.03 

Família 0.16 52 0.00 

Amigos 0.15 52 0.00 

Escola 0.09 52 0.20 

 

 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 52 52 52 52 52 52 52 52 52 52 

Média 39.60 28.63 68.23 68.05 70.91 75.12 55.89 80.53 69.83 56.01 

Desvio Padrão 9.93 8.83 16.70 11.65 15.05 16.86 23.72 13.42 21.36 16.97 

Assimetria -0.41 -0.12 -0.28 -0.51 -0.37 -0.72 -0.59 -0.61 -1.15 0.23 

Curtose -0.12 -0.54 -0.39 0.62 0.41 0.95 -0.31 -0.27 1.76 -0.28 



 

 

Tabela 24 

Estatística Descritiva para a condição 4º ano*Masculino 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr 

 (%) 

sc  

(%) 

N 29 29 29 29 29 29 29 29 29 29 

Média 38.72 29.86 68.59 74.35 77.37 82.97 68.10 80.17 82.97 54.53 

Desvio Padrão 8.61 9.54 16.44 9.72 15.16 14.46 18.40 12.40 14.65 15.75 

Assimetria -0.33 -0.08 -0.29 -0.64 -0.85 -1.07 -0.22 -1.40 -0.52 0.44 

Curtose -0.27 -0.96 -0.80 -0.48 0.22 0.97 -0.14 2.12 -0.78 0.81 

 

Tabela 25 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 4º ano*Masculino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.96 29 0.36 

P. Socialmente Prescrito 0.97 29 0.49 

Perfeccionismo 0.96 29 0.41 

Qualidade de Vida 0.94 29 0.08 

Bem-estar Físico 0.92 29 0.04 

Bem-estar Emocional 0.90 29 0.01 

Autoestima 0.97 29 0.67 

Família 0.86 29 0.00 

Amigos 0.91 29 0.01 

Escola 0.94 29 0.09 

 

Tabela 26 

Estatística Descritiva para a condição 4º ano*Feminino 

  
PAO PSP EPCA 

total  

(%) 

pw  

(%) 

ew  

(%) 

se  

(%) 

fa 

 (%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 

Média 39.38 28.06 67.44 73.70 78.13 83.20 67.19 78.91 78.13 56.64 

Desvio Padrão 7.67 8.74 14.17 10.66 13.31 13.64 14.88 15.63 16.14 17.60 

Assimetria -1.17 -0.19 -0.66 -0.02 -0.57 -0.24 -0.10 -0.80 -0.24 -0.09 

Curtose 1.42 -0.54 0.11 -0.79 0.10 -1.13 -0.66 -0.31 -1.29 0.96 

 

 

 

 



 

 

Tabela 27 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 4º ano*Feminino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.90 16 0.08 

P. Socialmente Prescrito 0.97 16 0.88 

Perfeccionismo 0.93 16 0.25 

Qualidade de Vida 0.96 16 0.73 

Bem-estar Físico 0.95 16 0.55 

Bem-estar Emocional 0.90 16 0.07 

Autoestima 0.95 16 0.51 

Família 0.90 16 0.08 

Amigos 0.92 16 0.20 

Escola 0.96 16 0.72 

 

Tabela 28 

Estatística Descritiva para a condição 5º ano*Masculino 

  PAO PSP EPCA 

total 

(%) 

pw 

(%) 

ew 

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 17 17 17 17 17 17 17 17 17 17 

Média 36.41 31.12 67.53 74.14 75.00 81.99 62.50 81.99 83.46 59.93 

Desvio Padrão 9.94 6.96 14.15 9.53 18.22 14.64 24.51 13.42 13.79 16.40 

Assimetria -0.18 0.49 -0.22 0.24 -0.45 -0.46 -0.23 -0.86 -0.15 0.06 

Curtose -0.72 -0.44 -1.02 -0.40 -0.64 -0.28 -0.78 0.58 -1.00 -0.95 

 

Tabela 29 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 5º ano*Masculino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.97 17 0.76 

P. Socialmente Prescrito 0.95 17 0.43 

Perfeccionismo 0.94 17 0.30 

Qualidade de Vida 0.98 17 0.94 

Bem-estar Físico 0.94 17 0.38 

Bem-estar Emocional 0.94 17 0.27 

Autoestima 0.96 17 0.59 

Família 0.93 17 0.20 

Amigos 0.89 17 0.05 

Escola 0.95 17 0.49 

 



 

 

Tabela 30 

Estatística Descritiva para a condição 5º ano*Feminino 

 

Tabela 31 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 5º ano*Feminino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.94 16 0.41 

P. Socialmente Prescrito 0.96 16 0.62 

Perfeccionismo 0.91 16 0.11 

Qualidade de Vida 0.93 16 0.20 

Bem-estar Físico 0.95 16 0.44 

Bem-estar Emocional 0.95 16 0.48 

Autoestima 0.92 16 0.19 

Família 0.93 16 0.27 

Amigos 0.78 16 0.00 

Escola 0.96 16 0.73 

 

Tabela 32 

 Estatística Descritiva para a condição 6º ano*Masculino 

 

 

 

  PAO PSP EPCA 

total 

(%) 

pw 

(%) 

ew 

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 

Média 40.81 28.94 69.75 69.01 71.88 76.17 57.42 82.42 66.41 59.77 

Desvio Padrão 12.26 8.84 19.53 10.57 14.07 15.00 25.23 11.69 20.90 18.40 

Assimetria -0.55 0.05 -0.68 -0.65 0.40 -0.22 -0.72 -0.66 -2.27 0.19 

Curtose -0.47 -0.23 -0.55 -0.32 -0.49 -1.00 0.01 0.01 6.76 -0.80 

  PAO PSP EPCA 

total 

(%) 

pw 

(%) 

ew 

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 

Média 39.31 28.75 68.06 68.42 71.48 76.56 50.78 82.81 72.27 56.64 

Desvio Padrão 7.86 8.01 15.54 12.59 17.07 16.85 22.35 10.83 20.02 17.45 

Assimetria 0.77 -0.19 0.27 -0.04 0.12 -1.12 -0.14 -0.53 -0.17 0.20 

Curtose 1.13 -0.61 0.08 0.47 -0.77 2.33 -0.87 -0.73 -1.11 -0.97 



 

 

Tabela 33 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 6º ano*Masculino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.96 16 0.58 

P. Socialmente Prescrito 0.95 16 0.49 

Perfeccionismo 0.97 16 0.90 

Qualidade de Vida 0.97 16 0.87 

Bem-estar Físico 0.95 16 0.53 

Bem-estar Emocional 0.91 16 0.11 

Autoestima 0.97 16 0.85 

Família 0.89 16 0.06 

Amigos 0.95 16 0.53 

Escola 0.96 16 0.62 

 

Tabela 34 

Estatística Descritiva para a condição 6º ano*Feminino 

  PAO PSP EPCA 

total 

(%) 

pw 

(%) 

ew 

(%) 

se  

(%) 

fa  

(%) 

fr  

(%) 

sc  

(%) 

N 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 

Média 38.80 28.85 67.65 62.76 64.38 67.81 45.63 80.31 65.94 52.50 

Desvio Padrão 9.89 9.32 16.92 11.37 14.91 18.05 24.76 13.34 24.29 15.36 

Assimetria -0.15 -0.21 0.23 -0.93 -0.76 -0.94 -0.12 -0.25 -0.70 0.45 

Curtose -0.04 -0.43 -0.06 1.41 1.16 1.34 -0.85 -0.57 -0.26 -0.30 

 

Tabela 35 

Teste de Shapiro-Wilk (Normalidade) para a condição 6º ano*Feminino 

  ET gl p 

P. Auto-orientado 0.972 20 0.788 

P. Socialmente Prescrito 0.954 20 0.429 

Perfeccionismo 0.971 20 0.774 

Qualidade de Vida 0.944 20 0.284 

Bem-estar Físico 0.927 20 0.133 

Bem-estar Emocional 0.921 20 0.103 

Autoestima 0.958 20 0.499 

Família 0.947 20 0.319 

Amigos 0.894 20 0.032 

Escola 0.945 20 0.302 

 

 



 

 

ANEXO C.2. Tabela de Correlações 

 

Tabela 36 

Correlações entre as dimensões em estudo para a totalidade da amostra 

 T_PAO T_PSP T_EPCA total (%) pw (%) ew (%) se (%) fa (%) fr (%) sc (%) 

T_PAO 1.00 0.58* 0.90* 0.11 0.08 0.00 0.19* -0.01 0.03 0.09 

T_PSP 0.58* 1.00 0.88* 0.08 0.01 -0.03 0.21* -0.03 0.13 -0.07 

T_EPCA 0.90* 0.88* 1.00 0.11 0.05 -0.02 0.23* -0.02 0.09 0.01 

total (%) 0.11 0.08 0.11 1.00 0.73* 0.75* 0.74* 0.50* 0.74* 0.38* 

pw (%) 0.08 0.01 0.05 0.73* 1.00 0.49* 0.38* 0.35* 0.34* 0.35* 

ew (%) 0.00 -0.03 -0.02 0.75* 0.49* 1.00 0.48* 0.33* 0.55* 0.07 

se (%) 0.19* 0.21* 0.23* 0.74* 0.38* 0.48* 1.00* 0.19* 0.54* 0.03 

fa (%) -0.01 -0.03 -0.02 0.50* 0.35* 0.33* 0.19* 1.00* 0.26 0.07 

fr (%) 0.03 0.13 0.09 0.74* 0.34* 0.55* 0.54* 0.26* 1.00 0.06 

sc (%) 0.09 -0.07 0.01 0.38* 0.35* 0.07 0.03 0.07 0.06 1.00 

Nota: *p<0.05 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO C.3. Tabelas respetivas aos testes de homogeneidade de variâncias e 

covariâncias 

 

Tabela 37 

Teste M de Box (Homogeneidade das Covariâncias) para a divisão da amostra nas 

condições em estudo  

 M de Box p 

4º ano 26.18 0.83 

5º ano 44.57 0.22 

6º ano 23.53 0.92 

 

Tabela 38 

Teste de Levene (Homogeneidade das Variâncias) para a divisão da amostra nas 

condições em estudo  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

ET 

Levene  df1 df2 p 

T_EPCA Baseada na média 0.59 5 108.00 0.71 

Baseada na mediana 0.57 5 108.00 0.73 

total (%) 
Baseada na média 0.16 5 108.00 0.98 

Baseada na mediana 0.18 5 108.00 0.97 

pw (%) 
Baseada na média 0.75 5 108.00 0.58 

Baseada na mediana 0.56 5 108.00 0.73 

ew (%) 
Baseada na média 0.28 5 108.00 0.92 

Baseada na mediana 0.26 5 108.00 0.93 

se (%) 
Baseada na média 1.39 5 108.00 0.23 

Baseada na mediana 1.27 5 108.00 0.28 

fa (%) 
Baseada na média 0.44 5 108.00 0.82 

Baseada na mediana 0.38 5 108.00 0.86 

fr (%) 
Baseada na média 1.28 5 108.00 0.28 

Baseada na mediana 0.66 5 108.00 0.65 

sc (%) 
Based on Mean 0.42 5 108.00 0.83 

Based on Median 0.40 5 108.00 0.85 



 

 

ANEXO C.4. Tabelas respetivas ao teste MANOVA 

 

Tabela 39 

Análise Multivariada da Variância considerando o Traço de Pillai 

 

Valor F 
gl 

hipótese 

gl  

erro 
p 

Eta 

Squared 

parcial 

Intercept 0.99 1133.23 7.00 102.00 0.00 0.99 

Sexo 0.07 1.07 7.00 102.00 0.39 0.07 

Ano Escolar 0.23 1.90 14.00 206.00 0.03 0.11 

Sexo*Ano Escolar 0.06 0.44 14.00 206.00 0.96 0.03 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 40 

Análise de efeitos entre sujeitos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Soma de 

quadrados 

tipo III 

gl 
Média de 

quadrados 
F Sig. 

Eta 

Squared 

parcial  

Sexo 

T_EPCA 1.31 1 1.31 0.00 0.94 0.00  
total (%) 396.40 1 396.40 3.48 0.07 0.03  
pw (%) 271.67 1 271.67 1.13 0.29 0.01  
ew (%) 621.14 1 621.14 2.59 0.11 0.02  
se (%) 375.84 1 375.84 0.79 0.38 0.01  
fa (%) 33.51 1 33.51 0.20 0.66 0.00  
fr (%) 2408.53 1 2408.53 7.08 0.01 0.06  
sc (%) 14.46 1 14.45 0.05 0.82 0.00  

Ano 

Escolar 

T_EPCA 11.76 2 5.88 0.02 0.98 0.00  
total (%) 1406.83 2 703.41 6.17 0.00 0.10  
pw (%) 1841.93 2 920.96 3.83 0.03 0.07  
ew (%) 2293.90 2 1146.95 4.78 0.01 0.08  
se (%) 7257.86 2 3628.93 7.67 0.00 0.12  
fa (%) 147.01 2 73.50 0.44 0.65 0.01  
fr (%) 2504.83 2 1252.41 3.68 0.03 0.06  
sc (%) 536.05 2 268.03 0.96 0.39 0.02  

Sexo * 

AnoEscolar 

T_EPCA 55.48 2 27.74 0.10 0.90 0.00  
total (%) 146.59 2 73.30 0.64 0.53 0.01  
pw (%) 295.52 2 147.76 0.61 0.54 0.01  
ew (%) 405.36 2 202.68 0.85 0.43 0.02  
se (%) 113.72 2 56.86 0.12 0.89 0.00  
fa (%) 37.09 2 18.54 0.11 0.90 0.00  
fr (%) 775.19 2 387.60 1.14 0.32 0.02  
sc (%) 189.01 2 94.51 0.34 0.71 0.01  



 

 

 

Tabela 41 

Comparações Múltiplas, considerando o ajustamento de Bonferroni 

 Dif. 

Médias 

erro 

padrão 
p 

 

T_EPCA 

quarto ano 
quinto ano -0.43 3.73 1.00  

sexto ano 0.34 3.64 1.00  

quinto ano 
quarto ano 0.43 3.73 1.00  

sexto ano 0.77 3.92 1.00  

sexto ano 
quarto ano -0.34 3.64 1.00  

quinto ano -0.77 3.92 1.00  

total (%) 

quarto ano 
quinto ano 2.47 2.45 0.95  

sexto ano 8.84 2.39 0.00  

quinto ano 
quarto ano -2.47 2.45 0.95  

sexto ano 6.38 2.57 0.04  

sexto ano 
quarto ano -8.84 2.39 0.00  

quinto ano -6.38 2.57 0.04  

pw(%) 

quarto ano 
quinto ano 4.15 3.55 0.74  

sexto ano 10.10 3.47 0.01  

quinto ano 
quarto ano -4.15 3.55 0.74  

sexto ano 5.95 3.74 0.34  

sexto ano 
quarto ano -10.10 3.47 0.01  

quinto ano -5.95 3.74 0.34  

ew (%) 

quarto ano 
quinto ano 3.89 3.55 0.83  

sexto ano 11.35 3.46 0.00  

quinto ano 
quarto ano -3.89 3.55 0.83  

sexto ano 7.47 3.73 0.14  

sexto ano 
quarto ano -11.35 3.46 0.00  

quinto ano -7.47 3.73 0.14  

se (%) 

quarto ano 
quinto ano 7.74 4.99 0.37  

sexto ano 19.86 4.86 0.00  

quinto ano 
quarto ano -7.74 4.99 0.37  

sexto ano 12.12 5.24 0.07  

sexto ano 
quarto ano -19.86 4.86 0.00  

quinto ano -12.12 5.24 0.07  

fa (%) 

quarto ano 
quinto ano -2.47 2.96 1.00  

sexto ano -1.70 2.89 1.00  

quinto ano 
quarto ano 2.47 2.96 1.00  

sexto ano 0.77 3.11 1.00  

sexto ano 
quarto ano 1.70 2.89 1.00  

quinto ano -0.77 3.11 1.00  



 

 

fr (%) 

quarto ano 
quinto ano 6.06 4.23 0.46 

sexto ano 12.50 4.12 0.01 

quinto ano 
quarto ano -6.06 4.23 0.46 

sexto ano 6.44 4.44 0.45 

sexto ano 
quarto ano -12.50 4.12 0.01 

quinto ano -6.44 4.44 0.45 

sc (%) 

quarto ano 
quinto ano -4.57 3.82 0.70 

sexto ano 0.94 3.73 1.00 

quinto ano 
quarto ano 4.57 3.82 0.70 

sexto ano 5.51 4.02 0.52 

sexto ano 
quarto ano -0.94 3.73 1.00 

quinto ano -5.51 4.02 0.52 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO D. 

Análise Descritiva dos Itens 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO D.1 Tabelas de frequências de respostas aos itens da EPCA 

 

Tabela 42 

Item 1- Tento ser perfeito(a) em tudo o que faço.  

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 8.90% 18.20% 18.20% 9.60% 

Mais falso do que verdadeiro 6.70% 6.10% 6.10% 6.10% 

Nem verdadeiro nem falso 17.80% 18.20% 18.20% 21.10% 

Mais verdadeiro do que falso 33.30% 21.20% 21.20% 33.30% 

Completamente Verdadeiro 33.30% 36.40% 36.40% 29.80% 

 

Tabela 43 

Item 2 - Quero ser o(a) melhor em tudo o que faço. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 8.90% 21.20% 8.30% 12.30% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 9.10% 19.40% 13.20% 

Nem verdadeiro nem falso 33.30% 21.20% 25.00% 27.20% 

Mais verdadeiro do que falso 26.70% 12.10% 16.70% 19.30% 

Completamente Verdadeiro 20.00% 36.40% 30.60% 28.10% 

 

Tabela 44 

Item 3 - Os meus pais nem sempre esperam que seja perfeito(a) em tudo o que faço. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 26.70% 21.20% 13.90% 21.10% 

Mais falso do que verdadeiro 26.70% 15.20% 8.30% 17.50% 

Nem verdadeiro nem falso 20.00% 24.20% 27.80% 23.70% 

Mais verdadeiro do que falso 13.30% 21.20% 19.40% 17.50% 

Completamente Verdadeiro 13.30% 18.20% 30.60% 20.20% 

 

 

 

 



 

 

Tabela 45 

Item 4- Sinto que tenho de fazer sempre o meu melhor. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 2.20% 6.10% 2.80% 3.50% 

Mais falso do que verdadeiro 4.40% 12.10% 5.60% 5.30% 

Nem verdadeiro nem falso 2.20% 21.20% 0.00% 8.80% 

Mais verdadeiro do que falso 28.90% 18.20% 36.10% 28.10% 

Completamente Verdadeiro 62.20% 42.40% 55.60% 54.40% 

 

Tabela 46 

Item 5- Há pessoas na minha vida que esperam que eu seja perfeito(a). 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 20.00% 9.10% 11.10% 14.00% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 12.10% 11.10% 11.40% 

Nem verdadeiro nem falso 40.00% 30.30% 25.00% 32.50% 

Mais verdadeiro do que falso 11.10% 30.30% 30.60% 22.80% 

Completamente Verdadeiro 17.80% 18.20% 22.20% 19.30% 

 

Tabela 47 

Item 6 - Tento sempre conseguir a nota mais alta num teste. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 6.70% 12.10% 2.80% 7.00% 

Mais falso do que verdadeiro 8.90% 6.10% 2.80% 6.10% 

Nem verdadeiro nem falso 11.10% 12.10% 25.00% 15.80% 

Mais verdadeiro do que falso 15.60% 12.10% 8.30% 12.30% 

Completamente Verdadeiro 57.80% 57.60% 61.10% 58.80% 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 48 

Item 7 - Fico muito aborrecido(a) se não dou sempre o meu melhor. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 17.80% 15.20% 13.90% 15.80% 

Mais falso do que verdadeiro 8.90% 12.10% 5.60% 8.80% 

Nem verdadeiro nem falso 13.30% 21.20% 41.70% 24.60% 

Mais verdadeiro do que falso 22.20% 21.20% 25.00% 22.80% 

Completamente Verdadeiro 37.80% 30.30% 13.90% 28.10% 

 

Tabela 49 

Item 8 - A minha família espera que eu seja perfeito(a). 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 22.20% 15.20% 22.20% 20.20% 

Mais falso do que verdadeiro 13.30% 9.10% 13.90% 12.30% 

Nem verdadeiro nem falso 33.30% 42.40% 27.80% 34.20% 

Mais verdadeiro do que falso 13.30% 12.10% 22.20% 15.80% 

Completamente Verdadeiro 17.80% 21.20% 13.90% 17.50% 

 

Tabela 50 

Item 9 - Nem sempre tento ser o(a) melhor. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 26.70% 27.30% 16.70% 23.70% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 12.10% 22.20% 14.90% 

Nem verdadeiro nem falso 22.20% 27.30% 25.00% 24.60% 

Mais verdadeiro do que falso 24.40% 18.20% 19.40% 21.10% 

Completamente Verdadeiro 15.60% 15.20% 16.70% 15.80% 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 51 

Item 10 - As pessoas esperam mais de mim do que eu sou capaz de dar. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 26.70% 12.10% 16.70% 19.30% 

Mais falso do que verdadeiro 6.70% 9.10% 19.40% 11.40% 

Nem verdadeiro nem falso 22.20% 27.30% 22.20% 23.70% 

Mais verdadeiro do que falso 15.60% 21.20% 19.40% 18.40% 

Completamente Verdadeiro 28.90% 30.30% 22.20% 27.20% 

 

Tabela 52 

Item 11 - Fico zangado(a) comigo quando cometo um erro. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 20.00% 18.20% 8.30% 15.80% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 15.20% 11.10% 12.30% 

Nem verdadeiro nem falso 8.90% 9.10% 19.40% 12.30% 

Mais verdadeiro do que falso 35.60% 27.30% 36.10% 33.30% 

Completamente Verdadeiro 24.40% 30.30% 25.00% 26.30% 

 

Tabela 53 

Item 12 - As outras pessoas pensam que eu falhei se não fizer sempre o meu máximo. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 24.40% 21.20% 8.30% 18.40% 

Mais falso do que verdadeiro 15.60% 15.20% 16.70% 15.80% 

Nem verdadeiro nem falso 28.90% 42.40% 47.20% 38.60% 

Mais verdadeiro do que falso 20.00% 9.10% 8.30% 13.20% 

Completamente Verdadeiro 11.10% 12.10% 19.40% 14.00% 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 54 

Item 13 - Os outros esperam que eu seja sempre perfeito(a). 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 22.20% 24.20% 19.40% 21.90% 

Mais falso do que verdadeiro 15.60% 12.10% 16.70% 14.90% 

Nem verdadeiro nem falso 28.90% 33.30% 38.90% 33.30% 

Mais verdadeiro do que falso 13.30% 18.20% 11.10% 14.00% 

Completamente Verdadeiro 20.00% 12.10% 13.90% 15.80% 

 

Tabela 55 

Item 14 - Fico aborrecido(a) se existir uma única falha no meu trabalho. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 31.10% 27.30% 22.20% 27.20% 

Mais falso do que verdadeiro 31.10% 15.20% 19.40% 22.80% 

Nem verdadeiro nem falso 13.30% 27.30% 25.00% 21.10% 

Mais verdadeiro do que falso 11.10% 6.10% 19.40% 12.30% 

Completamente Verdadeiro 13.30% 24.20% 13.90% 16.70% 

 

Tabela 56 

Item 15- As pessoas à minha volta esperam que eu seja o(a) melhor em tudo. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 31.10% 27.30% 25.00% 28.10% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 18.20% 13.90% 14.00% 

Nem verdadeiro nem falso 33.30% 27.30% 44.40% 35.10% 

Mais verdadeiro do que falso 8.90% 15.20% 2.80% 8.80% 

Completamente Verdadeiro 15.60% 12.10% 13.90% 14.00% 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 57 

Item 16 - Quando faço alguma coisa tem que ficar perfeita. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 17.80% 24.20% 22.20% 21.10% 

Mais falso do que verdadeiro 15.60% 15.20% 11.10% 14.00% 

Nem verdadeiro nem falso 22.20% 27.30% 38.90% 28.90% 

Mais verdadeiro do que falso 17.80% 12.10% 5.60% 12.30% 

Completamente Verdadeiro 26.70% 21.20% 22.20% 23.70% 

 

Tabela 58 

Item 17 - Os meus professores esperam que o meu trabalho seja perfeito. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 13.30% 12.10% 13.90% 13.20% 

Mais falso do que verdadeiro 8.90% 12.10% 8.30% 9.60% 

Nem verdadeiro nem falso 24.40% 39.40% 44.40% 35.10% 

Mais verdadeiro do que falso 24.40% 21.20% 22.20% 22.80% 

Completamente Verdadeiro 28.90% 15.20% 11.10% 19.30% 

 

Tabela 59 

Item 18 - Não tenho que ser o(a) melhor em tudo o que faço. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 11.10% 15.20% 11.10% 12.30% 

Mais falso do que verdadeiro 6.70% 12.10% 8.30% 8.80% 

Nem verdadeiro nem falso 15.60% 27.30% 16.70% 19.30% 

Mais verdadeiro do que falso 28.90% 6.10% 22.20% 20.20% 

Completamente Verdadeiro 37.80% 39.40% 41.70% 39.50% 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 60 

Item 19 - Esperam sempre que eu faça melhor que os outros. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 26.70% 15.20% 30.60% 24.60% 

Mais falso do que verdadeiro 20.00% 12.10% 11.10% 14.90% 

Nem verdadeiro nem falso 31.10% 39.40% 36.10% 35.10% 

Mais verdadeiro do que falso 6.70% 9.10% 13.90% 9.60% 

Completamente Verdadeiro 15.60% 24.20% 8.30% 15.80% 

 

Tabela 61 

Item 20- Mesmo quando passo, sinto que falhei se não consegui uma das melhores notas 

da turma.   

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 31.10% 18.20% 27.80% 26.30% 

Mais falso do que verdadeiro 11.10% 9.10% 16.70% 12.30% 

Nem verdadeiro nem falso 15.60% 30.30% 16.70% 20.20% 

Mais verdadeiro do que falso 17.80% 12.10% 22.20% 17.50% 

Completamente Verdadeiro 24.40% 30.30% 16.70% 23.70% 

 

Tabela 62 

Item 21 - Sinto que as pessoas exigem demais de mim. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 37.80% 36.40% 27.80% 34.20% 

Mais falso do que verdadeiro 15.60% 15.20% 25.00% 18.40% 

Nem verdadeiro nem falso 28.90% 24.20% 25.00% 26.30% 

Mais verdadeiro do que falso 11.10% 9.10% 13.90% 11.40% 

Completamente Verdadeiro 6.70% 15.20% 8.30% 9.60% 

 

 

 

 

 

 



 

 

Tabela 63 

Item 22 - Não suporto não ser perfeito(a). 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Completamente Falso 44.40% 45.50% 33.30% 41.20% 

Mais falso do que verdadeiro 8.90% 6.10% 19.40% 11.40% 

Nem verdadeiro nem falso 17.80% 27.30% 22.20% 21.90% 

Mais verdadeiro do que falso 8.90% 6.10% 5.60% 7.00% 

Completamente Verdadeiro 20.00% 15.20% 19.40% 18.40% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO D.2. Tabelas de frequências de respostas aos itens do Kid-KINDL®  

 

Tabela 64 

Item 1 - … senti-me doente. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 62.20% 57.60% 55.60% 58.80% 

Raramente 24.40% 24.20% 30.60% 26.30% 

Às vezes 13.30% 18.20% 13.90% 14.90% 

Frequentemente  0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 

Sempre 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 

 

Tabela 65 

Item 2 - … tive dores de cabeça ou de barriga. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 42.20% 45.50% 27.80% 38.60% 

Raramente 35.60% 24.20% 25.00% 28.90% 

Às vezes 17.80% 27.30% 36.10% 26.30% 

Frequentemente  2.20% 3.00% 11.10% 5.30% 

Sempre 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

 

Tabela 66 

Item 3 - …andei cansado/a e esgotado/a. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 31.10% 21.20% 27.80% 27.20% 

Raramente 24.40% 27.30% 16.70% 22.80% 

Às vezes 24.40% 36.40% 30.60% 29.80% 

Frequentemente  13.30% 6.10% 19.40% 13.20% 

Sempre 6.70% 9.10% 5.60% 7.00% 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 67 

Item 4 - …senti-me forte e cheio/a de energia. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 4.40% 3.00% 2.80% 3.50% 

Raramente 2.20% 6.10% 19.40% 8.80% 

Às vezes 15.60% 27.30% 33.30% 24.60% 

Frequentemente  24.40% 36.40% 36.10% 31.60% 

Sempre 53.30% 27.30% 8.30% 31.60% 

 

Tabela 68 

Item 5 - …diverti-me e ri-me imenso. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 3.00% 0.00% 0.90% 

Raramente 2.20% 0.00% 8.30% 3.50% 

Às vezes 15.60% 21.20% 27.80% 21.10% 

Frequentemente  24.40% 39.40% 44.40% 35.10% 

Sempre 57.80% 36.40% 19.40% 39.50% 

 

Tabela 69 

Item 6 - …andei aborrecido/a. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 35.60% 27.30% 11.10% 25.40% 

Raramente 40.00% 45.50% 50.00% 44.70% 

Às vezes 17.80% 21.20% 30.60% 22.80% 

Frequentemente  6.70% 6.10% 5.60% 6.10% 

Sempre 0.00% 0.00% 2.80% 0.90% 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 70 

Item 7 - …senti-me só. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 68.90% 60.60% 44.40% 58.80% 

Raramente 15.60% 12.10% 19.40% 15.80% 

Às vezes 8.90% 24.20% 22.20% 17.50% 

Frequentemente  4.40% 3.00% 13.90% 7.00% 

Sempre 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

 

Tabela 71 

Item 8 - … tive medo. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 62.20% 63.60% 47.20% 57.90% 

Raramente 17.80% 12.10% 33.30% 21.10% 

Às vezes 20.00% 21.20% 11.10% 17.50% 

Frequentemente  0.00% 3.00% 5.60% 2.60% 

Sempre 0.00% 0.00% 2.80% 0.90% 

 

Tabela 72 

Item 9 - …tive orgulho em mim próprio/a. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 9.10% 8.30% 5.30% 

Raramente 2.20% 9.10% 19.40% 9.60% 

Às vezes 33.30% 12.10% 33.30% 27.20% 

Frequentemente  24.40% 33.30% 25.00% 27.20% 

Sempre 40.00% 36.40% 13.90% 30.70% 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 73 

Item 10 - …senti-me o/a maior. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 13.30% 27.30% 41.70% 26.30% 

Raramente 20.00% 18.20% 27.80% 21.90% 

Às vezes 35.60% 36.40% 19.40% 30.70% 

Frequentemente  11.10% 9.10% 11.10% 10.50% 

Sempre 20.00% 9.10% 0.00% 10.50% 

 

Tabela 74 

Item 11 - …senti-me satisfeito/a comigo próprio/a. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 2.20% 3.00% 5.60% 3.50% 

Raramente 4.40% 18.20% 11.10% 7.90% 

Às vezes 40.00% 30.30% 36.10% 27.20% 

Frequentemente  22.20% 39.40% 25.00% 25.40% 

Sempre 31.10% 9.10% 22.20% 36.00% 

 

Tabela 75 

Item 12 - …tive montes de boas ideias. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 8.90% 18.20% 11.10% 5.30% 

Raramente 6.70% 6.10% 22.20% 14.00% 

Às vezes 17.80% 18.20% 27.80% 33.30% 

Frequentemente  33.30% 21.20% 30.60% 29.80% 

Sempre 33.30% 36.40% 8.30% 17.50% 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 76 

Item 13 - …dei-me bem com os meus pais. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 

Raramente 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 

Às vezes 15.60% 6.10% 0.00% 7.90% 

Frequentemente  11.10% 12.10% 33.30% 18.40% 

Sempre 73.30% 81.80% 66.70% 73.70% 

 

Tabela 77 

Item 14 - …senti-me bem em casa. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 

Raramente 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

Às vezes 13.30% 9.10% 11.10% 11.40% 

Frequentemente  11.10% 18.20% 19.40% 15.80% 

Sempre 73.30% 72.70% 69.40% 71.90% 

 

Tabela 78 

Item 15 - …discutimos em casa. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 53.30% 48.50% 47.20% 50.00% 

Raramente 26.70% 33.30% 36.10% 31.60% 

Às vezes 17.80% 9.10% 13.90% 14.00% 

Frequentemente  0.00% 9.10% 2.80% 3.50% 

Sempre 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 79 

Item 16 - …os meus pais não me deixaram fazer algumas coisas. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 11.10% 18.20% 22.20% 16.70% 

Raramente 26.70% 33.30% 16.70% 25.40% 

Às vezes 48.90% 33.30% 50.00% 44.70% 

Frequentemente  11.10% 15.20% 11.10% 12.30% 

Sempre 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

 

Tabela 80 

Item 17 - …brinquei com os meus amigos. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 3.00% 5.60% 2.60% 

Raramente 0.00% 0.00% 8.30% 2.60% 

Às vezes 11.10% 6.10% 13.90% 10.50% 

Frequentemente  26.70% 33.30% 36.10% 31.60% 

Sempre 62.20% 57.60% 36.10% 52.60% 

 

Tabela 81 

Item 18 - …os outros miúdos gostaram de mim. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 2.20% 6.10% 11.10% 6.10% 

Raramente 6.70% 6.10% 11.10% 7.90% 

Às vezes 33.30% 24.20% 19.40% 26.30% 

Frequentemente  24.40% 33.30% 41.70% 32.50% 

Sempre 33.30% 30.30% 16.70% 27.20% 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 82 

Item 19 - …dei-me bem com os meus amigos. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 3.00% 0.00% 0.90% 

Raramente 0.00% 0.00% 5.60% 1.80% 

Às vezes 15.60% 9.10% 19.40% 14.90% 

Frequentemente  20.00% 30.30% 36.10% 28.10% 

Sempre 64.40% 57.60% 38.90% 54.40% 

 

Tabela 83 

Item 20 - …senti-me diferente das outras crianças. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 62.20% 33.30% 44.40% 48.20% 

Raramente 15.60% 21.20% 16.70% 17.50% 

Às vezes 8.90% 15.20% 13.90% 12.30% 

Frequentemente  6.70% 18.20% 5.60% 9.60% 

Sempre 6.70% 12.10% 19.40% 12.30% 

 

Tabela 84 

Item 21 - …foi fácil fazer as actividades na escola. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 2.20% 0.00% 0.00% 0.90% 

Raramente 4.40% 9.10% 0.00% 4.40% 

Às vezes 26.70% 30.30% 38.90% 31.60% 

Frequentemente  37.80% 30.30% 36.10% 35.10% 

Sempre 28.90% 30.30% 25.00% 28.10% 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Tabela 85 

Item 22 - …gostei das aulas. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 0.00% 0.00% 2.80% 0.90% 

Raramente 6.70% 3.00% 13.90% 7.90% 

Às vezes 15.60% 33.30% 33.30% 26.30% 

Frequentemente  13.30% 33.30% 50.00% 30.70% 

Sempre 64.40% 30.30% 0.00% 34.20% 

 

Tabela 86 

Item 23 - …andei ansioso/a pelas semanas seguintes. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 8.90% 15.20% 11.10% 11.40% 

Raramente 4.40% 9.10% 33.30% 14.90% 

Às vezes 24.40% 30.30% 19.40% 24.60% 

Frequentemente  17.80% 24.20% 16.70% 19.30% 

Sempre 44.40% 21.20% 19.40% 29.80% 

 

Tabela 87 

Item 24 - …tive medo de ter más notas. 

  4º ano 5º ano 6º ano Total 

Nunca 15.60% 27.30% 16.70% 19.30% 

Raramente 8.90% 12.10% 11.10% 10.50% 

Às vezes 26.70% 30.30% 19.40% 25.40% 

Frequentemente  4.40% 6.10% 13.90% 7.90% 

Sempre 44.40% 24.20% 38.90% 36.80% 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO E. 

Linhas orientadoras para o desenvolvimento de uma intervenção 

que vise a prevenção do perfeccionismo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO E.1. Key Themes in Building Resilience and Preventing Perfectionism 

(Flett & Hewitt, 2014, pp. 905-908)  

 

• Lowering Standards and the Importance of Being Perfect 

• Seeing Failures as Pathways to Success: Attributional Retraining and Fostering a 

Growth Mindset 

• Strengthening the Self: Promoting Self-Acceptance and Self-Compassion to 

Counter Self-Criticism 

• Stress Inoculation and Stress Management 

• Family-Focused School-Based Prevention 
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