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Resumo

Na literatura sobre violéncia conjugal estdo identificados um conjunto de
fatores de risco presentes na historia de vida e nas caracteristicas de
personalidade de agressores conjugais. A presente investigacdo tem como
principal objetivo avaliar a incidéncia e prevaléncia de crencas legitimadoras da
violéncia doméstica, de dificuldades de regulacdo emocional e de esquemas mal
adaptativos precoces em 50 agressores conjugais em cumprimento de pena de
prisdo em quatro estabelecimentos prisionais da regido norte.

Os participantes deste estudo apresentam niveis elevados de crencas
legitimadoras de violéncia conjugal, dificuldades significativas no dominio da
regulacdo emocional e um conjunto de esquemas mal adaptativos precoces que
comprometem o0 seu funcionamento afetivocognitivo. Os esquemas mais
prevalentes parecem estar associados a depressdo, ansiedade, hostilidade,
postura intolerante, pouco empatica e de desconfianca do outro, dependéncia da
aprovacdo dos outros, originando possiveis sentimentos negativos e
desencadeadores de respostas agressivas relativamente a companheira. As
experiéncias de vitimacdo na infancia e a pratica do crime de homicidio ndo sao
fatores diferenciadores relativamente as medidas analisadas, mas o consumo de
alcool podera estar associado a uma intensificacdo das crencas legitimadoras da
violéncia. De salientar ainda que o acompanhamento clinico nas valéncias de
psicologia e psiquiatria ndo sdo aparentes fatores de mudanca do funcionamento
do individuo.

Este estudo visa sublinhar a importancia da implementacdo de
intervencgdes especializadas em contextos prisionais, focalizando a intervencao na
alteracdo das crencas legitimadoras da violéncia conjugal, na modulacdo do
funcionamento emocional e nas distorcfes cognitivas decorrentes de crencas

disfuncionais acerca de si e dos outros.

Palavras-chave: Violéncia conjugal, crencas legitimadoras da violéncia conjugal, esquemas mal

adaptativos precoces, regulagdo emocional, intervencéo em agressores conjugais.



Abstract

A number of risk factors present in the marital offenders’ life history and
characteristics of personality are identified in the literature on domestic violence.
This research aims to evaluate the incidence and prevalence of domestic violence
legitimizing beliefs, difficulties in emotional regulation and early maladaptive
schemas in 50 spousal abusers in fulfillment of imprisonment in four prisons in the
northern region.

The participants of this study show high levels of legitimating beliefs of
domestic violence, significant difficulties in the field of emotional regulation and a
set of early maladaptive schemas that compromise their affective-cognitive
functioning. The most prevalent schemes appear to be associated with
depression, anxiety, hostility, little empathetic and bigoted attitude of distrust of
others, dependence on approval of others, causing possible negative feelings and
triggers of aggressive responses regarding the companion. The experiences of
victimization in childhood and the crime of murder are not differentiating factors on
the measures analyzed, but alcohol consumption may be associated with an
intensification of beliefs legitimizing violence. Importantly, the clinical monitoring in
valences of psychology and psychiatry are not apparent factors of change on the
functioning of the individual.

This study aims to highlight the importance of implementing specialized
interventions in prison settings, focusing the intervention on change in legitimating
beliefs of conjugal violence, in the modulation of emotional functioning and
cognitive distortions stemming from dysfunctional beliefs about themselves and

others.

Keywords: Marital violence, marital violence legitimizing beliefs, early maladaptive schemas,

emotional regulation, intervention in marital offenders.
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Introducéo

“N&do penses que a sabedoria é feita do que se acumulou.
Porque ela é feita apenas do que resta depois do que se deitou fora”,
Vergilio Ferreira

A presente investigagdo surge no ambito do curso de Mestrado em
Psicologia Clinica e da Saude! e objetiva avaliar a incidéncia e prevaléncia de
crencas legitimadoras da violéncia doméstica, de esquemas mal adaptativoss
precoces e de dificuldades de regulacdo emocional de 50 agressores conjugais
em cumprimento de pena em quatro estabelecimentos prisionais da regiao norte.

De facto, o saber ndo resulta do somatério das leituras mas da
interpretacdo, da analise que devemos fazer dos dados que dispomos. A tematica
da dissertacdo surge intimamente ligada a experiéncia profissional que a
mestranda detém em meio prisional. A sua experiéncia profissional permite-lhe
constatar que o numero de reclusos condenados pelo crime de violéncia
doméstica tem vindo a aumentar. E comum estes reclusos apresentarem uma
reduzida consciencializacdo do impacto das suas condutas abusivas nas vitimas
e um discurso marcado por crencas legitimadoras dos atos que pautaram a
conduta que os conduziu a condenacédo e ao cumprimento da sentenca.

A necessidade de compreender 0s sujeitos agressores conjugais em
cumprimento de pena conduziu ao inicio da pesquisa sobre a temética e a
constatacdo de que é reduzida a investigacdo em Portugal sobre o agressor
conjugal, apesar do crescente nimero de casos sinalizados na Associacdo
Portuguesa de Apoio a Vitima (APAV).

As situacoes de violéncia doméstica sdo de dificil diagnéstico. Apenas 10%
das vitimas que passam por exame fisicos apresentam lesfes evidentes. A
grande maioria das agressées nem sequer é denunciada e destas, poucas séo
confirmadas depois nos exames periciais (Goncgalves, 2005).

O conhecimento dos condenados no ambito do art.° 152, alineas a) e b) do
namero 1, do Cddigo Penal, Lei 59/2007, de 4 de setembro é crucial para a
reflexdo e avaliagdo dos fatores de risco do agressor, 0os quais deverdo ser
trabalhados ao longo do cumprimento da pena. Como € sabido a pena de prisédo

visa a reinsercdo do sujeito na sociedade (art.°2 do Cdédigo de Execucdo das

1 Este estudo integra-se na Unidade de Investigagdo em Psicologia Clinica e da Salide (UnIPSa) do Instituto Superior de
Ciéncias da Saude do Norte (ISCS-N) numa linha de investigac@o dedicada aos Agressores de Violéncia Conjugal.



Penas e Medidas Privativas da Liberdade, Lei 115/2009, de 12 de outubro). A
execucdo da pena orienta-se pelo principio da individualizacdo do tratamento
prisional que consiste no conjunto de atividades e programas de reinsercéo social
que visam a preparacdo do recluso para a liberdade, através do desenvolvimento
da sua responsabilidade e aquisicdo de competéncias que lhe permitam optar por
um modo de vida socialmente responsavel (art.° n.° 5 Individualizacdo da
Execucéo, Lei 115/2009, de 12 de outubro). O desenvolvimento de programas de
intervencdo socioeducativos e/ou terapéuticos especificos para esta populacéo
depende dos estudos validados, sendo ainda parca a investigacao direcionada
para a populacao reclusa.

O presente trabalho €& composto por duas grandes partes — o0
enquadramento tedrico e o estudo empirico. No enquadramento tedrico é feita a
revisdo do estado da arte. O primeiro capitulo apresenta a conceptualizacdo do
fendbmeno da violéncia conjugal (conceitos, tipologias, dinamicas, teorias
explicativas, fatores predisponentes e impacto sobre a vitima), enquanto o
segundo aborda a conceptualizagdo do agressor conjugal. Num segundo
momento descrevem-se 0s principios metodoldégicos que nortearam a
investigacdo, designadamente, objetivos da investigacdo e hipéteses a verificar;
caraterizacdo dos participantes, dos instrumentos, dos procedimentos de terreno
seguidos e da estratégia analitica, finalizando com a descricdo dos principais
resultados obtidos. Termina-se com, uma discussao integradora dos resultados
obtidos e com um conjunto de consideracfes relativas ao processo da
investigacdo, aos resultados obtidos e, por dltimo as principais implicacfes, ou
linhas de acédo futura, no ambito da investigacdo e da intervencdo associadas a

violéncia conjugal. Em anexo encontra-se uma proposta de artigo e um abstract.



Capitulo I- Conceptualizacdo do fenémeno Violéncia Conjugal

1.1. Conceitos, definicdes e sobreposicdes conceptuais

O termo violéncia, do ponto de vista etimolégico deriva do latim violentia
que significa violéncia , carater bravio, for¢ca (Houaiss & Villar, 2003). Todo o ato
violento compreende o uso de forca extrema ou de enorme intensidade (Manita,
2005; Ribeiro & Sani, 2008; Manita, Ribeiro & Peixoto, 2009; Yorke, Friedman,
Hurt, 2010), que «de qualquer modo, lese os direitos e as necessidades dessa
pessoa» (Oliveira & Manita, 2003, p. 217). Para a Organizacdo Mundial de Saude
a violéncia pode ser entendida como «0 uso intencional da forga fisica ou do
poder, como ameaca ou na pratica, contra si préprio ou outras pessoas, contra
um grupo ou comunidade e que resulte ou tenha probabilidade de resultar em
injaria, morte, dano psicologico, privacdo ou prejuizos no desenvolvimento» (Krug,
Dahlberg, Mercy & Lozano, 2002, p. 5).

A violéncia faz parte das sociedades, € uma producdo e representacao
social (Fischer, 1994; Mclaughlin & Muncie, 2001; Lisboa, Barroso, Leandro &
Patricio, 2009). Em termos latos a violéncia € «uma transgressao das normas e
dos valores socialmente instituidos em cada momento» (Lisboa et al., 2009, p.
23). O entendimento do que € ou nao violéncia tem variado em funcdo dum
complexo processo de construgcdo das nossas sensibilidades (Pais, 1996, citado
por Dias, 2004) e traduz as condi¢Bes socioeconOmicas e politicas dominantes na
sociedade (Oliveira & Manita, 2003). Nem tudo o que é violéncia é crime, depende
da consciéncia social da sua gravidade. No caso dos maus tratos contra o
conjuge, so a partir de 1982 é que alguns atos passaram a configurar como crime
no codigo penal portugués. Passamos de uma violéncia soft, invisivel e toleravel,
para uma violéncia hard, visivel, publicamente condenada, criminalizada,
intoleravel e indesejavel (Agra, 1999).

Na violéncia doméstica? o agressor visa controlar e exercer poder e
autoridade sobre a vitima que habita no mesmo agregado familiar (conjuge,
companheiro (a), filho (a), pai, mée, avd,avd), ou que, mesmo nao coabitando,

seja companheiro ou ex-companheiro, através do uso intencional da for¢a, coacéo

2 Alguns autores, (e.g.Matos, 2006) preferem o termo violéncia familiar em detrimento de violéncia doméstica, por julgar
que o primeiro permite uma melhor explicitacéo do contexto da ocorréncia da violéncia.



ou intimidagdo (Antunes, 2002; Machado & Gongalves, 2002; Manita, 2005).
Todos os membros da habitacdo tém a mesma probabilidade de serem
perpetuadores ou vitimas de violéncia (Corsi, 1995, citado por Alarcdo, 2000).

A violéncia conjugal constitui uma das dimensdes da violéncia doméstica,
sendo um conceito mais restrito (Goncalves, 2004; Leite, 2010; Manita et al.,
2009). Tem sido entendida como um fendmeno multidimensional (Matos, 2005) e
pode ser definida como o conjunto de condutas (atos, verbalizacdes, omissdes)
de carater abusivo perpetrados sobre o(a) conjuge ou o(a) companheiro(a)
(Ravazzola, 1997, 1999; Caridade & Machado, 2006; Manita et al., 2009).

A nocdao de violéncia nas relacdes de intimidade resulta da necessidade de
alargar a nocao de violéncia doméstica e, em particular, a de violéncia conjugal,
de modo a abranger a violéncia exercida entre companheiros envolvidos em
diferentes tipos de relacionamentos intimos e ndo apenas na conjugalidade
strictus sense, abarcando, por exemplo, violéncia entre casais homossexuais ou
entre namorados (Machado, Matos & Moreira, 2003; Caridade & Machado, 2006).

1.2. Enquadramento legal e conceptualizacao atual

O Cddigo Penal Portugués apresentou graves lacunas em relacdo ao crime
de violéncia domeéstica. Até 1852 a legislacdo portuguesa permitia que o marido
maltratasse a mulher. O Cddigo Penal de 1886 chegava a considerar o adultério
da esposa como atenuante para o homicidio conjugal®. Porém a mesma
atenuante ndo era valida para as mulheres, sendo-lhes apenas desculpado o
homicidio do marido quando este a obrigava a coabitar com a sua amante no
domicilio conjugal.

Este quadro juridico perdurou até 1974. Através dos movimentos feministas
que se fizeram sentir, assim como a revolugcédo de 25 de Abril, a mulher passou a
ter direito a liberdade de expresséo.

Em Portugal, s6 a partir dos anos 80 a violéncia doméstica passou a ser
contemplada como crime, sob a designacao de Maus tratos contra conjuge (Dec.
Lei 400/82, de 23/09). O crime de violéncia doméstica & crime publico desde
20004 (Lei 7/2000, de 27/05).

% O que significava que a pena aplicada poderia ser, por exemplo, a mudanga de povoagdo do homicida por seis meses.
4 Ser crime publico significa que o ministério pablico tem legitimidade para, como regra, promover o processo sem
limitagGes. Ou seja, significa que além da vitima, qualquer outro cidaddo podera apresentar queixa. Assim, basta que o
Ministério Publico tome conhecimento da existéncia de crime para que a acédo penal se desencadeie.



Somente nos anos 90 se efetuaram os primeiros estudos sobre a violéncia
doméstica e € criada a Associacdo de Apoio a Vitima (APAV). Esta Organizacdo
N&o Governamental (ONG) foi pioneira na criacdo de uma resposta estruturada
as vitimas em Portugal, com a missdo de as proteger e apoiar. Em 2000 foram
criadas as primeiras casas-abrigo.

No plano politico, surgem os planos nacionais contra a violéncia doméstica,
indo de encontro das orientacdes internacionais das Nacfes Unidas e do
Conselho da Europa. O | Plano Nacional contra a Violéncia Doméstica (Resolugéo
do Conselho de Ministros 55/99 de 15/06) foi aprovado em 1999, com a vigéncia
de trés anos, sendo a violéncia doméstica considerada como um flagelo social
gue coloca em causa a vida em sociedade e a dignidade da pessoa humana. O IV
Plano (2011-2013) visa a consolidacao das estratégias de intervencao dos planos
anteriores, tendo sido introduzida como linha estratégica a prevencao da
reincidéncia, através da intervencdo com agressores.

O crime de violéncia doméstica encontra-se atualmente tipificado no art.°
152, n.° 1 alinea a) e b) do Cddigo Penal. O referido dispositivo determina que,
incorrerd numa pena de 1 a 5 anos de prisdo aquele que «de modo reiterado ou
ndo, infligir maus tratos fisicos ou psiquicos, incluindo castigos corporais,
privacdes de liberdade e ofensas sexuais a pessoa de outro ou do mesmo sexo
com quem o agente mantenha ou tenha mantido uma relacdo analoga a dos
cbnjuges, ainda que sem coabitacdo» (Lei 59/2007, de 4/09, p. 6224).

No que respeita aos mais recentes avancos juridicos, a Lei n.° 112/2009,
de 16 de Setembro, estabeleceu o regime juridico aplicavel a prevencédo da
violéncia domeéstica, a protecdo e a assisténcia das suas vitimas. Esta lei
representa um marco importante pois introduz a consagracdo do estatuto da
vitima, a natureza urgente dos processos de violéncia doméstica, a utilizacdo de
meios técnicos para controlo a distancia dos agressores, a possibilidade de
detencdo do agressor fora de flagrante delito, o direito de as vitimas serem
indemnizadas e alvo de medidas de apoio judicial, médico, social e laboral.

Os dados do Relatério da APAV (2013) revelam que a categoria dos crimes
de violéncia doméstica representa 84,2% do total de crimes relatados pelas

vitimas. E de realgar a percentagem significativa de vitimas que assumem os



maus tratos psiquicos (36,8%) e os maus tratos fisicos (26,9%), cuja soma perfaz

63,7% dos crimes de violéncia doméstica em sentido estrito®.

1.3.  Principais tipologias e dinamicas

A classificagédo tradicional de violéncia agrupa o comportamento violento
em trés grandes categorias: violéncia fisica, psicologica/ emocional e sexual. Nao
ha uma definicdo unanime para cada uma destas categorias e cada uma pode
integrar diversos comportamentos, por agao ou omissao.

A violéncia conjugal assume mudltiplas formas, desde a violéncia mais
discreta e subtil até agressdes severas, concretizadas através de maus tratos
fisicos, psicolégicos/emocionais, verbais, sexuais e até do homicidio®. Estes
comportamentos maltratantes tendem a ocorrer de forma concomitante e assumir
uma forma reiterada (Corsi, 1997, 2003; Machado & Goncalves, 2002; Manita et
al., 2009).

Walker (1994) distingue os maus tratos fisicos (e.g. dar murros), o
isolamento social (e.g. restringir o contacto com a familia e amigos), intimidagcéo
(e.g. por acgles, palavras), maus tratos verbais, emocionais e psicoldgicos (e.g.
afirmacdes que reduzem a auto-estima da mulher), recurso ao privilégio
masculino (e.g. recusa do maltratante em reconhecer a mulher como igual),
ameacas (e.g. a integridade fisica); violéncia sexual e o controlo econémico (e.g.
negar o acesso ao dinheiro). Por sua vez, Gelles (1997) destaca a intimidacéo, a
violéncia fisica e a violéncia emocional ou psicolégica.

A violéncia fisica é a que tem maior visibilidade (Dias, 2004) e «consiste no
uso da forca fisica com o objetivo de ferir/causar dano fisico ou organico,
deixando ou ndo marcas evidentes» (Manita et al., 2009, p.17). A violéncia
psicolégica/emocional consiste em «desprezar, menosprezar, criticar, insultar ou
humilhar a vitima, em privado ou em publico, por palavras e/ou comportamentos»

enquanto a sexual inclui «toda a forma de imposicéo de praticas sexuais contra a

5 Relages entre o autor do crime e a vitima, designadamente as relages de conjugalidade (30,7% - conjuge; 12,3% -
companheiro; 6,9% - ex-companheiro e 5,5% - ex-conjuge) e as relagbes familiares (filhos — 12%; pais — 7,9%; irmaos —
1,6%; avos — 0,6%, etc.). Quando se torna premente contactar a APAV, em mais de 50% dos casos, séo as proprias
vitimas a fazé-lo, os familiares (19,4%) e os amigos (9,1%)(relatério da APAV, 2013).

6 Estudos referem que a violéncia para além de assumir padrdes de reincidéncia, aumentam em intensidade e frequéncia
com o decorrer do tempo (Matos, 2002). Uma dinamica que envolve um risco significativo de reincidéncia € o momento de
saida da mulher da relagdo abusiva, as mulheres podem, nesse momento, ser maltratadas ou mesmo mortas pelo anterior
parceiro (Matos, 2002).
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vontade da vitima, podendo haver recurso a ameaca, coacédo, forca fisica para
obrigar a vitima a levar a cabo atos de cariz sexual» (Ildem, 2009, p. 18).

A violéncia emocional ou psicolégica pode assumir consequéncias mais
profundas do que a vitimacé&o fisica por si s6 (Gelles, 1997). O uso de ameacas e
comportamentos agressivos esta correlacionada com a pratica de abuso fisico,
num continuo de violéncia (palavras, ameacas, comportamentos) cuja gravidade
pode aumentar ao longo do tempo (Lisboa et al, 2009).

Aparentemente comum a todas as formas de violéncia é a tentativa de um
elemento da relagéo obter controlo e poder sobre o outro elemento (Pence &
Paymar, 1993; Sugarman & Frankel, 1996; Anderson, 1997; Bell & Naugle, 2008;
Walker, 2009). O espaco privado que partilham vai permitir ao agressor um
contexto facilitado para a agressao (Douglas, 1987; Baker, Jaffe, Berkowitz, &
Benkwar, 2002). Por isso, a violéncia doméstica «ndo € uma situacdo pontual de
agressdo, nem um ato isolado de descontrolo face ao stress, mas é um padrédo
continuado de abusos fisicos, emocionais, psicoldgicos, sexuais, econémicos e/ou
sociais, quase sempre premeditados, com tendéncia para uma escala quantitativa
e qualitativa» (Manita, 2005, p.28). Um estudo portugués (Lisboa, Vicente &
Barroso, 2005, citado por Matos, 2006) refere que em 49,5% das situacdes, é
explicitamente mencionada pelas vitimas a combinacdo de varios tipos de
violéncia, tendendo esta a ocorrer mais no interior de casa. Desta forma,
podemos falar de mudltipla vitimacao, incluindo, em associacdo, 0s maus tratos
fisicos, o isolamento social, a intimidacdo, os maus tratos emocionais e
psicoldgicos, o recurso ao privilégio masculino, a ameaca, a violéncia sexual e o0
controle econémico.

As opinides sdo divergentes quanto a questdo da existéncia ou nao de
simetria de género na violéncia das relacdes, havendo apenas consenso
relativamente aos danos e sequelas causadas, sendo que a mulher sofre os
maiores danos (Archer, 2000; Holtzworth-Munroe, 2000; Caridade & Machado,
2006).

Um padrdo comum ao agressor de violéncia doméstica é que alterna entre
a violéncia e um comportamento agradavel com promessas de mudancga, levando
a uma ambiguidade de sentimentos e dificuldade de tomada de decisdo pela
vitima. Em 1979, Leonore Walker introduz a conhecida nocéo de ciclo de violéncia

gue pode ser equacionado sob uma forma circular: fase do aumento da tensao,
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fase de explosdo e fase de lua-de-mel, que se repetem sucessiva e
sequencialmente. O ciclo da violéncia tanto condiciona a manutencéo da relacéo,
como a saida da vitima da dinamica.

Pence e Paymar (1993) identificaram alguns dos comportamentos (e.g.,
intimidagdo, violéncia emocional, isolamento, diminuicdo da vitima, anular ou
culpabilizar a vitima, instrumentalizar as criancas, utilizar crencas estereotipadas
em relacdo as funcdes da mulher, violéncia econdmica, ameacas e coacao) que
ajudam a compreender o significado de poder e controlo exercido pelo agressor
através de um esquema rotativo ao qual deram o nome de “roda do poder e
controlo”. Neste discurso de culpabilizacdo das mulheres hd um desvio implicito
da responsabilidade do verdadeiro agressor (Ravazzola, 1997, 1999) em que,
como assinala Zuwick (2001, p. 89), «a vergonha de que deveria ser portador
aguele que agrediu volta-se contra a mulher que silencia tornando-a parte da rede
que sustenta a dominagao».

Para que seja rompido o ciclo de violéncia € necessario que exista uma
rede articulada de apoio a mulher agredida (Soares, 1999; Matos, 2002; Machado
& Gongalves, 2002). A decisédo de sair ou ndo da relacdo ou da coabitacdo pode
ser determinada por diversos fatores: a esperanca que o comportamento do
companheiro se altere, a dependéncia econémica, a necessidade dos filhos, a
perda de seguranca, a perda de uma identidade (Baker et al., 2002), questdes de
natureza religiosa, financeira ou crencas na nocao de unidade familiar (Cardoso,
1997a, 1997b; Fugate, Landis, Riondan, Naureckas & Engel, 2005), a vergonha
da violéncia sofrida (Ravazzola, 1997, 1999), o medo e a inseguranca (Norvaz &
Koller, 2006), o siléncio, a vergonha, a relacdo proxima entre o agressor e a
vitima (ambiguidade emocional, o0 medo das agressbes subsequentes) e o
desconhecimento dos seus direitos (Matos, 2002, p.87).

O mito da familia idealizada leva-nos a penséa-la como o lugar dos afetos e
da expressividade. Esta idealizacdo associada a outros mitos é, em parte,
responsavel por negligenciarmos a gravidade da violéncia domeéstica
considerando-a, muitas vezes, como uma componente necessaria a educacao
dos filhos, ao relacionamento conjugal e a certas interacbes familiares (Gelles,
1997).



1.4. Resenha das principais teorias explicativas

Existem varias teorias explicativas da violéncia conjugal. Para as
perspetivas feministas, a violéncia contra as mulheres teria por base, ndo s6 o
patriarcalismo e as desigualdades do género, como o0s processos de dominacgéo e
controlo que lhes estdo associados (Anderson, 1997; Bell & Naugle, 2008). A
violéncia é justificada pela premissa que os homens reconhecem o seu poder e
autoridade sobre as mulheres, pelo uso da forca, forma através da qual o dominio
masculino se mantém (Sugarman & Frankel, 1996, Antunes, 2002).

As perspetivas socioculturais tém-se dedicado a andlise dos fatores
historicos, culturais e politicos que contribuem para os maus tratos a mulher
(Walker, 1979; Hyden, 1995, citados por Matos, 2002). Estudos antropologicos de
diferentes culturas demonstram que, quando homens e mulheres séo tratados de
modo igualitario, € menos provavel os homens maltratarem as suas mulheres
(Gelles & Loseke, 1993, citados por Matos, 2006).

Na perspetiva da transmissao intergeracional da violéncia esta subjacente
a nogéo de aprendizagem social a qual refere que a maioria dos comportamentos
€ aprendida, incluindo a violéncia conjugal, através de respostas que sdo dadas
aos nossos comportamentos ou da exposicdo a modelos desajustados (Bandura,
1979; Gelles, 1997).

As teorias psicologicas focam-se nas carateristicas individuais do sujeito
para explicar a violéncia conjugal, como a personalidade e psicopatologia (Dutton
& Bodnarchuk, 2005). J4 a perspetiva sociopsicologica tem procurado explicar a
relacdo abusiva através do argumento da vinculacado traumatica (Painter & Dutton,
1985, citado por Matos 2006, p. 89). Este conceito refere-se a uma ligacdo
emocional forte entre duas pessoas em que uma, de forma intermitente com
momentos hostis, agride, ameaca ou intimida a outra’.

Nenhuma das teorias apresentadas permite compreender, de forma cabal,
todas as situacdes de violéncia e, talvez por este motivo, seja cada vez maior a
énfase colocada nos modelos multidimensionais. O modelo ecoldgico apontado
por Corsi (1995, citado por Alarcdo, 2000) apresenta um maior nivel de
integracdo, sublinhando influéncias a varios niveis na construcdo da violéncia

familiar: microssistema (histéria pessoal, violéncia na familia de origem,

" Uma condicdo semelhante é descrita a partir do sindrome de Estocolmo. O agressor é entendido como alguém que
ameagca a vida da vitima mas opta por poupéa-la, gerando sentimentos de minimizagdo dos danos causados, de gratidédo e
de recusa em responsabilizar judicialmente o agressor (Matos, 2006).
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aprendizagem de resolucéo de conflitos, autoritarismo nas relagbes familiares,
baixa autoestima, isolamento); exossistema (legitimacao institucional da violéncia,
reproducdo de modelos autoritarios, vitimacao secundaria, insuficiente legislacao
de apoio a vitima, impunidade do agressor) e 0 macrossistema (crencas e valores
culturais, concecfes estereotipadas acerca do poder e do género, atitutes
tolerantes face ao uso da forca como forma de resolver conflitos, conceito de

papeis familiares, direitos e responsabilidades).

1.5. Impacto da violéncia conjugal na vitima

Segundo Matos e Machado (1999), o impacto da violéncia nas vitimas nao
€ um processo linear, depende de um conjunto de fatores que poderéao agravar ou
atenuar os seus efeitos, como a existéncia de historias anteriores de vitimacao, a
frequéncia, duracdo e gravidade dos atos de violéncia, a proximidade agressor-
vitima e os varios tipos de vitimacéao sofridos (multipla®, secundaria®, vicariante).

Nos anos 70, a teoria do “desanimo aprendido” (Walker, 1979, 1984, 1989,
em Dias, 2004)%° , permitiu que o sistema criminal americano ponderasse que as
vitimas de violéncia doméstica sofriam do chamado “sindroma da mulher batida”.
Os conceitos de “desanimo aprendido” e de “sindroma da mulher batida”!!
acabaram assim por libertar a mulher vitima da imagem negativa frequentemente
existente sobre si e da sua prépria culpabilidade. Os tribunais passaram a usar
estes conceitos ndo sé para compreender, mas também para reduzir ou absolver
as mulheres maltratadas que assassinavam os maridos ou companheiros.

Os estudos que analisaram o impacto da violéncia contra as mulheres tem
vindo a demonstrar as consequéncias significativas para a sua saude fisica e
mental (Hotzworth-Munroe, 2000; Gondolf, 1998; Sharp & Campbell, 1999 em
Caridade e Machado, 2006) e social (Gelles, 1997; Matos, 2002) como, abuso de

substancias, perturbacdo de stress poés-traumatico'?, perturbacées do sono e

8 Caracteristicas sociodemogréficas, tais como o nivel socioeconémico, a etnia, a condigéo de imigrante e o estado civil
tém sido vistas, por varios estudos, como sendo potenciadoras de risco para a vitimagdo multipla nas mulheres (Machado
& Gongalves, 2002).

® Decorrente das respostas dos outros, nomeadamente o aparelho de justi¢a & vitima (Machado & Gongalves, 2002, p.34).
10 Esta teoria insiste no argumento que a violéncia sistematica que atinge muitas mulheres diminui a sua motivagdo para
reagirem. Este desanimo é aprendido por forca de uma socializagdo em papéis sexuais rigidos e na satisfacéo das
exigéncias do género masculino.

11 A Sindroma da Mulher Batida consiste num conjunto de sintomas psicolégicos, normalmente transitérios que s&o
frequentemente observados, num padréo reconhecivel e especifico, em mulheres que afirmam ter sido fisica, sexual e/ou
psicologicamente maltratadas de uma forma grave pelos seus parceiros masculinos” (Walker, 1994, p. 135).

12 perturbacéo de Stress Pos-Traumatico € um transtorno psicoldgico que ocorre em resposta a uma situagéo de stress (de
curta ou longa duragédo), de natureza excecionalmente ameacadora. Sinais e sintomas: reexperiéncia traumatica
(pesadelos e lembrancas espontaneas, involuntarias e recorrentes da situacao traumatica); distanciamento em relacéo as
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alimentares (Meichenbaum, 1994; Manita et al.,, 2009), baixa autoestima,
depresséo, ansiedade, sentimentos de impoténcia e culpa, afetam, direta ou
indiretamente, as suas competéncias de coping, as suas capacidades parentais
(Sudermann, Jaffe & Watson, 1996) e o sentimento de seguranca na vinculagéo
com os seus filhos (Levendosky, Huth-Bocks, Shapiro & Semel, 2003).

Importa ressaltar as consequéncias da vitimacdo conjugal, dado
frequentemente ocorrer durante um periodo de tempo alargado e num espaco que
normalmente é tido como seguro, a casa (Lourenco, Lisboa & Pais, 199713; Hage
,2000; Manita et al., 2009). De facto, a relacdo de proximidade vitima e agressor e
o caracter continuado da violéncia sao fatores de agravamento dos danos fisicos,
psicoldgicos, relacionais, do impacto subjetivo da vitimacdo e de processos de
revitimagfes (Antunes, 2002; Matos, 2002; Manita, 2005; Caridade & Machado,
2006; Manita et al., 2009).

De salientar ainda que a rutura propriamente dita e o afastamento do
agressor ndo garantem, por si s, o terminus da violéncia. Pais (1998) destacou
que o crime de homicidio ou tentativa de homicidio na esfera conjugal
corresponde a 15,1% dos homicidios em geral do nosso pais. As vitimas de
abuso cronico geralmente recorrem a determinados mecanismos de defesa como
estratégias de adaptacdo e de sobrevivéncia a um contexto traumatico. Os
mecanismos mais comumente acionados sao a dissociacdo do pensamento e a
negacao ou anulagdo dos sentimentos, mecanismos estes que tém um efeito
mutilador sobre as capacidades cognitivas e sobre a efetiva capacidade de acao e
decisdo (Norvaz & Koller, 2004; Manita et al., 2009).

outras pessoas, insensibilidade afectiva, pessimismo quanto ao préprio futuro, disturbios do sono, dificuldades de
concentragao e hipervigilancia (APA, 2002).

13 No estudo Lourenco, Lishoa & Pais, 1997 o espaco de violéncia fisica e psicoldgica era predominantemente a casa
(43%) e os maridos os principais autores de agressao (47%).
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Capitulo Il. Conceptualizagdo do Agressor Conjugal

Andrews e Bonta (2010), referem que os fatores predisponentes da
violéncia conjugal sao potenciais indicadores de risco e n&o fatores lineares
causais de desencadeamento deste tipo de fendmeno. Nesta linha de ideias, os
autores referem ainda um conjunto de caracteristicas individuais e circunstancias
que estdo potencialmente associadas ao aumento da probabilidade de praticar
um crime no futuro. Salientam também a importancia dos fatores de protecéo,
que, funcionando de modo inverso em relagéo aos fatores de risco, podem anular
ou atenuar estes ultimos.

A identificacdo dos fatores de risco pode ser feita junto do agressor mas
também com o contributo da vitima ou de terceiros, devendo-se recorrer a
material arquivado sobre o agressor. Este ultimo aspeto é importante «atendendo
a natureza antissocial de muitos agressores, eles tendem naturalmente a ocultar
informacé&o ou distorcé-la» (Gongalves, 2005, p. 118).

Na literatura séo identificados um conjunto de fatores de risco presentes
na histéria de vida e nas caracteristicas de personalidade dos agressores
conjugais. Estes fatores podem ser estaticos, porque ocorreram no passado dos
sujeitos e ndo podem ser modificados ou dinamicos, podendo sofrer modificacdes
por contigéncias varias (Dutton & Hart, 1992; Campbell,1995; Saunders, 1995;
Moffitt & Caspi, 1999, 2002, em Gongalves, 2005; Miller, Drake & Nafziger, 2013).

Apesar da violéncia conjugal ser transversal a todos o0s niveis
socioeconémicos e a todas faixas etarias, alguns estudos demonstram que a
idade!* o nivel de educacdo!® e o emprego'® estdo correlacionados com a
perpetracdo da violéncia conjugal. Na revisdo de Schumacher et al., (2001 em
Azevedo, 2013), os individuos referenciados pelo sistema de justica tém maior
probabilidade de reportar o testemunho de violéncia na familia de origem. A meta-
analise de Stith e colegas (2004), vai de encontro, parcialmente a estes dados.

Outros estudos corroboram que as criancas expostas a violéncia doméstica estao

14 A meta-analise de Stith, Smith, Penn, Ward e Tritt, (2004) apresenta um effect size de r=-0.13 para os sujeitos jovens.
Capaldi, Knoble, Shortt e Kim (2012) apontam para uma associagdo negativa entre educacéo e violéncia contra a
companheira.

15 Coleman, Weinman e Hsi, (1980) referem que baixos niveis de educagdo estdo associados a maiores niveis de violéncia
exercida contra a companheira (r=-0.32). A meta-andlise de Stith et al (2004) demonstra que um baixo nivel de educacao
tem um effect size de r=-0.13, revelando uma associag&o negativa.

16 Segundo Riggs, Caulfield e Street, (2000) e Capaldi et al., (2012), individuos desempregados apresentam maior risco de
incorrer em atos de violéncia conjugal. A meta-andlise de Stith et al; (2004) mostra que a variavel emprego esta
negativamente associada com a violéncia conjugal (r=-0.10).
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em maior risco para uma série de outros problemas sociais, tais como abuso de
substancias, agressao, problemas escolares, sendo futuros autores de violéncia
doméstica e outros tipos de violéncia (Widon, 1989; Kolbo & Blackley, 1996;
Whitfield, Anda, Dube & Felitti, 2003, em Yorke et al., 2010).

2.1. Perfil psicologico do agressor conjugal

Muitas carateristicas sdo apontadas aos homens que agridem as
companheiras, sejam elas esposas ou ndo. Entre tais carateristicas estdo o
isolamento social, o ciime, a baixa autoestima (Sinclair, 1985; Hamberger &
Holtzworth—Munroe, 1999; Soares, 1999; Costa, 2003), o uso abusivo de alcool
ou drogas (Sinclair, 1985; Gondolf, 1993; Hamby, 1998; Soares, 1999, Costa,
2003), a inseguranca, a possessividade, podendo apresentar, ainda, depresséo e
ansiedade (Hamberger & Holtzworth-Munroe, 1999, Costa, 2003; Schumacher et
al., 2001, citado por Azevedo, 2013), irritabilidade (Goltman et al., 1995; Mangolin,
John & Gleberman, 1988, citados por Matos, 2002), tendéncia para a minimizacao
da agressao e/ou negagcao do comportamento agressivo (Sinclair, 1985; Faulkner,
Stoltenberg, Cogen, Nolder & Shooter, 1992; Gondolf , 1993; Hamby, 1998;
Hamberger & Holtzworth—Munroe, 1999; Antunes, 2002, Machado, Matos &
Gongalves, 2006; Miller et al., 2013).

Campbell e Landerburger (1995) postulam que a forma como se concebe o
papel da psicopatologia depende do nivel da agresséo que pretendemos explicar,
a medida que o nivel de agresséo fisica aumenta maior é a probabilidade de estar
associada a um estilo de personalidade disfuncional ou perturbacdo
psicopatologica. Outros autores sugerem que a maioria dos agressores nao se
encaixa em nenhuma categoria de perturbacdo mental (Koss et al.,1994, citado
por Buzawa & Buzawa,1996) ou a presenca de psicopatologia é a causa de
apenas 10% dos atos abusivos (e.g.Walker, 1994). Segundo Holzworth-Munroe,
Smutzler e Sandin (1997) os agressores conjugais parecem ter mais problemas
psicologicos associados do que 0Ss nao agressores, concretamente a
personalidade antissocial e a personalidade boderline (Riggs, Caulfield & Street,
2000; Dutton & Bodnarchuck, 2005).

O agressor violento e perigoso revela comportamentos ou atitudes
marcadamente antissociais, que colocam em perigo a integridade fisica e

psicoldgica de outras pessoas (Gongalves, 2005). Megargee (1966 em Almeida,
13



1999) distingue dois tipos de personalidade de homicidas, o sobrecontrolado e o
subcontrolado. No primeiro tipo existe uma forte tendéncia agressiva, mas em
contrapartida subsiste uma grande capacidade de controlo. Geralmente estes
individuos apresentam carateristicas como a inibicdo, passividade, timidez,
vulnerabilidade e atuam normalmente de forma nao premeditada. O tipo
subcontrolado, normalmente associado a situacdes agressivas, ndo possui
mecanismos inibitorios deste tipo de impulsos/comportamentos. Este tipo é
caraterizado habitualmente por sujeitos agressivos, impulsivos, violentos,
dominadores, intolerantes a frustracdo, exigentes, egocéntricos e a agir
frequentemente de forma premeditada. «<kEmbora o ato de matar seja comum a
todos os homicidas, estes jamais podem ser perspetivados como um grupo
caraterialmente homogéneo» (Almeida, 1999, p. 17).

Dutton e Kerry (1999) relacionam a personalidade depressiva diretamente
com os homicidas conjugais. Para DeGreeff (1973 em Almeida, 1999) estes
individuos sdo conduzidos por um instinto de propriedade, que se traduz em
comportamentos violentos e ofensas corporais em consequéncia do ciime.
Normalmente estes individuos sdo deprimidos e perturbados, predominantemente
do sexo masculino, com psicopatologia prévia frequente, e cometem o ato de
homicidio-suicidio num contexto onde se sentem, realista ou fantasiosamente,
rejeitados ou traidos (ldem, 1999). Sao individuos desprovidos de estratégias
adequadas de coping emocional e cognitivo para fazer face as situacdes
problematicas com que se deparam (Cha, Najmi, Park, Finn & Nock, 2010; Miller
et al., 2013).

Existem varios sinais de risco para a avaliacdo da letalidade conjugal
como, a presenca de armas em casa, 0 uso de armas, agressdes severas em
incidentes anteriores, ameacas de morte, fantasias de homicidio ou suicidio,
obsesséao, ciime, isolamento do maltratante, depressédo, consumos abusivos de
alcool e drogas (Sonkind, Martin & Walker, 1985 em Matos, 2002).

Na populacgéo reclusa € significativa a existéncia de diversa sintomatologia
decorrente da elevada prevaléncia de psicopatologia, entre a qual se salienta as
perturbacdes de personalidade (Gongalves, 2002; Kjelsberg, Hartvig, Bowitz,
Kuisma, Norbech, Rustad et al.,, 2006) que se encontram associadas a

agressividade e a reincidéncia (Gongalves, 2002).
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Diversos estudos permitem corroborar a nocdo de que individuos com
conduta criminosa partiham um conjunto de atributos de personalidade,
apresentam diferentes maneiras de integrar os estimulos do meio e 0s processos
psiquicos, caracterizando-se por formas alternativas de atuacéo e de relagdo com
0s outros e com o mundo. Esta conduta pode ser entendida pela existéncia de um
quadro de défices comportamentais, emocionais e cognitivos, do qual sobressai a
manifestacdo de um estilo cognitivo parandide, a dificuldade no controlo de

Impulsos e na regulagdo emocional (McMurran & Howard, 2009).

2.1.1. Crencas e atitudes associadas a violéncia conjugal

As crencas podem ser entendidas como formas estereotipadas de
conceber um fenbmeno, negando-o, normalizando-o ou justificando-o (Machado,
Matos & Goncalves, 2004; Matos, Machado, Caridade & Silva, 2006). Podem
aumentar o risco de responsabilizacdo da vitima pelas ocorréncias e promover a
desculpabilizacdo do agressor, privatizar o problema e negar a gravidade dos
maus tratos (Matos et al., 2006; Miller et al., 2013). Algumas destas crencas e
preconceitos estdo profundamente enraizados na nossa cultura e continuam a
dificultar a dendncia das situa¢fes de violéncia conjugal (Manita et al, 2009).

Vérios estudos documentam a relacdo entre as atitudes que sustentam a
violéncia e os comportamentos violentos dos individuos nos seus relacionamentos
intimos (Kantor & Strauss, 1987; Russell & Hulson, 1992; Stith & Farley, 1993 em
Kane, Staiger & Ricciardelli, 2000). De acordo com Machado e colegas (2003), os
homens, agressores ou ndo, concordam muito mais com as crencas legitimadoras
de violéncia do que as mulheres. Loseke (1992) afirma que estas ideias sdo
construidas através de assuncées estereotipadas, que em muitos casos?’, dizem
respeito ao lugar de uma esposa/mae, mulher e vitima na sociedade. Segundo
Anderson (1997), Bell e Naugle (2008) a sociedade patriarcal reforca as
expectativas tradicionais face aos papeis de género do homem e da mulher,
particularmente nos relacionamentos (Sinclair, 1985; Soares, 1999; Machado et
al., 2003; Machado, Matos & Goncalves, 2006).

17 Sugarman e Frankel (1996) analisaram a relagdo entre as atitudes em relagéo a violéncia, mulheres e papeis de género
e a violéncia conjugal. Apresentaram os effect size médios r=0.33 para as atitudes positivas face ao uso da violéncia;
r=0.26 em relacéo as atitudes tradicionais face ao papel da mulher. Stith et al (2004) apresenta r= 0.30 para atitudes
legitimadoras da violéncia e r=0.29 para ideologias tradicionais dos papeis sexuais.
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Num estudo relativo a avaliacdo da eficacia de um programa de
intervencdo da Direcdo Geral de Reinsercdo e Servicos Prisionais dirigido a
agressores conjugais, Quintas, Fonseca, Sousa & Serra (2012) concluem que
estes individuos apresentam niveis de crencas legitimadoras favoraveis a
conduta violenta significativamente mais elevados do que a populacdo normativa
e, mesmo, do que os cbnjuges abusivos que integram o estudo de adaptacdo de

uma escala construida para avaliacdo desta variavel (Machado et al., 2006).

2.1.2. Regulagéo emocional e violéncia conjugal

Gratz e Roemer (2004) conceptualizam a regulacdo emocional como a
consciéncia e a compreensao das emocdes, a sua aceitacdo, a capacidade de
controlar comportamentos impulsivos e de adoptar um comportamento adequado
aos objetivos desejados, mesmo quando, se experenciam emocdes negativas e,
ainda, a capacidade de recorrer a estratégias de regulacdo emocional. De acordo
com Gross (1998, p.275) a regulacdo emocional refere-se aos «processos pelos
quais os individuos influenciam as emoc¢des que tém, quando as tém e como
experienciam e expressam essas emogoes».

Ser capaz de diferenciar as emocdes, compreender a sua funcéo e refletir
sobre as mesmas sdo competéncias fundamentais para uma boa regulacao
emocional, permitindo aos individuos decidir o que querem expressar ou suprimir.

A regulacdo emocional desempenha assim um papel fundamental no
estabelecimento, motivacdo e organizacdo do comportamento adaptativo,
prevenindo niveis de stress elevados e um comportamento desadaptativo
aguando da experienciacdo de emocdes desorganizadoras (Machado Vaz, 2009).

Os individuos impulsivos tém maior probabilidade de ser excessivamente
sensiveis a recompensa, de ter dificuldades em controlar o comportamento,
apresentando forte propensdo para a busca constante de experiéncias e
sensacgfes novas. A dificuldade em dirigir comportamentos focalizados em
objetivos concretos e a percecdo da inacessibilidade a estratégias eficazes de
regulacdo emocional sado, por isso, consideradas formas de desregulacdo
(Coutinho, Ribeiro, Ferreirinha & Dias, 2009).

A regulacdo emocional envolve multiplos mecanismos que podem ocorrer
isolados ou concomitantemente, influenciando a natureza das experiéncias e

expressdes emaocionais, incluindo a sua frequéncia, duracdo e intensidade
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(Nogueira, 2011). Podem implicar o desenvolvimento de psicopatologia (Goldin,
Mcrae, Ramel & Gross, 2008; Gross & Mundz, 1995; Allen, Yap & Sheeber, 2007,
1995, citados por Nogueira, 2011), assim como, da qualidade das interacfes
sociais e interpessoais (Goldin, Mcrae, Ramel & Gross, 2008).

Esta dificuldade em regular emoc¢Bes pode levar a incapacidade para
efetivamente regular comportamentos, emocdes ou cognicdes, sob condi¢cdes
pouco stressantes ou problematicas. Por exemplo, alguns estudos (Gratz &
Romer, 2004; Tager, Good & Brammer, 2010) referem que, em geral, os homens
experenciam dificuldades mais notdérias em gerir emocdes. A literatura associa as
dificuldades de regulacdo emocional a diversas perturbacdes, como o abuso de
substancias (Stith et al., 2004), perturbacdes psicopatolégicas severas (Goldin,
Mcrae, Ramel & Gross, 2008; Gross & Mundz, 1995; Allen, Yap & Sheeber, 2007,
em Nogueira, 2011), desordens de ansiedade generalizada, desordens
complexas de stress pos-traumatico, perturbacdes de personalidade borderline e
perpretacdo de atos de violéncia (Gratz & Roemer, 2004).

O’Neil e Harway (1997, emTager, Good & Brammer, 2010) referem que
gquando os homens sentem a sua identidade masculina ameacada pela sua
companheira, eles podem usar a violéncia para afirmar o seu poder e proteger a
sua autoestima. De facto, ha evidéncias que os homens abusivos tém reduzidas
competéncias de negociacdo, tendem a apresentar niveis mais baixos de
inteligéncia emocional e forte instabilidade emocional (Babcok, Green & Robie,
2004; Azevedo, 2013 18),

2.1.3. Esquemas mal adaptativoss precoces

Os esquemas mal adaptativoss precoces (de ora em diante designados
EMP ou esquemas) referem-se a um padrdo disfuncional de memarias, emocdes,
cognicdes e sensacdes corporais que o individuo apresenta sobre si proprio e
sobre o0s contextos interpessoais em que se move, desenvolvidos muito
precocemente na infancia e elaborados ao longo do seu desenvolvimento
individual (Young, Klosko, Weishaar, 2003). Os autores postulam um conjunto de

18 esquemas, agrupados em cinco dominios, sendo que cada um destes

18 Azevedo (2013) concluiu que as caracteristicas psicoldgicas mais frequentes numa amostra de 59 agressores conjugais
sdo déficits de assertividade, instabilidade emocional, impulsividade, a ansiedade generalizada, relagdes intensas e
instaveis, medo de abandono pela vitima, raiva e hostilidade.
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dominios estd relacionado com uma area de necessidades ndo satisfeita na
infancia ( para mais informacdes por favor consultar Anexo 1).

Os EMP apresentam varias caracteristicas que explicam a
disfuncionalidade comportamental do individuo: s&o crengas incondicionais
acerca do proprio individuo em relacdo com o ambiente; sdo auto perpetuadores
e bastante resistentes a mudanca; filtram seletivamente a experiéncia, guiando o
processamento da informacdo de modo a confirmarem o seu proprio contetdo;
sdo confortaveis e familiares para o proprio, dominando de forma significativa e
recorrente toda a vida do individuo (Young et al.,, 2003). A severidade do
esquema esta relacionada ndo s6 com o conteudo de ativacdo, mas também com
0 numero de situacdes que o ativa. Quanto maior a severidade do esquema maior
sera a intensidade da afetividade negativa ativada (Young et al., 2003).

Rijo, Fernandes, Mota, Albergaria, Frias e Chaves (2008) propéem um
conjunto de esquemas carateristicos do funcionamento psicoldgico e interpessoal
dos individuos com uma personalidade desviante e/ou antissocial:
abandono/instabilidade, desconfianca/abuso, privacao emocional,
defeito/vergonha, isolamento social, fracasso, limites indefinidos/grandiosidade e
autodisciplina/autocontrolo insuficiente. Estes esquemas se assumirem padrdes
globais e estaveis de funcionamento, podem enquadrar os critérios de diagndstico
para a perturbacao antissocial da personalidade (APA, 2002).

Rijo e Capinha (2012), nesta linha de pensamento, postulam um conjunto
de quatro EMP subjacentes a voléncia conjugal: defeito/vergonha, limites
indefinidos/grandiosidade, privagdo emocional e abandono/instabilidade.

Adicionalmente ao conceito de EMP sdo definidos trés formas de
funcionamento maladaptativo que garantem a perpetuacdo dos esquemas, e
como tal, explicam a psicopatologia associada: processos de manutencéo,
processos de evitamento e processos de compensacao dos esquemas (Young et
al., 2003; Rijo et al., 2008; Rijo, 2009).

Loper (2003), através Questionario Esquemas de Young e do Brief
Symptom Inventory a 116 reclusas estabeleceram uma relagcdo de causalidade
entre os EMP, o funcionamento psicopatolégico e a adaptacdo ao meio prisional,
permitindo concluir que o dominio dos limites indefinidos estd associado a
sintomatologia da hostilidade e que o dominio distanciamento esta relacionado

com diversos quadros patolégicos como a ansiedade, a depressao, a
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somatizagdo, entre outros. Estas conclusbes sdo congruentes com um outro
estudo realizado no Reino Unido (Brotchie, Meyer, Copello & Waller, 2004), em
que o Questionario Esquemas de Young foi aplicado a trés grupos clinicos
(dependentes de drogas, de alcool e dependentes de alcool e drogas) e a um
grupo ndo clinico, evidenciando a presenca significativa de EMP no grupo clinico,
principalmente no grupo de dependentes de alcool, associando-se, aqui, aos
esquemas inibicAo emocional, vulnerabilidade ao mal e & doenga e subjugacéo.
No contexto nacional, Chaves (2010) conclui que os EMP desconfianca/abuso,
limites indefinidos/grandiosidade e auto-controlo/auto-disciplina insuficiente sdo os
gue apresentam um maior endosso na explicacdo da agressividade, da raiva e do
comportamento antissocial. Os resultados indicam por um lado, correlacdes
significativas entre os EMP previstos por Rijo e colegas (2008) e a agressividade
e, por outro, entre grande parte dos EMP e o comportamento antissocial.

2.2. Tipologias do Agressor Conjugal

Nos anos 70 foram realizados os primeiros estudos que objetivaram
estabelecer tipologias de agressores conjugais.

Elbow (1977 em Saunders, 1992) estabeleceu uma tipologia
(empiricamente ndo validada) que diferenciava quatro tipos de agressores: o
Controller (que usa a parceira como um objecto e exerce controlo sobre ela), o
Defender (predomina um misto de amor/6dio e uma dependéncia do agressor em
relacdo a aceitacdo e perddo da companheira), o Approval Seeker (que procura
reforcar a sua autoimagem) e o Incorpor Ator (que vé a sua parceira como parte
de si mesmo). Também Mott-McDonald (1979 em Saunders, 1992) apresenta os
Hitters, que tendem a assumir maior responsabilidade pelo comportamento
violento e a dar indicios a vitima do acumular e do aumento da raiva, e 0s
Batterers, violentos com maior frequéncia e gravidade, usando mais a ameaca e
recusando-se a assumir a responsabilidade pelos seus atos. J4 Caesar (1986 em
Saunders,1992) embora usando uma amostra pequena, distingue trés tipos de
agressores: os Tyrant (similar ao grupo violento ou Batterer; estes sujeitos
apresentam tracos de personalidade psicopatica e paranoide, assim como o
recurso ao medo para controlar a companheira); os Exposed Rescuer
(apresentam maior probabilidade de exposicdo a violéncia interparental na

infancia, maior probabilidade de ter problemas com o abuso de alcool, de sentir
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remorso pelos seus actos de violéncia e com um forte desejo de dependéncia da
companheira em relacdo a si mesmo) e os Non-exposed Altruist (tendem a inibir a
raiva, a querer agradar a companheira e a apresentar alguma ambivaléncia no
que respeita a dependéncia na relacao).

Saunders (1992) estabeleceu na sua tipologia trés tipos de agressores: o
Family-only (menores niveis de violéncia fora do contexto familiar, tende a reprimir
0S seus sentimentos, menores niveis de abuso na infancia, maior satisfacdo no
relacionamento e atitudes relativamente liberais sobre os papeis do género); o
Generally-violent (apresenta niveis de violéncia mais graves e que se estendem
para além do contexto familiar e atitudes mais rigidas sobre os papeis do género,
tém maior probabilidade de ter sido vitimas de abuso na infancia, apresenta
elevados niveis de consumo de &lcool) e o Emotionally Volatile (apresenta
maiores niveis de medo de abandono por parte da sua companheira, ciimes,
depresséao, ideacdo suicida e raiva, atitudes muito rigidas quanto aos papeis do
género e elevados niveis de ciime).

Em 1988, Gondolf propde a conhecida tipologia triadica, Typical Batteres
(ttm os menores niveis de violéncia verbal, fisica e sexual, tendéncia a desculpar-
se apd6s o episodio violento e tém menor probabilidade de ter problemas
relacionados com &lcool ou antecedentes criminais); Sociopathic (praticam as
ofensas mais graves, tém maior contacto com o sistema da justica criminal,
tendem a ser violentos fora de casa, apresentando maior probabilidade de abusar
sexualmente da sua companheira e a exercer violéncia fisica sobre os filhos.
Tendem também a ter consumos abusivos de alcool); Antissocial Batterers
(revelam niveis de violéncia grave, com grande probabilidade de recorrer a
armas).

Mais recentemente, Holtzworth-Munroe (2000) prop6e um modelo teorico
de andlise de tipologia de agressores conjugais masculinos, baseado em trés
dimensdes: severidade e frequéncia da violéncia marital; generalidade da
violéncia (esfera da familia ou também fora da familia); psicopatologias ou
disturbios de personalidade apresentados pelos agressores. Foram propostos
pelos mesma investigadora 0s seguintes subtipos de agressores: agressores
estritamente familiares (subgrupo menos violento, menor violéncia conjugal, niveis
baixos de abusos fisicos e psicolégicos, menor violéncia fora da esfera familiar,

auséncia ou baixo grau de psicopatologias); agressores disféricos, borderlines
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(abuso conjugal moderado e severo, violéncia confinada a familia, possibilidade
de violéncia extrafamiliar, mais afetados psicologicamente, apresentando
sintomas depressivos e ansiosos e carateristicas de personalidade boderline, por
exemplo, medo de serem rejeitados); agressores geralmente violentos e
antissociais (previsivelmente mais violentos, elevados niveis de violéncia
conjugal, elevados niveis de violéncia extraconjugal, carateristicas de desordem
de personalidade antissocial, comportamentos criminosos, detencdes, falhas de
obediéncia e normas sociais e abuso de substancias ilicitas); agressores
antissociais de menor nivel (apresenta niveis moderados de antissocialidade,
violéncia conjugal e violéncia no geral).

No que respeita a estabilidade dos niveis de violéncia exercidos ao longo
do tempo, Saunders (1992) e Goldolf (1988) sugerem que os agressores podem
passar para tipos mais violentos, escalada da frequéncia e severidade da
violéncia. Por outro lado, a violéncia tende a ser menos estavel nos individuos
menos violentos (Aldaronto, 1996), pela tendéncia que tém a desistir do
comportamento.

Estas tipologias baseiam-se na conjugacédo de diferentes fatores de risco ja
agui apresentados, designadamente tracos de personalidade e de psicopatologia,
comportamentos resultantes de défices de regulacdo emocional, crencas e
atitudes face a mulher, abuso de alcool, antecendentes criminais e violéncia na

infancia.

2.3. Intervencdo com o agressor conjugal

A andlise e revisdo historica da evolucédo de programas de intervencdo em
agressores, no plano nacional e internacional refere que durante anos a
intervencao junto dos agressores nao era bem aceite por muitos profissionais que
intervém junto das vitimas, que consideravam, entre outros aspetos, que 0S
agressores deveriam ser punidos e ndo ajudados (Manita, 2005). Acreditavam
que desenvolver programas para agressores significava desculpabilizar o seu
comportamento ou desvalorizar a vertente criminal dos atos de violéncia
doméstica ou conjugal.

A intervencdo com agressores, apesar de relativamente recente, impos-se
como uma necessidade cada vez mais premente, dado o0s custos sociais e

econdémicos , bem como as consequéncias negativas para o bem estar fisico e
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emocional da vitima e dos membros da comunidade (MacLeod, Smith & Rose-
Goodwin, 2008, citado por Yorke et al., 2010).

A crescente tendéncia para a implementacao de programas de prevencao
da reincidéncia em agressores resulta de um conjunto de constatacdes: (1) é
insuficiente trabalhar apenas com as vitimas, uma vez que muitas mulheres que
vivem em situacdo de abuso ndo a conseguem romper e tendem a anular-se
neste processo e na procura de solucdes (Walker, 1979,1994); (2) a intervencao
junto de agressores contribui para a alteracdo dos estere6tipos e das crengas
socialmente enraizados que ajudam a perpetuar as condicdes geradoras e a
aceitacdo da violéncia doméstica (Townsend, 1991); (3) é necessario trabalhar
mais diretamente a questdo da atribuicdo da responsabilidade ao agressor
(Townsend, 1991).

O conhecimento das especificidades e necessidades dos diferentes tipos
de agressores poderdo ajudar a adequar melhor os programas e a aumentar a
sua eficacia (Gondolf, 1993; Townsend, 1991; Barbosa, Quadros, Ribeiro, 2012).
Por outro lado, apesar de existir alguma controvérsia sobre a eficacia de muitos
dos programas de intervencgéao realizados, tem sido provado que a sua realizacao
contribui para a reducdo da reincidéncia (McGuire, 2006), principalmente se o
agressor completar o programa (Davis et al. 2000; Taylor et al., 2001 em Quintas
et al., 2012). Conclui-se ainda que programas mais longos revelam maior eficacia
(Lipsey, 1995; Davis et al. 2000; Taylor et al. 2001 citados por Quintas et al.,
2012), sendo a variavel mais influente neste processo a motivacao intrinseca dos
participantes (Babcock et al., 2004; Barbosa et al., 2012).

Para além da motivacdo para a intervencdo, aspetos como o nivel de
ansiedade, estados de depressdo, problemas de saude mental, certas
carateristicas da personalidade, competéncias verbais, de resolucdo de
problemas e individuais podem-se considerar fatores de responsividade e nessa
qualidade influenciar o0s resultados dos programas (Barbosa et al., 2012).
Segundo os mesmos autores, em continuidade com as evidéncias de Andrews e
Bonta (2010), varias destas condicdes podem atuar como fator de risco para a
reincidéncia criminal mas, na maioria, nao sdo necessidades crimindgenas,
(Barbosa et al., 2012).

Yorke e colegas (2010) referem que um programa num estabelecimento

prisional iria oferecer aos reclusos a oportunidade de participar na sua prépria
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reabilitagdo, sem custos ou interferéncias na atividade laboral. O recluso teria a
possibilidade de ganhar uma maior compreenséo das consequéncias da violéncia
e adquirir ou desenvolver competéncias na area da resolucado dos conflitos, da
comunicacdo, da empatia com a vitima. N&o existe, no entanto, nenhum
programa que possa ser classificado como o mais eficaz, apesar de o modelo
cognitivo-comportamental, que procura, alterar as distorcbes cognitivas e
substitui-las por outras mais adaptativas e adaptadas, € o que tem obtido
melhores resultados (Barbosa, 2012; Pollock, 1998 em Carvalho, 2012).

O movimento “What Work’s” (Priestley, 1995) permitiu estabelecer um
conjunto de principios que indicam boas praticas para a intervencdo com
agressores em geral: “existéncia de uma base tedrica e de um racional para 0s
métodos implementados, avaliacdo do risco dos agressores e estabelecimento de
objetivos de acordo com essa avaliacdo, definicdo, como alvos de tratamento, de
fatores e comportamentos passiveis de mudanca, adocdo de um programa
claramente estruturado que empregue estratégias de intervencdo que
correspondam ao estilo de aprendizagem dos sujeitos intervencionados, uso de
abordagens multi-modais, focadas nas competéncias e de orientagdo cognitivo-
comportamental, implementacdo dos programas na comunidade e aplicacdo dos

componentes do programa, de acordo com o previsto” (Bowen, 2011, p. 87).
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Capitulo Ill. Conceptualizagcao da Investigacao

Contextualizado teoricamente o estudo e descritos os principais resultados
das investigacdes levadas a cabo neste dominio, definem-se agora os objetivos e
hipoteses do presente trabalho de investigacdo, apresentando de seguida os
participantes, os instrumentos, os principais procedimentos de terreno, assim

como os resultados obtidos.

3.1 Objetivo e hipdteses de investigacao

O objetivo geral do presente trabalho consiste em avaliar num grupo de
reclusos a cumprir pena pelo crime de violéncia doméstica, a incidéncia e a
prevaléncia de crengas legitimadoras da violéncia doméstica concretamente
legitimacdo e banalizacdo da pequena violéncia; legitimagcédo da violéncia pela
conduta da mulher; legitimacdo da violéncia pela sua atribuicdo a causas
externas; legitimacao da violéncia pela preservacao da privacidade familiar. Como
se pressupde (e.g. Rijo & Capinha, 2012) que alguns dos esquemas podem
assumir um papel de relevo na ativacéo destas crencas, que estdo ao servico da
conduta violenta, os EMP também foram alvo de avaliacdo. Por altimo, decidiu-se
qgue as dificuldades de regulacdo emocional também se poderiam constituir como
um fator de interface entre o comportamento dos reclusos condenados por
violéncia doméstica, os seus EMP e as crencas pro-violéncia. O contacto prévio
com a populacao condenada pelo referido crime e a posterior revisdo da literatura
existente no dominio, estiveram na base da construcdo de cinco hipoteses de

investigacao.

H1: Em todas as medidas analisadas (Crencgas, Dificuldades de Regulacdo Emocional e
EMP), os participantes apresentam um “comprometimento” dos resultados quando

comparados com os estabelecidos como “dados normativos”.

H2: Em todas as medidas analisadas (Crencgas, Dificuldades de Regulagcdo Emocional e
EMP), os participantes que apresentam historial de vitimacao na sua infancia/juventude
apresentam um “comprometimento” dos resultados quando comparados com o0s

estabelecidos como “dados normativos”.
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H3: Em todas as medidas analisadas (Crencas, Dificuldades de Regulagdo Emocional e
EMP), os participantes que assumiram consumo de alcool regular antes da condenacao
apresentam um maior “comprometimento” dos resultados do que os que nao relatam

consumos.

H4: Em todas as medidas analisadas (Crencas, Dificuldades de Regulacdo Emocional e
EMP), os participantes que se encontram a receber acompanhamento terapéutico
integrado (aqui operacionalizado como frequéncia simultanea da valéncia de psiquiatria e
da valéncia de psicologia) apresentam resultados indicadores de menor
“‘comprometimento” quando comparados com aqueles que nao recebem este tipo de

intervengao.

H5: Em todas as medidas analisadas (Crencgas, Dificuldades de Regulagdo Emocional e
EMP), os participantes condenados por homicidio® apresentam resultados indicadores
de maior “comprometimento” quando comparados com aqueles que nao cometeram

aguele tipo de crime.

3.2. Participantes?®°

Participaram neste estudo 50 reclusos?! de nacionalidade portuguesa em
cumprimento de pena pelo crime de violéncia doméstica, com idade entre os 26 e
os 71 anos (M = 46, DP = 11.5). Os participantes sdo reclusos em quatro
estabelecimentos prisionais da regido Norte: Izeda (n = 12), Pacos de Ferreira (n
=7), Porto (n =17) e Santa Cruz do Bispo (n = 14).

A data da recolha dos dados, 14 dos participantes (28%) eram solteiros, 17
(34%) eram casados ou residiam em unido de facto, 17 (34%) estavam separados

ou divorciados e dois (4%) eram vilvos.

19 Inicialmente, objetivou-se a inferéncia de tipologias de agressores de violéncia doméstica em cumprimento de pena,
planeando-se dividir a “amostra” em quatro grupos de acordo com o tipo de crime cometido, sua gravidade
(operacionalizada pelos anos de pena), avaliando-se as trés medidas em andlise. Por auséncia de alguns dados relativos a
pena e/ou ao tipo de crime e devido aos reduzidos efetivos dos grupos, considerou-se que tal ndo seria viavel. Esta quinta
predicdo surge em continuidade com este objetivo n&o concretizado.

20 No Anexo 2 consta uma caracterizagdo mais aprofundada dos participantes, assim como alguns dados comparativos
entre a situacdo antes e depois da situacéo de recluséo, concretamente no momento de recolha de dados. Como a
informag&o existente sobre agressores conjugais condenados em contexto nacional é reduzida, pensou-se incialmente
constituir como objectivo secundério desta investigagcdo a apresentacéo e discussdo destes dados. Posteriormente,
considerou-se que tal objetivo néo seria viavel dado os limites de espago consignados para esta dissertagdo de mestrado.
21 Foram sinalizados 73 reclusos nos quatro EP, apenas foi possivel selecionar 53 pois 10 exerceram a violéncia noutros
elementos do agregado familiar e outros 10 eram inimputaveis ou com imputabilidade diminuida. Dos 53 restantes, trés
recusaram-se a participar.
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No que se refere as habilitacdes literarias, antes do cumprimento de pena,
eram mais de metade (n = 27, 54%) os participantes que possuiam o 1° ciclo de
ensino béasico e quase um terco (n = 15, 30%) que possuia o 2° ciclo. O grupo era
ainda constituido por dois (4%) participantes analfabetos e cinco (10%) que
possuiam o 3° ciclo. Apenas um participante (2%) tinha completado o ensino
secundario.

A maior parte dos participantes (n = 37) exercia uma atividade profissional
antes do cumprimento de pena (74%), estando apenas oito (16%)
desempregados. Os restantes cinco (10%) estavam ja reformados.

Dos 50 participantes, 38 (76%) sao primarios na pratica do crime de
violéncia doméstica e 40 (80%) sao primarios no cumprimento da pena de prisdo
pelo crime de violéncia doméstica. O crime de violéncia conjugal foi praticado na
companheira por 31 participantes (62% ) e na conjuge por 19 (38%). Dos 50
participantes, 37 (75.5%) ndo mantém contacto com a vitima. A duracdo da pena
pelo crime de violéncia doméstica vai de 1 a 5 anos (M = 2.82, DP = .83). A
duracéo total da pena vai de 2 a 23 anos (M = 6.82; DP =5.10).

Quadro 1. Distribuicéo dos participantes pelos tipos de crime cometidos

Tipo de Crime n %
Homicidio qualificado (art.° 131 CP) 15 30%
Arma proibida 13 26%
Ofensa a integridade fisica 10 20%
Maus tratos 7 14%
Ameaca agravada 7 14%
Furto simples 5 10%
Abuso sexual de criangas 4 8%
Abuso sexual de dependente 4 8%
Coacéo agravada 4 8%
Conducéo sem habilitac&o legal 4 8%
Violacdo 3 6%
Outros crimes 5 10%

A consulta do Quadro 1 permite constatar que 15 reclusos (30%) foram
também condenados por homicidio qualificado sobre a figura da

cOnjuge/companheira; 13 (26%) por posse de arma proibida; 10 (20%) por ofensa
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a integridade fisica; 7 (14%) por maus tratos e igual percentagem por ameaca
agravada. Ainda no ambito de crimes contra as pessoas, um total de 11 reclusos
(22%) foram condenados por crimes sexuais; 5 participantes cumprem penas por
furto simples (10%) e 4 por conducdo sem habilitacdo legal (8%), e, por fim, 5
(10%) foram condenados por tréfico, falsificacdo de documentos, roubo e violacao
domicilio.

Dos 50 participantes, 17 (34%) afirmaram ter sido vitimas de violéncia
domeéstica durante a infancia e ou juventude. Antes do cumprimento da pena, 16
(32%) sujeitos afirmavam ter problemas de saude fisica e 9 (18%) de saude
mental. Durante o cumprimento da pena, 22 (44%) tém acompanhamento na
valéncia de psiquiatria, 28 (56%) na de psicologia e 1 (2%) na de neurologia. S&o
32 (64%) os participantes que assumem consumos antes da sua entrada no
estabelecimento prisional. Destes, 18 (56%) relataram consumir regularmente
alcool; 6 (18%) reportaram consumos simultdneos de bebidas alcoodlicas e de
estupefacientes e 8 (25%) assumem o consumo de estupefacientes. Sdo 9 os
reclusos que no momento de recolha dos dados se encontravam a realizar

tratamento de desabituacgéao.

3.3. Instrumentos
Foi realizada uma entrevista com o recluso que envolvia a administracao
de um protocolo de avaliacdo (consultar Anexo 3) composto por instrumentos

construidos ou escolhidos de acordo com o objectivo do estudo.

3.3.1. Entrevista de caracterizacdo séciofamiliar (versdo para investigacao
de Torrdo & Serra, 2013). Este instrumento permite caracterizar 0s sujeitos no
ambito das habilitacdes literarias; situacao profissional; formacéo profissional;
historial de violéncia doméstica na infancia e ou juventude; agregado familiar;
dados clinicos e outras informagfes relevantes relativamente ao crime de

violéncia doméstica.

3.3.2. Escala de Desejabilidade Social - EDS-17 (versao revista de Stober,
2001, traduzida e adaptada por Serra, Quintas, Fonseca & Sousa, 2010). E

constituida por 17 itens do tipo Verdadeiro /Falso que descrevem
27



comportamentos aceitaveis mas improvaveis, assim como aqueles considerados
inaceitaveis, mas provaveis. No processo de construcdo desta escala (ha
populacao alema) foi encontrado um alfa de Cronbach de 0.72 e uma correlacéo
total de 0.74 com a escala de Desejabilidade Social de Crowne e Marlowe (1960).
No presente estudo, obtivemos uma valor de alfa aceitavel, a = .64. Cada
resposta verdadeira € cotada com 1 e cada resposta falsa com 0. O inverso

ocorre nos itens 1,4,6,7,11,15.

3.3.3. Escala de Crencas sobre a Violéncia Conjugal - ECVC (versao para
investigacdo de Machado et al., 2006). Esta escala permite avaliar as crencas em
relacdo a violéncia fisica e psicolégica exercida no contexto de relagdes de tipo
conjugal. E composta por 25 itens, apresentados com uma escala de cinco pontos
(1 = discordo totalmente até 5 = concordo totalmente). Esta escala pode ser
utilizada com a populacéo adulta em geral.

A escala esta subdividida em quatro fatores: Legitimacdo e banalizacdo da
pequena violéncia, Legitimacdo da violéncia pela conduta da mulher, Legitimacao
da violéncia pela sua atribuicdo a causas externas, Legitimacao da violéncia pela
preservacdo da privacidade familiar. A pontuagéo total da escala € obtida pelo
somatorio direto das respostas a cada um dos itens e mede o grau de
tolerancia/aceitacdo do sujeito quanto a violéncia conjugal. A pontuacdo em cada
um dos factores permite-nos perceber melhor o tipo de crencas especificas
envolvidas nesta tolerancia a violéncia. A escala original apresenta um elevado
grau de consisténcia interna (a =.93).

A andlise a consisténcia interna do conjunto de itens relativos a ECVC
revelou também valor elevado, a = .91. Também a subescala Legitimacdo e
banalizacdo da pequena violéncia apresenta um valor igualmente elevado, a =
.89. Nas restantes dimensdes encontramos valores de consisténcia interna
razoaveis: Legitimacao da violéncia pela preservacédo da privacidade familiar, a =
.80; Legitimacdo da violéncia pela conduta da mulher, a = .79 e Legitimacdo da
violéncia pela sua atribuicdo a causas externas, a = .76. Para cada dimenséao

calculamos o valor médio dos respetivos itens.
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3.3.4. Questionario de Esquemas de Young — YSQ-S3 (de Young, 2003,
traducdo e adaptacédo portuguesa de Gouveia, Rijo & Salvador, 2005). O YSQ-
S3 avalia 18 EMP, num total de 90 itens. Para cada EMP é apresentado um
conjunto de 5 itens ndo consecutivos, aos quais é dada a resposta numa escala
de Likert de 1 a 6 (1 = Completamente falso até 6 = Descreve-me perfeitamente).

Os 18 EMP sao os seguintes: Privacdo Emocional, Abandono/Instabilidade,
Desconfianga/Abuso, Isolamento  Social,  Defeito/Vergonha,  Fracasso,
Dependéncia/incompeténcia, Vulnerabilidade ao Mal e a Doenga,
Emaranhamento/Eu Subdesenvolvido, Subjugacdo, Autossacrificio, Controlo
Excessivo/lnibicdo Emocional, Padrdes Excessivos de Realizacao/Hipercriticismo,
Limites Indefinidos/Grandiosidade, Auto-Controlo ou Auto-Disciplina Insuficiente,
Procura de Aprovacdo/Reconhecimento, Negativismo/Pessimismo e Auto
Punicao.

Os estudos de validacdo do YSQ-S31 para a populacdo portuguesa
confirmam a elevada consisténcia interna do instrumento (.97 para a escala total e
entre .57 e .86 para as subescalas), bem como, o adequado ajustamento do
modelo tedrico. Os estudos psicométricas realizados numa amostra da populagéo
geral de 1226 individuos fornecem bons indicadores globais de validade
convergente e de estabilidade temporal (Rijo, 2009). A escala mostrou-se sensivel
na discriminacédo entre individuos da populacdo geral, doentes do Eixo | e doentes
do Eixo 1122,

Verificamos neste estudo um valor elevado no conjunto dos 90 itens, a =
.91. No entanto, o valor de a de Cronbach para as dezoito subescalas varia entre
a = .23 e a = .75. Por apresentarem valores inaceitaveis excluimos da analise
posterior os seguintes EMP: Padrbes Excessivos Realizacdo/Hipercriticismo (a =
.23) e Autocontrolo/Autodisciplina Insuficiente (a = .32). Apesar dos baixos valores
de consisténcia interna (entre a = .46 e a = .60), mantivemos nas analises
posteriores 0s seguintes EMP: Vulnerabilidade ao Mal e a Doenga,
Emaranhamento/Eu Subdesenvolvido, Subjugacgéo, Autossacrificio,

Negativismo/Pessimismo, Abandono/Instabilidade, Controlo Excessivo/Inibi¢cao

22 No Eixo I, estdo incluidos os transtornos psiquiatricos clinicos, incluindo transtornos do desenvolvimento e aprendizagem
(fobia social generalizada, perturbacdo de pénico, perturbacao obsessiva-compulsiva, anorexia nervosa, bulimia nervosa,
perturbagao depressiva major). No Eixo Il, estéo incluidos os transtornos de personalidade (personalidade evitavel,
dependente, obsessiva-compulsiva, passivo-agressiva, paranoide, histrionica e boderline)
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Emocional, Limites Indefinidos/Grandiosidade e Desconfiangca/Abuso.?®> Os
restantes EMP apresentavam valores de consisténcia interna aceitaveis a
razoaveis (entre a = .62 e a = .75): Fracasso, Privacdo Emocional, Isolamento
Social/Alienacéo, Defeito/Vergonha, Dependéncia/lncompeténcia e Procura de
Aprovacdo/Reconhecimento. Para cada um dos dezasseis EMP foi calculada a

média dos itens retidos.

3.3.5. Escala de Dificuldades de Regulacdo Emocional - EDRE (Gratz &
Roemer, 2004; verséo portuguesa de Coutinho, Ribeiro, Ferreirinha & Dias, 2010).

Esta escala avalia a flexibilidade do individuo na utilizacdo de estratégias
de regulacdo emocional, contextualmente adequadas e adaptadas as situacoes.
Contém 36 itens numa escala de 5 pontos (1 = quase nunca se apica a mim ao 5
= aplica-se quase sempre a mim)?*, organizados em seis dimensdes: N&o
aceitacdo das emocdes negativas, Incapacidade de se envolver em
comportamentos dirigidos por objectivos quando experiencia emogdes negativas,
Acesso limitado a estratégias de regulacdo emocional que sdo percebidas como
efetivas, Falta de consciéncia emocional, Falta de clareza emocional e Impulsos.

Os resultados desta adaptacéo revelam uma excelente consisténcia interna
(.93). A Unica subescala que demonstrou possuir qualidades psicométricas menos
satisfatorias € a sub-escala Consciéncia (.74).

Na sua generalidade, a nossa analise a consisténcia das 6 dimensdes da
EDRE revelou valores elevados ou razoaveis. Assim sendo, a dimensédo Nao-
aceitacdo das respostas emocionais, a = .80; Dificuldade em se envolver em
comportamentos orientados para objectivos, a = .83; Dificuldade em controlar
comportamentos impulsivos, a = .86; Falta de consciéncia emocional, a = .72;
Acesso limitado a estratégias de regulacdo emocional, a = .72; Falta de clareza
emocional, a = .69. O valor relativo a totalidade dos itens da EDRE é de a = .92.

Calculamos para cada dimensdao o valor médio dos itens respetivos.

2 Em trés subescalas foram eliminados itens por apresentarem valores de correlagdo com os demais e de R2 muito
baixos, diminuindo o valor de a: Desconfianga /Abuso, item 3; Controlo Excessivo/lnibicdo Emocional, item 66; Limites
Indefinidos/Grandiosidade, item 86.

% Inversdo itens 1, 2, 6,7, 8, 10, 17, 20, 22, 24 e 34.
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Antes de cada entrevista era preenchida pelos investigadores a Ficha de
consulta do processo individual (versdo para investigacdo de Torrdo & Serra,
2013) que permite recolher alguns dados biograficos e a situacdo relativa ao
processo judicial (primario/reincidente, crimes associados a violéncia doméstica,
duracdo da pena total e especificamente da violéncia doméstica e beneficio de

medidas de flexibilizacdo da pena).

3.4. Procedimentos

A recolha de dados foi realizada durante quatro meses, em quatro
estabelecimentos prisionais. O trabalho de terreno foi efectuado pela propria
mestranda e por um outro colega com formacdo em psicologia, apdés a
autorizacdo do Director Geral da Direcdo Geral de Reinsercdo e dos Servigos
Prisionais (Anexo 4). De forma a agilizar os procedimentos de terreno houve
sempre um contacto prévio com o0s responsaveis dos estabelecimentos prisionais
por parte dos investigadores.

A participagdo do recluso foi voluntaria (ver Declaracdo de Consentimento
Informado no Anexo 5) e os dados recolhidos andnimos e confidenciais. As
entrevistas, com um tempo médio de 90 minutos, decorreram com normalidade,
sendo a adesdo dos reclusos acima das expetativas iniciais (como referido,
apenas se registaram trés recusas). Apraz salientar a organizacao,

disponibilidade e amabilidade dos funcionéarios dos estabelecimentos prisionais.

3.5. Andlise Estatistica

Os dados recolhidos foram submetidos a analise estatistica através do
programa IBM SPSS Statistics 22, com recurso a andlises adequadas as variaveis
em estudo: analise descritiva (célculo da média e desvio padrdo, distribuicdo de
frequéncias); calculo da consisténcia interna (alfa de cronbach); comparacdes de
meédias (test t para uma amosta, test t para duas amostras independentes, analise
de variancia com medidas repetidas) e avaliacdo da relacdo entre duas variaveis

métricas (coeficiente de correlacdo de Pearson).
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3.6. Apresentacéo dos Resultados

Resolvemos organizar esta seccdo de acordo com as hipdteses de
investigacdo enunciadas anteriormente, salientando que serdo ainda
apresentados outros resultados considerados pertinentes. Por uma questao de
organizagdo comecamos por apresentar os dados relativos a desejabilidade

social.

3.6.1. Avaliacdo da desejabilidade social. Definida como a tendéncia para
os individuos projetarem uma imagem favoravel de si proprios nos processos de
interac&o social, a desejabilidade social, assume particular relevancia em estudos
com participantes com estas caracteristicas especificas (Quintas, Sousa & Serra,
2012), as chamadas populagdes “hard-to-reach” ou ocultas (cf. Liamputtong,
2008). Efetivamente, o controlo do efeito da desejabilidade social € fundamental
nos estudos com participantes envolvidos em processos judiciais, enquadrados
em contextos “totais” e principalmente quando se aplicam medidas de autorrelato.
No que respeita a EDS, os resultados vao de encontro as nossas expetativas: 0s
participantes apresentam um valor significativamente mais elevado (M = 11.82,
DP = 2.80) do que o esperado (M = 8.38, DP = 3.18).%°

3.6.2. Comparagdo com os dados normativos: Crengas de Violéncia
Conjugal, Regulacdo Emocional e EMP. Neste ponto apresentam-se o0s

resultados que permitem a verificacdo da primeira hipétese.

No Quadro 2 encontram-se os valores obtidos pelos participantes (M =
73.98, DP = 15.04) na ECVC. Como se pode verificar, o grau de tolerancia as
condutas abusivas em contexto conjugal dos participantes neste estudo €
significativamente superior aos valores apresentados por todos o0s grupos de
comparacao, tanto o grupo normativo, como o proprio grupo de abusadores

conjugais fisicos. Este resultado confirma plenamente a nossa primeira hipotese.

%51 (49) = 8.67, p < .001. Talvez seja interessante acrescentar que se avaliou se existiam diferengas ao nivel de
desejabilidade social por estabelecimento prisional (a mestranda exerce a sua atividade profissional num dos
estabelecimentos) mas tal ndo se verificou.
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Quadro 2. Crencas legitimadoras de Violéncia Conjugal: Comparacdo com 0s
valores totais obtidos na ECVC por Machado e colegas (2006)

Valor comparagéo t (49)
Conju'ges _abuswos (maus tratos fisicos e 56.80 8.08, p <.001
* emocionais)
(O]
‘g Conjuges maltratantes fisicos 62.84 5.24, p <.001
o
S 73.98 Coénjuges maltratantes emocionais 56.40 8.27, p <.001
g Cbnjuges nao abusivos 50.74 10.93, p <.001
Amostra total 52.72 9.99, p <.001

Nota: Valores elevados indicam um maior grau de tolerancia/aceitagdo das condutas abusivas em contexto conjugal

No Quadro 3 apresentamos os valores obtidos pelos participantes através
das quatro dimensbes da ECVC. Como podemos observar, das quatro
dimensdes, a legitimacéo da violéncia pela preservacao da vida familiar destaca-
se como a mais prevalente, ndo havendo diferencas significativas entre as
restantes trés dimensdes (F (3, 147) = 34.07, p < .001). Nao se verificam
correlagdes significativas com a idade do participante (r = -02, ns). A titulo de
curiosidade, avaliamos a correlacdo entre a tendéncia para dar respostas
socialmente desejaveis e as quatro dimensdes da ECVC, encontrando
correlagcbes positivas elevadas e significativas em todas (respetivamente,
seguindo a ordem de apresentacao do Quadro 3, r =.39; r =.40, r =40, r =37, p <
.01).

Quadro 3. Crencas legitimadoras de Violéncia Conjugal: Comparagao dos valores
obtidos em cada dimenséao pelos participantes.

M (DP)
Legitimacédo da violéncia pela preservacéo da privacidade familiar 3.48 (0.74) 2
Legitimacgéo e banalizag&do da pequena violéncia 2.90 (0.66)®
Legitimacédo da violéncia pela conduta da mulher 2.95 (0.65) b
Legitimacédo da violéncia pela sua atribuicdo a causas externas 3.05 (0.68) b

Nota: Valores elevados indicam maior grau de tolerancia/aceitacdo quanto ao uso de violéncia conjugal. Carateres
diferentes indicam diferencas significativas a p < .05 entre as dimensoes.
No que se refere a EDRE, como reportado no Quadro 4, os participantes
apenas apresentam valores mais elevados do que a populacdo normativa (sem
discriminagéo por género) na dimensdo N&ao-aceitagdo das respostas emocionais

(abreviado como N&o-aceitacdo). Podemos ainda observar que as dimensdes
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N&o-aceitacdo, Dificuldade em agir de acordo com Objetivos (abreviado como
Objetivos) e Falta de Consciéncia Emocional (designado apenas como
Consciéncia) nao diferem significativamente entre si, mas diferem relativamente
as dimensdes Dificuldades no controlo de Impulsos (ou Impulsos), Acesso
limitado as Estratégias de regulacdo emocional (de agora em diante identificado
como Estratégias) e Falta de Clareza emocional (ou apenas Clareza) que, ndo
diferem entre si (F (5, 245) = 8.54, p <.001).

Quadro 4. Dificuldades de Regulacdo Emocional: Comparacdo com os padrées
obtidos por Machado-Vaz, Branco e Greenberg (2010)26

Valor Amostra Valor Comparacao
M (DP) M (DP) t (49)

N&o-aceitagcéo 2.75 (0.78)2 2.35 3.64, p =.001
Objetivos 2.62 (0.95)2 2.66 <1
Consciéncia 2.62 (0.76)2 2.76 -1.30, ns
Impulsos 2.19 (0.85)° 2.22 <1
Estratégias 2.23 (0.62)° 2.32 -1.04, ns
Clareza 2.25(0.72)° 2.34 <1

Nota: Valores elevados indicam maior dificuldade de regulacdo emocional. Caracteres diferentes indicam diferengas
significativas a p < .05, entre as dimensées.

Dado que a nossa amostra é constituida apenas por elementos do sexo
masculino, pensamos ser relevante proceder a uma comparacéo dos resultados
com valores normativos referentes ao sexo masculino (ver nota de rodapé
respetiva a esta informacao). Efetivamente, a literatura deste dominio salienta que
a regulacdo emocional apresenta diferencas de acordo com o0 género,
concretamente os homens demonstram dificuldades mais notoérias a este nivel
(e.g.Gratz & Romer, 2004). Resolveu-se entdo recorrer aos resultados de um

outro estudo de adaptacao para a populagéo portuguesa realizado por Veloso,

% Coutinho e colegas (2009), autores da vers3do da escala utilizada neste estudo, ndo apresentam valores “normativos”. A
opgao por esta versdo da EDRE baseou-se no facto de a analise factorial ser igual a da escala original, caracterizar-se por
um nivel elevado de consisténcia interna, de a amostra do estudo ser heterogénea, com um intervalo de idades muito
semelhante a faixa etaria dos reclusos, estando a traducao (que seguiu os parametros exigidos para um estudo de
adaptacdo) com uma linguagem mais acessivel e mais adequada as especificidades dos participantes do nosso estudo.
Como era do nosso conhecimento que existiam outros estudos de adaptacdo com as mesmas caracteristicas mas com
valores normativos publicados (por exemplo, o estudo de Machado- Vaz e colegas com uma amostra de mais de 800
sujeitos), optou-se por administrar a versdo da EDRE de Coutinho e colegas (2009) fazendo apelo aos dados
psicométricos de Machado- Vaz e colegas (2010). Lamentavelmente, ndo conseguimos aceder aos dados psicométricos
deste ultimo estudo na sua integra, ao contrario do que seria expetavel, obrigando-nos a recorrer ainda a outro estudo de
adaptacdo da mesma escala.
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Pinto Gouveia e Dinis em 2011%’. Como podemos observar no Quadro 5, os
participantes apresentam valores mais elevados do que os “normativos” em
quatro dimensdes, Nao-aceitacdo, Impulsos, Estratégias e Clareza, assim como
no valor Total da escala, que se reporta a intensidade das dificuldades relatadas.
Sendo assim, podemos afirmar que os resultados obtidos na EDRE sédo também

consistentes com a Hipotese 1.

Quadro 5. Dificuldades de Regulacdo Emocional: Comparagdo com os padrdes
obtidos por Veloso e colegas (2011).

Valor Comparacao

Valor Amostra Homens (N = 178)

M (DP) M (DP) t (49)
Total 87.68 (20.42) 79.39 3.21, p<.001
N&o-aceitacdo 2.75 (0.78) 1.84 8.29, p <.001
Obijetivos 2.62 (0.95) 2.82 -1.53, ns
Consciéncia 2.62 (0.76) 2.71 <1
Impulsos 2.19 (0.85) 1.84 2.93, p =.005
Estratégias 2.23 (0.62) 2.01 2.49,p =.016
Clareza 2.25(0.72) 1.97 2.78, p =.008

Nota: Valores elevados indicam maior dificuldade de regulagdo emocional.

Verificamos ainda que a idade do sujeito se correlaciona negativamente
com a EDRE total (r = -.37, p = .009). Assim, quanto mais velho é o participante,
menores sao as dificuldades de regulacdo emocional. Este mesmo padréo
verifica-se para os dominios Objectivos (r = -.33, p = .019), Estratégia (r = -.31, p
= .026), mas principalmente no dominio Impulsos, onde a magnitude da

correlacao é mais elevada (r = -.58, p <.001).28

Relativamente aos resultados do YSQ os participantes apresentam
resultados superiores aos considerados na amostra da populacdo geral nos 16
EMP avaliados (Quadro 6)?°, ou seja, apresentando um comprometimento ao

nivel do seu funcionamento afetivo-cognitivo.

27 Interessa salientar que se optou por ndo considerar apenas os dados do estudo de adaptag&o de Veloso e colegas
(2011) na andlise comparativa realizada devido a dois constrangimentos relacionados com a amostra: os participantes
foram 431 estudantes universitarios, logo eram mais novos (M = 21.52, DP = 2.45) e com habilitacGes literarias mais
elevadas.
2 Restantes r: Ndo-aceitagdo, r =17, ns; Consciéncia, r = -.24, ns; Clareza, r = -.27, p =.055
2% Menor t restante, t(49) = 5.25, p <.001.
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Quando comparamos os resultados obtidos, com os dos individuos com
psicopatologia do Eixo 1, os resultados sao idénticos. Em dezasseis EMP, apenas
trés nao diferem  significativamente:  Abandono/Instabilidade, Limites
Indefinidos/Grandiosidade e Isolamento Social/Alienagdo (todos t(49) < 1).%°
Interessante, sera verificar que quando comparamos os resultados obtidos, aos
dos individuos com psicopatologia do Eixo IlI, temos apenas diferencas
significativas em sete dos dezasseis EMP: Autossacrificio, Controlo
Excessivo/lnibicdo Emocional, Vulnerabilidade ao Mal e a Doenca,
Abandono/Instabilidade, Isolamento Social/Alienacdo, Defeito/Vergonha e

Fracasso.3!

Em func@o das médias apresentadas no Quadro 6, dividimos os dezasseis
EMP, em trés grupos diferentes. No primeiro, temos 0s esquemas cuja média é
significativamente superior ao valor 3 da escala (menor t49 = 4.31, p < .001),
indicando que sdo os mais prevalentes: Negativismo/Pessimismo, Autopunicao,
Autossacrificio, Vulnerabilidade ao Mal e a Doenca, Controlo Excessivo/Inibi¢cao
Emocional, Procura de aprovacdo/Reconhecimento, Abandono/Instabilidade. No
segundo os que nédo diferem do valor 3 da escala. Enquadram-se neste critério
cinco esquemas (maior t49 = 1.89, ns) e no terceiro, os EMP cuja média é inferior
ao valor 3 (menor t49 = -2.73, p = .009). No entanto, como podemos observar
pelas diferencas representadas com caracteres, ndo conseguimos encontrar
nenhum padrao de conjugacédo dos esquemas como a literatura indica (e.g. Rijo,
2009).32

30 Menor t restante, t(49) = 2.36, p =.022.

31 Autossacrificio, t(49) = 3.18, p = .003; Controlo Excessivo/Inibigdo Emocional, t(49) = 4.06, p < .001; Vulnerabilidade ao
Mal e & Doenga, t(49) = 6.42, p <.001; Abandono/Instabilidade, t(49) = -3.2, p =.002; Isolamento Social/Alienacao, t(49) = -
9.55, p < .001; Defeito-vergonha, t(49) = -4.88, p < .001; Fracasso t(49) = -2.87, p = .006; Maior t restante, t(49) = 1.71, ns.
2 F (15, 735) = 30.22, p <.001.
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Quadro 6. Esquemas Mal adaptativos Precoces (EMP): Comparacao dos valores
da amostra com os padrdes obtidos por Rijo (2009).

Valor da
Amostra Valor de Comparacao
EMP Geral Eixo 1 Eixo 2
M (DP) M M M
Negativismo/Pessimismo 4.10 (0.73)2 2.43**  3.08*** 4.00
Autopunicéo 3.70 (0.71)ab 2.52%xx 3,03+ 3.71
Autossacrificio 3.66 (0.79)a0 2.52%xx 33k 3.30**
o Controlo Excessivo/lnibicdo Emocional 3.62 (0.86)ab 1.92%x* 2 77x**  3,13%**
" Vulnerabilidade ao Mal e a Doenca 3.64 (0.84)b 1.87%*  2.37**  2,88%*
zg?g\lj;;:/Reconhecimento 3.60 (0.86)° 2420 3.087 3.66
Abandono/Instabilidade 3.53 (0.87)° 2.31%** 3.51 3.92**
Desconfianga/Abuso 3.23 (0.88)ve 1.79%** 2.86** 3.31
Subjugagéo 2.89 (0.74)c 1.652%+* 2 Q¥+ 3.00
T,) Emaranhamento/Eu subdesenvolvido 2.89 (0.75)¢d 1.70%*  2.30*** 2.71
Limites Indefinidos/Grandiosidade 2.80 (0.84)cd 2.18%** 2.69 2.98
Privagdo Emocional 2.76 (0.96)cd 1.44%*  2.17%* 2.97
Isolamento Social/Alienagéo 2.68 (0.84)cd 1.60%** 2.67 3.81***
~ Defeito/Vergonha 2.45 (0.82)¢ 1.18*** 2.08** 3.02%**
V' Fracasso 245(0.89) 136  215¢  2.81%
Dependéncia/lncompeténcia 2.45 (0.69)¢ 1.39%*  2.02%** 2.43

Nota: Valores elevados indicam maior ativagdo dos EMP
*p <.05;* p<.01; **p<.001

3.6.3. Crencas de Violéncia Conjugal, Regulacdo Emocional e EMP em
funcdo do historial de vitimacdo. Neste ponto apresentam-se os resultados que
permitem a verificacdo da segunda hipétese que pressupde que os participantes
que foram vitimas de violéncia doméstica durante a infancia e ou juventude (n =
17), apresentam maior comprometimento em todas as medidas analisadas do que
agueles que nao foram vitimas deste tipo de violéncia. Esta hipotese nao foi
confirmada em nenhuma das medidas analisadas. N&do obtivemos diferencas
significativas nestes dois grupos na ECVC (todos t(48) < 1), nem na EDRE (todos
t(48) < 1). A excecdo, € apenas verificada no EMP Autossacrificio, onde o grupo

de participantes que foram vitimas de violéncia doméstica, (M = 4.07, DP = 0.72),
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apresenta um valor mais elevado do que o grupo dos que nao foram vitimas, (M =
3.44, DP = 0.75).33

3.6.4. Crencas de Violéncia Conjugal, EMP e Regulacdo Emocional em
funcdo do consumo de alcool anterior a condenacéo?®*. Neste ponto descrevemos
os resultados de verificacdo da terceira hipétese. De forma a poder confirmar esta
hipétese foram criados dois grupos, (cada n = 18): 0S que consumiam

regularmente alcool e os que ndo consumiam nenhum tipo de substancia.

Quadro 7. Comparacdo entre consumidores de alcool e ndo consumidores:

ECVC.
Consumidores de N&o

alcool consumidores

M (DP) M (DP) t (34)
ECVC Total 80.39 (9.28) 60.94 (18.01) -2.19, p = .036
Pequena Violéncia 3.20 (0.46)° 2.70 (0.80)° -2.29, p =.028
Conduta da mulher 3.27 (0.45)b 2.77 (0.78)° -2.36, p =.036
Causas externas 3.24 (0.45)b 2.92 (0.77)° -1.50, ns
Preservacgédo privacidade 3.66 (0.53)2 3.33(0.93)2 -1.28, ns

Nota: Caracteres diferentes indicam diferencas significativas a p < .05, entre as quatro dimensdes da E.C.V.C.

Constata-se a existéncia de diferencas significativas na ECVC Total, pois
os consumidores de alcool apresentam um valor superior (Quadro 7). Analisando
as diferentes dimensdes, pode inferir-se que esta diferenca sera devida aos
valores significativamente mais elevados no grupo de consumidores em apenas
duas dimensdes: Legitimacdo e banalizacdo da pequena violéncia e legitimacéo
da violéncia pela conduta da mulher.

Na EDRE Total, t (34) ndo se verificam diferencas3s e no YSQ, encontrou-
se apenas uma diferenca no EMP Desconfianga-abuso, t (27.46) = - 2.35, p =
.026, (maior t restante t(34) = -1.70, ns). Os agressores que consumiam alcool no
passado tém um valor mais elevado neste EMP, (M = 3.60, DP = 1.02), do que
agueles que ndo eram consumidores de nenhuma substancia, (M = 2.94, DP =
0.60).

%t (48) =2.84, p = .007.

34 Através da entrevista com o recluso pode-se constatar a existéncia de consumos regulares. Verificou-se que os
consumos de diferentes substancias frequentemente conjugam-se. Por questdes operativas, optou-se por incluir nesta
analise os individuos que s6 consumiam alcool e os que reportam nunca ter consumido nenhum tipo de substancia
psicotropica.

35 Também nao se verificam diferencas nos dominios da EDRE, maior t (34) = -1.45, ns.
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Acrescente-se que quando comparamos nao consumidores (n = 18) com
consumidores de qualquer substancia (alcool e/ou estupefacientes) ndo obtemos
qualquer diferenca significativa através das diferentes medidas (respetivamente:
ECVC, maior t(48) = -1.58, ns; EDRE, maior t(48) = -1.33, ns; YSQ, maior t(48) = -
1.79, ns.)

3.6.5. Crencas de Violéncia Conjugal, Regulagdo Emocional e EMP em
funcdo do acompanhamento terapéutico®®. Apresentam-se aqui os resultados que
permitem a verificacdo da quarta predicdo relativa, basicamente, ao potencial
papel catalisador da intervencdo em contexto de reclusdo. Num primeiro grupo
incluimos reclusos que frequentam este tipo de acompanhamento e num
segundo, reclusos que nao recebem este tipo de acompanhamento (n = 18).

Esta hipotese também n&o foi confirmada. N&o foram encontradas
diferencas significativas na ECVC (maior t34 < 1), nem na EDRE (maior t34 =
1.51, ns). Relativamente ao YSQ, também néo se obteve diferencas significativas
entre os grupos (maior t, t (34) = 1.12, ns.).

3.6.6. Crencas de Violéncia Conjugal, Regulacdo Emocional e EMP em
funcdo da condenacado por crime de homicidio. Procuramos verificar se existiam
diferencas nas medidas analisadas quando o sujeito tinha sido condenado por
homicidio (n = 15). A disparidade de efetivos (15 vs. 35) inviabilizava esta
comparacao, por isso procedemos a comparacdo da média do grupo de menor
efetivo com a média do grupo maior utilizando um t de Student para uma amostra.
N&o verificamos qualquer diferenga significativa na ECVC, maior t t(14) = -1.69,
ns. e na EDRE, maior t (14) = -1.77, ns. Relativamente ao YSQ encontramos
apenas uma diferengca no EMP Limites indefinidos/Grandiosidade (t14 =-2.30, p =
.01).37 Assim os sujeitos que cometeram homicidio apresentam um valor mais
baixo no EMP Limites indefinidos/Grandiosidade (M = 2.42, DP = 0.72 vs. M =
2.96, DP = 0.85). Esta quinta hipotese também nédo se confirma.

No ambito das variaveis relacionadas com o percurso judicial dos
participantes e, na tentativa de verificar se existiriam algumas diferengas de relevo

a este nivel, avaliou-se:

% Como se pode constatar na caracterizagdo dos participantes, a maioria dos reclusos é alvo de acompanhamento
psiquiatrico e/ou psicolégico. Esta medida resulta do facto de se considerar que, por critérios que ndo conhecemos na
integra, este grupo de individuos necessitaria de uma interven¢&o mais sisteméatica e integrada por ter de recorrer a ambas
as valéncias. Foram excluidos desta analise 10 reclusos apenas em acompanhamento psicoldgico e 4 apenas em
acompanhamento psiquiatrico.

37 Maior t restante t(14) = - 1.49, ns.
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Anos de cumprimento de pena.O nimero de anos que 0s sujeitos estdo em
cumprimento de pena varia entre 0 e 9 anos (M = 2.26, DP = 1.54). Estando a
maioria dos participantes detido ha menos de 4 anos (n = 43, 86%),38 ndo se
verifica qualquer relagdo entre esta varidvel e as diferentes medidas em analise
(maior r =-.20, ns).

Duracdo da pena. Nao se observou qualquer relacdo entre a duracdo da
pena a que o sujeito foi condenado por violéncia doméstica com as medidas
analisadas (maior r = -.27, ns).

Primarios no crime de Violéncia Doméstica. Procuramos verificar se havia
diferencas nas medidas analisadas quando o sujeito era primario no crime de
violéncia doméstica (n = 38). No entanto, a disparidade de efetivos (38 vs. 12)
inviabilizava a comparagdo entre grupos. Procedemos uma vez mais a
comparacao da média do grupo de menor efetivo com a média do grupo maior
utilizando um t de Student para uma amostra. Verificamos que néo ha diferencas
entre aqueles que cometeram pela primeira vez este crime e aqueles que ja o
cometeram mais do que uma vez, tanto na ECVC, maior t(11) = 1.66, ns., como
na EDRE, maior t(11) = 1.93, ns. Relativamente a YSQ, encontramos somente
uma diferenga significativa no EMP Procura de Aprovacgéao/reconhecimento t(11) =
257, p = .026.%° Efetivamente aqueles que ndo sdo primarios no crime de
violéncia doméstica, M = 4.02, DP = 0.74, tém um valor mais elevado neste EMP
do que os que sao primarios, M = 3.47, DP = 0.87.

3.6.7. Correlagbes entre a ECVC Total, a EDRE Total e os EMP. Para esta
analise utilizamos os valores totais da ECVC e da EDRE e os sete EMP mais
prevalentes nos participantes. Como podemos verificar através do Quadro 8, o
valor total da ECVC correlaciona-se de forma positiva mas pouco intensa com o
valor total da EDRE ( r = .28, p = .048), indicando que quanto mais intensas as
dificuldades de regulacdo emocional, maior a prevaléncia das crencas
legitimadoras da violéncia. Neste sentido, interessara introduzir aqui um resultado
complementar: quanto maiores as dificuldade de regulacéo ao nivel da dimenséo
Consciéncia, maior o recurso as crengas legitimacdo da violéncia pela sua
atribuicdo a causas externas (r =.30, p = 0.37) e pela preservacao da vida familiar
(r=.29, p =.042).

3% Frequéncia do nimero de anos em cumprimento de pena: 0 anos, n = 3; 1 ano, n = 15; 2 anos, n = 11; 3 anos, n = 14; 4
anos, n=5;5anos,n=1;9anos n=1.
3% Maior t restante, t(11) = 1.63, ns
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Quadro 8. Correlacdes entre a ECVC Total, a EDRE Total e os EMP.

(N =30) ECV.C total EDRE total
r de Pearson

EDRE total .28*

Negativismo / pessimismo .22 .23
Autopunicao .22 .36**
Autossacrificio .23 -0.5
Vulnerabilidade ao mal e a doenca .33* .39**
Controlo inibic&do A1 .26
Aprovagéo reconhecimento A1** .25
Abandono instabilidade A3 .34*

Nota : * p <.05; ** p < .01; *** p <.001

No que aos EMP diz respeito, verificamos que a ECVC Total se
correlaciona com os EMP Vulnerabilidade ao mal e a doenga r =33 p < .0l e
Procura de Aprovacéo e reconhecimento (r =.41, p = .003), enquanto que a EDRE
Total correlaciona-se positivamente com os EMP Auto-punicéo (r =.36, p = .004),
também Vulnerabilidade ao mal e a doenca (r =.39, p = .006) e ainda
Abandono/instabilidade (r =.34, p = .017). Podemos entdo assumir que a maior
severidade destes trés esquemas, aumenta as dificuldades de regulacdo
emocional. Pormenorizando o nivel de analise, pode-se ainda verificar que quanto
maior a severidade dos EMP Vulnerabilidade ao mal e a doenca (r =.36, p = .009)
e Procura de Aprovacéo e reconhecimento (r =.45, p = .001), maior relevancia é
dada a banalizacdo da violéncia. Quanto maior a severidade dos EMP Auto-
punicdo (r =.29, p = .042), Vulnerabilidade ao mal e a doencga (r =.30, p = .03) e
Procura de Aprovagdo e reconhecimento r =.36, p = .009., maior relevancia ganha
a legitimacdo da violéncia pela conduta da mulher. Seguindo esta ldgica, o
recurso a crenca da Preservacdo da privacidade aumenta com o aumento da
severidade do EMP Procura de Aprovagéo e reconhecimento (r =.36, p = .009). A
legitimacao da violéncia por causas externas néo se encontra correlacionada com
nenhum EMP.
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Discussao dos resultados

Os reclusos deste estudo apresentam uma média de idades que ronda os
46 anos. Uma percentagem significativa dos participantes sao primarios neste
crime, contudo, ao contrario do que seria expectavel, apenas sete tém menos de
25 anos. Quintas e colegas, (2012) num estudo recente com 134 arguidos do
crime de violéncia doméstica em medida de frequéncia obrigatoria de programa
em meio comunitario, encontram uma média de idades muito proxima (48 anos),
sendo que 87% dos participantes eram também primarios nesse crime. Alguns
estudos tém vindo a demonstrar uma correlacdo negativa entre a idade dos
sujeitos e a violéncia conjugal, verificando-se que quanto mais novos 0s
individuos, maior a probabilidade de encetarem este tipo de conduta (Holzworth-
Munroe et al., 1997; Stith et al, 2004; Capaldi et al., 2012). Neste sentido, talvez
interesse realgar que até ha relativamente pouco tempo atras o crime de violéncia
doméstica ndo era publico e, mesmo depois desta alteracao legal, a maioria das
agressdes ou nao é denunciada, ou a denuncia acontece em casos extremos
(Goncalves, 2005; Manita et al.,, 2009), o que leva a um aparente
“‘inflacionamento” das idades dos agressores.

Verificamos também que apenas 12% dos participantes apresentam
habilitacdes literarias superiores ao 2° ciclo. Estudos recentes como o de
Coleman e colegas (1980), Stith e colegas (2004) e Capaldi e colegas(2012) e
Quintas e colegas (2012), utilizando amostras de agressores referem também
percentagens elevadas de individuos com baixa escolaridade.

Antes de cumprirem pena de prisdo, 74% dos sujeitos estavam
empregados. Este dado, corroborado pelos trabalhos de Quintas e colegas
(2012), n&o encontra suporte na literatura internacional do dominio,
concretamente no estudo de Riggs e colegas (2000), na meta-anélise de Stith e
colegas (2004) e Capaldi e colegas (2012). Apesar da situagéo profissional destes
individuos ser favoravel, o tipo de emprego que tém é pouco qualificado e
frequentemente, de reduzido estatuto social.

Constata-se que os reclusos apresentam uma elevada tendéncia para
responder de forma socialmente desejavel. A esta questdo ndo é alheia a
condi¢cdo de os sujeitos estarem em cumprimento de pena: o potencial receio das
implicagbes das respostas emitidas para eventual concessdo de liberdade

condicional e ou outras medidas de flexibilizacdo da pena esteve naturalmente
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patente nas suas respostas, devendo esta conclusdo estar presente na leitura e
interpretacdo dos resultados.

Verifica-se que os participantes se caracterizam por um grau de aceitacao
e tolerancia as crencas que sustentam condutas abusivas face a mulher (Kane et
al., 2000) particularmente elevado quando comparado com outros estudos
nacionais (Machado et al., 2006; Quintas et al., 2012). De facto, os participantes
acreditam que a violéncia pode ser atribuivel a causas externas e fora do seu
controlo, podera ser justifichAvel face a determinadas condutas da mulher,
minimizando de forma significativa a “pequena violéncia” no contexto das relagbes
intimas. A legitimacdo da violéncia pela preservacdo da privacidade familiar
apresenta-se como a crenca mais prevalente, revelando que o0s sujeitos
consideram a violéncia no casal um assunto privado, que deve ser resolvido no
seio familiar, sem interferéncias exteriores.Tais crencas, sustentadas em
perspetivas esteriotipadas sobre o género (Sinclair, 1985; Soares, 1999; Machado
et al., 2003; Machado et al., 2006), quando associadas a banalizacdo da violéncia
(Machado et al., 2006; Miller et al., 2013), ndo permitem que o individuo consiga
avaliar os danos efetivos que causa nas suas vitimas (Hamberger & Holtzworth-
Munroe, 1999), podendo conduzir a uma desvalorizacdo da necessidade de
modificar a sua conduta abusiva (Machado et al., 2003). Pese embora o elevado
valor da desejabilidade social apresentado, neste ambito, das crencas e atitudes
face a violéncia, o autorrelato dos agressores, independentemente da sua idade,
foi muito incisivo e denunciador da perspectiva de normalidade da conduta
violenta, na intimidade.

No ambito da regulacdo emocional, a confirmacdo da presenca de
dificuldades a este nivel, deve ser interpretada com algum cuidado devido a
limitacdes dos dados psicométricos a que foi possivel aceder (jA descritas na
seccdo anterior). Existe atualmente um importante conjunto de evidéncias
cientificas que aponta para a pertinéncia dos processos de regulacdo emocional
nas condutas violentas ou maltrantes (Tager et al., 2010, Miller et al., 2013),
associadas ou ndo a perturbacbes psicopatoldgicas de diferente natureza ou
gravidade (Gratz & Roemer, 2004). Efetivamente, ser capaz de diferenciar as
emocOes, compreender a sua funcdo e refletir sobre as mesmas séo
competéncias fundamentais para uma regulacdo emocional adequada, permitindo

aos individuos decidir o que querem expressar ou suprimir e quais as estratégias
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que devem acionar para a concretizagdo dos objectivos. As dificuldades na
regulacdo emocional que ocorrem no inicio da ativacdo emocional (i.e.
consciéncia, aceitacdo e clareza emocional) tém um impacto consideravel na
capacidade do individuo adoptar estratégias eficazes para controlar ou modificar
emocoes (Gratz & Roemer, 2004).

Os participantes demonstraram ter dificuldades em quatro das seis
dimensdes da regulacdo emocional (curiosamente, apesar das dificuldades
significativas, os individuos parecem ter consciéncia das suas respostas
emocionais), implicando diferentes niveis de comprometimento num processo
sequencial que vai desde a emergéncia da emocdo negativa a concretizacdo do
ato violento. Assim sendo, apesar de os individuos conseguirem ter consciéncia
das suas emocfes (Consciéncia), tém dificuldades em as distinguir (Clareza),
revelam défices significativos na sua aceitacdo e gestdo (Nao-aceitacdo), o que
compromete a sua adaptabilidade e flexibilidade para lidar com acontecimentos
negativos aumentando os seus niveis de stress. A impulsividade (Impulsos)
ocorre frequentemente durante a experiéncia de emocoes intensas. Na literatura
h&4 evidéncias que o0s homens agressores tendem a apresentar maior
impulsividade, faltando-lhe as competéncias necessarias para a negociacao
(Stuart & Holtzworth-Munroe, 2005 em Tager et al., 2010). Orientar o
comportamento para um objetivo (Objetivos) exige esforco independentemente do
estado emocional. Esta tarefa complica-se quando o sujeito experiencia emocdes
negativas, que prejudicam a tomada de decisdo e esgotam 0S recursos cognitivos
(Nogueira, 2011; Miller et al., 2013). Este processo pode acentuar e reforcar a
nocao do individuo que ndo tem as competéncias necessarias (Estratégias) para
lidar com as suas proprias emocdes negativas e desestruturantes, como o cilime
ou a raiva (Capaldi et al., 2012). Talvez por esta razdo 0Ss agressores
demonstram frequentemente uma reduzida capacidade empatica relativamente
aos seus parceiros (Clements, Holtzworth-Munroe, Schweinle & Ickes, 2007). A
perpetracdo da violéncia pelo agressor pode consistir numa estratégia (mais ou
menos intencionalizada) para p6r termo a emoc¢Oes desconfortaveis como a
ansiedade, medo e vergonha que, muitas vezes, sao percebidas como
ameacadoras da identidade masculina (O'Neil & Harway , 1997; Jakupcak et al.,
2005; Dutton, 2007 em Tager et al., 2010). Apesar da correlacdo entre crengas

legitimadoras da conduta violenta e dificuldades de regulacdo emocional ser
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apenas razoavel (r=.28), poder-se-ia colocar a hipétese que determinadas
crencas, designadamente as assentes na conduta da mulher e em outros fatores
exteriores ao agressor, nao estdo, efetivamente, a cumprir uma funcdo
compensatéria e mesmo “paliativa” de dificuldades reais ao nivel do seu
funcionamento emocional.

Como se constata no estado da arte elaborado no segundo capitulo, a
investigacdo sobre violéncia conjugal e os EMP € ainda muito incipiente. De
acordo com os resultados obtidos neste estudo os reclusos apresentam niveis de
prevaléncia elevados dos 16 esquemas avaliados. Basicamente, como Young e
colegas afirmam (2003), tal significa que estes individuos pautam-se por
dindmicas disfuncionais em diferentes areas do seu funcionamento emaocional,
cognitivo e interpessoal, pois a severidade do esquema estad intimamente
relacionado com o numero de situacdes que o ativa e, consequentemente, com a
afetividade negativa que devera estar associada a essas situacfes. Esta
constatacdo poderia remeter para a conclusdo de estarmos perante uma amostra
clinica, com elevados graus de psicopatologia. Contudo, a literatura vai indicando
(e.g. Gondolf, 1998; Holtzworth-Munroe, 2000) que apenas uma percentagem
relativamente diminuta de agressores conjugais apresenta psicopatologia de
relevo. Por outro lado, quando avaliamos os EMP em funcao de fatores de risco
importantes para a inferéncia para a psicopatologia como o historial de vitimacao,
0S consumos e mesmo o cometimento de homicidio, ndo encontramos diferencas
entre 0S grupos que constituimos (que assentavam sempre na presenca/auséncia
do factor em analise). Efetivamente, na auséncia de uma avaliacdo psicologica
complementar e focada no funcionamento psicopatolégico destes individuos, &
impossivel determinar se este grupo de individuos se pauta ou ndo por niveis
significativos de psicopatologia de relevo.

Rijo e colegas, em 2008 e, posteriormente em 2012, avangcam com
algumas hipoteses relativas a prevaléncia de determinados EMP em,
respetivamente, individuos com perturbacdo de personalidade antissocial e
individuos perpetuadores de violéncia doméstica. Os EMP mais prevalentes nos
participantes nao correspondem a nenhuma destas “tipologias”. O EMP
abandono/instabilidade, que reflete o receio de perda do outro significativo e que

podera estar na base de sentimentos de ciime e de possessao do outro inclui-se,
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coerentemente, nas duas propostas tipolégicas, mas o0s restantes nao se
enguadram em nenhuma.

Na comparacdo dos resultados obtidos pelos nosso participantes com 0s
dados obtidos por Rijo (2009) com amostras clinicas do Eixo | e do Eixo Il
(seguindo a terminologia da APA), poder-se-ia considerar que os participantes
estdo mais proximos da amostra clinica do Eixo Il, pois os valores obtidos néo
diferem significativamente em nove EMP. No entanto, desses apenas trés
correspondem a perturbacdo de personalidade antissocial e, destes, apesar de
significativamente mais elevados que os dados da populacdo geral, nenhum se
enguadra nos sete EMP com maior prevaléncia nos nossos participantes.

Analisando os EMP mais atentamente, é possivel constatar que por
comparacao com a populacdo geral (Rijo, 2009), o de negativismo/ pessimismo
tende para correlagbes expressivas e consideravelmente elevadas com a maioria
das dimensdes do BSI (escalas clinicas de depressdo, ansiedade, hostilidade,
ideacdo paranoide e psicoticismo), o de autopunicdo a depressdo e o de
vulnerabilidade ao mal e a doenca, entendido como o receio exagerado de uma
catastrofe inesperada, também a depressdo, ansiedade, hostilidade e ainda
ansiedade fobica. A Autopunicdo compreende a crenca de que 0s erros devem
ser punidos, incluindo os préprios erros. A postura intolerante e pouco empatica
com a imperfeicdo humana pode gerar sentimentos negativos e desencadear
respostas agressivas (concretamente, a companheira). O perfecionismo, as
regras rigidas e a preocupacdo intensa com eficiéncia geralmente envolvem
relacionamentos afetivos insatisfatorios pautados por sentimentos de raiva e
impaciéncia (Young et al.,, 2003). N&o sera coincidéncia que este EMP se
encontre positivamente correlacionado com a crenca da legitimacédo da violéncia
pela conduta da mulher. A busca constante por suprir as necessidades das outras
pessoas em detrimento das proprias, como acontece no EMP autossacrificio pode
originar ressentimentos na relacdo de intimidade pois os individuos geralmente
nao se sentem supridos e satisfeitos pela companheira (Calvete, Estévez, Lopez
& Ruiz, 2005). A procura de aprovacdo e reconhecimento caracteriza-se pela
énfase excessiva na obtengcdo de reconhecimento ou mesmo de adaptagdo por
parte dos outros, estando o sentido de estima do individuo condicionado pelas
reaccbes dos outros (Young et al.,, 2003). Por isso, este EMP aparece

significativamente correlacionado com as crengas, concretamente com a
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banalizacdo da violéncia e a preservacao da privacidade familiar. Ja a inibicao
emocional consiste, como o0 nome indicia, na inibicAo excessiva da accéo
espontanea, de sentimentos ou da comunicacéo, geralmente para evitar cometer
erros e ser desaprovado pelos outros (Young et al., 2003).

Os EMP séo estruturas tacitas, desenvolvidas precocemente e confirmadas
pelas experiéncias de vida devido aos processos de manutencdo que lhe sao
inerentes (Rijo, 2009). Dito de outra forma, estas estruturas estdo presentes no
individuo muito antes da sua entrada para o estabelecimento prisional. No
entanto, como a situagao de reclusdo pode ser por si mesma um acontecimento
potencialmente desestruturante para o individuo, podera ser impulsionadora da
ativacdo de varios EMP em simultaneo, como o caso da inibicdo e da procura de
aprovacao (mesmo que seja para proveito préoprio). Segundo Lopez-Coira (1992,
citado por Carvalho, 2012) a prisao pode levar a um agravamento das
dificuldades relacionais e dos problemas psicopatologicos do individuo. Nesta
linha de ideias, Goncalves (1993) refere que para um delinquente primario, a
situacdo de reclusdo é ainda mais complicada pois trata-se de um ambiente
totalmente desconhecido e o cumprimento da pena um processo nunca antes
experienciado.

Neste estudo, ndo se provou que a presenca de historial de vitimacdo é
uma variavel discriminativa relativamente as crencas, a regulacdo emocional e
aos EMP. Perspetivas como a da transmissao intergeracional da violéncia tem
subjacente a no¢cdo que o comportamento de cada individuo € determinado pelo
ambiente em que este se insere, particularmente pelo familiar. A familia é
percebida ndo sé como uma entidade que pode viabilizar certos comportamentos
agressivos nos seus membros (e.g. tipos de estratégias interpessoais), mas que
pode também leva-los a interiorizar valores ideologicos e sociais (e.g. atitudes e
crencas sobre os papéis de género) promotores de condutas violentas (Gelles,
1997). Algumas evidéncias empiricas tém reforcado a ideia de que um individuo
que foi vitima direta ou indireta de violéncia, tem maior probabilidade de se tornar
num maltratante (Hotaling & Sugarman, 1990, citado por Doerner & Lab, 1995;
Capaldi et al., 2012; Miller et al., 2013). Era por isso nossa expetativa que, tanto
pelos processos de modelagem e ou como pelo préprio carater potencialmente
traumatico das situacdes de vitimacgao, este grupo de individuos se distinguisse

dos demais agressores ou pelo maior enraizamento de crengas, ou, pela
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presenca de dificuldades mais relevantes ao nivel da regulagcdo emocional e ou
de um funcionamento afetivo-cognitivo mais disfuncional. Neste ambito em
concreto, destaca-se apenas um EMP com um valor muito elevado, o
autossacrificio, que podera hipoteticamente assentar numa representacao algo
paradoxal das relagcbes de intimidade, muito baseada na ideia de que as
necessidades do proprio nunca foram adequadamente satisfeitas, sendo o
ressentimento crescente projetado no (atual) outro. Um esclarecimento destes
resultados passaria obrigatoriamente por uma clarifcacdo da histéria de vida dos
individuos (via formal e ndo por autorrelato), uma avaliagdo sistemética das
dindmicas abusivas de que cada individuo foi alvo e uma avaliacdo do impacto
destas vivéncias em termos desenvolvimentais.

No que se refere ao consumo de alcool, presente em cerca de metade da
nossa amostra, apenas foram encontradas diferencas significativas ao nivel das
crencas. O consumo abusivo do alcool € uma variavel que se rodeia de alguma
polémica na literatura sobre este dominio, tanto relativamente a sua
preponderancia, como ao seu papel como fator impulsionador ou desinibidor.
Efetivamente, a acdo desinibidora da censura que o alcool proporciona pode
assumir contornos de conduta violenta severa (Almeida, 2009), mas tal ndo se
verificou nos nossos participantes. Por outro lado, o valor superior de crencas que
este grupo de reclusos apresenta é devido aos valores elevados nas trés
dimensdes que nado se referem a fatores como o consumo abusivo do alcool, isto
€, a legitimacédo da violéncia por fatores externos.

Verificamos também que o facto de o recluso se encontrar a receber
acompanhamanto terapéutico (psicologia e simultaneamente valéncia psiquiatria)
em contexto prisional ndo € um fator promotor de alteracdes nas trés medidas
analisadas. Nao seria expectavel encontrar alteracdes significativas ao nivel dos
EMP dada a sua natureza tacita e precoce. Young et al., (2003) e, posteriormente,
Rijo (2009) referem claramente que estas estruturas sao extremamente
resistentes a mudanga, sendo necessario uma intervengdo efetivamente
psicoterapéutica e prolongada. Ja ao nivel das dificuldades de regulagcéao
emocional e, especialmente, das crencas legitimadoras da violéncia, os dados
encontrados podem sugerir a necessidade incontornavel de a intervengcdo com

esta populacao ser especializada e focada nas especificidades dos individuos que
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cometem este tipo de crime. De salientar, contudo, que ndo tivemos acesso a
dados relativos a duracgéo, frequéncia ou motivos do acompanhamento.

Por dltimo, constatamos que o reduzido grupo de individuos que
cometeram homicidio ndo revelaram ser estatisticamente diferentes em nenhuma
das medidas analisadas quando comparados com 0s que n&o cometeram este
tipo de crime. A excecdo é o EMP limites indefinidos/grandiosidade. Este EMP
em particular relaciona-se com a crenca de que se € superior, tendo direito a
regalias ou previlégios especiais e podendo estar imune as regras da sociedade.
A reducdo da severidade neste esquema apresentado concretamente por
individuos condenados pelo crime de homicidio é algo curioso, pelo facto de estes
individuos ndo terem escapado imunes a um crime com uma natureza moral
muito polémica. No entanto, a auséncia de diferencas significativas € francamente
mais interessante. Estes individuos, devido ao crime que cometeram, sao
classificados por alguns autores como criminosos de elevada perigosidade (e.g.
Goncalves, 2005), pressupondo-se que seriam encontradas diferencas ao nivel
das suas atitudes e crencas, das suas competéncias emocionais e do seu
funcionamento cognitivo-afetivo. Nos participantes deste estudo, dos 35 que néo
cometeram homicidio, 13 foram condenados por posse de armas proibidas; 10
cumpriam pena por ofensa a integridade fisica (maioritariamente a companheira)
e 14 cumpriam pena por maus-tratos ou ameaga agravada. A literatura do
dominio indica com bastante consisténcia os potenciais fatores de elevacao do
risco de violéncia conjugal (Matos, 2006), designadamente, 0 acesso a armas,
agressfes severas em incidentes anteriores e ameacas de morte. Todos estes
fatores estavam presentes na amostra e, naturalmente, sobrepostos e conjugados
nos mesmos individuos. Face estes dados, é possivel colocar a questdo se o que
diferencia estes individuos dos outros que ndo cometeram homicidio sé&o de facto
fatores individuais (como os avaliados, ou mesmo outros), ou fatores ligados a um
“...conjunto de circunstancias exteriores a personalidade do delinquente que
precedem o ato delituoso e que rodeiam o0 seu comprometimento, tal como séo
vividas e percebidas pelo sujeito” (Gassin, 1994, p. 381), e que impulsionam a
passagem ao ato, de uma forma complexa (porque resulta da conjugacao de

multiplos fatores).
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Conclusao

Arresting, and prosecuting without follow up intervention

only aggravates the situation by putting the victims in more danger.
Miller, Drake e Nafziger, (2013)

Esta dissertacdo pretende dar um contributo para o conhecimento do
agressor conjugal em cumprimento de pena de priséo e, inerentemente, ressaltar
fatores predisponentes para a agressdao na esfera conjugal. Efetivamente,
conforme as estatisticas da APAV (2013) é crescente o numero de dendncias e 0s
casos julgados e condenados em pena de prisdo por este tipo de crime, sendo
urgente encontrar medidas eficazes para a sua reducao.

Muitos estudos focam-se quase exclusivamente nas caracteristicas da
vitima e do impacto que a violéncia tem na mesma. Os estudos sobre o agressor
conjugal sdo em menor nimero, 0 que é justificavel por um lado, pela recente
legislacdo sobre o crime e por outro, a prioridade de intervencao estar até ha
pouco tempo focalizada na vitima.

Os participantes deste estudo apresentam niveis elevados de crencas
favorecedoras da violéncia conjugal, o que nos permite refletir sobre a influéncia
significativa da cultura e dos valores sociais da sociedade no comportamento,
seguindo as premissas das teorias feministas. Estas crencas propiciam uma
maior tolerancia a violéncia, banalizando-a e minimizando-a, fazendo com que o
agressor desvalorize a necessidade de modificar a sua conduta abusiva. Foi
também possivel encontrar défices significativos ao nivel da regulacdo emocional,
levando-nos a questionar se esta ser dada a importancia necessaria a
componente emocional destes individuos.

Um conjunto de esquemas mal adaptativos emergiram como 0S mais
prevalentes, que segundo alguns autores, estdo relacionados a um
funcionamento afetivo-cognitivo associado a depressao, ansiedade, hostilidade,
postura intolerante e pouco empatica, de desconfianga do outro, de dependéncia
da aprovacdo dos outros, que pode originar sentimentos negativos e
desencadeadores de respostas agressivas a companheira.

A eleicdo do parceiro intimo pode acontecer de forma que contribua para a
confirmacéo das crengas que 0 sujeito possui sobre si mesmo e sobre 0s outros.
Dessa forma, individuos com caracteristicas mais patolégicas podem envolver-se
em relacionamentos com parceiros que alimentem a manutencéo dessas crencas

e representacdes. As crencas culturais e os estereotipos do género legitimadores
50



da violéncia estariam ao servico dos processos de compensagao e de
manutencdo dos esquemas, inerentes ao funcionamento do individuo e
reforcados pela propria dinamica do casal (Rijo & Capinha, 2012).

Sublinhamos também que parte da amostra teve exposi¢do a violéncia e
vitimacéo na infancia, mas verificou-se que essas experiéncias de vida ndo séo
diferenciadoras nas diferentes variaveis analisadas. Pelo contrario, 0S consumos
de alcool parecem estar associados a uma cristalizacdo ou intensificacdo das
crengas legitimadoras da violéncia.

Como implicagdes fundamentais, este estudo sublinha a importancia das
intervencdes em contextos prisionais, focalizando a intervencéo na alteracdo das
crencas legitimadoras da violéncia conjugal, na modulacdo do funcionamento
emocional e nas distor¢cdes cognitivas decorrentes de crencas disfuncionais
acerca de si e dos outros. Determinados fatores do contexto prisional podem
contribuir de forma decisiva para a promocado ou potenciacdo de perturbacdes
psicopatolégicas como a sobrelotacdo, as varias formas de violéncia, a solidao
forgada, a confinagao espacial, ou inversamente, a falta de privacidade, a falta de
atividade significativa, o isolamento das redes sociais e a inseguranca quanto a
perspetivas futuras e os desajustados servicos de saude e intervencdo nas
prisbes (Gongalves, 2002).

Ilgualmente importante € salientar a enorme importancia do acesso aos
cuidados de saude mental durante a reclusdo, preconizada pela Convencéo
Europeia dos Direitos Humanos (1950) e pela Direcdo-Geral de Reinsercdo e
Servicos Prisionais (2009), poder constituir um momento privilegiado de
intervencdo com impacto na reducéo da reincidéncia.

Pode e deve o condenado reclamar do Estado a criacdo de condi¢cbes
favoraveis a que a pena de prisdo ofereca 0os mecanismos adequados a
ressocializacdo. Ora, a Lei Fundamental Portuguesa, ao erigir um Estado de
direito democrético e social (artigos 1.° e 2.9, empenhado na valorizacdo da
dignidade da pessoa humana, prevé a ressocializacdo como um dos objetivos de
politica criminal, seja na sua vertente preventiva, seja na repressiva , logo,
também ao nivel da execucdo da pena. O Cddigo da Execucgédo das Penas e
Medidas Privativas da Liberdade consagra como um dos principios orientadores
da execucdo a respectiva aproximacdo das condigcbes benéficas da vida em

comunidade (art. 3.°, n.° 5), a que acresce o principio da individualizacdo do
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tratamento penitenciario, orientando o condenado para uma progressiva
aproximacédo a liberdade (art. 5.°). Assim, o trabalho, a educacédo, a formacéao
profissional, o acompanhamento por técnicos de educacdo e de saude, os
programas de reabilitagédo, a flexibilizagdo do cumprimento da pena no interior e
no exterior e a construgcdo do plano individual de readaptacdo, séo alguns dos
aspetos por onde tera de passar a construcdo do periclitante equilibrio entre
punir, proteger, reabilitar e reinserir.

Uma das limitacBes deste estudo é o facto de a amostra ndo ser mais
alargada na medida em que restringiu, por um lado, as analises estatisticas que
poderiam ter sido realizadas, e, por outro lado, a generalizacdo dos resultados a
esta populacdo especifica. Futuramente seria uma mais valia poder alargar o
estudo a zona centro e sul do pais e ilhas. Seria interessante replicar a presente
investigacdo e procurar estabelecer tipologias do agressor conjugal em
cumprimento de pena, objetivando-se a realizacdo de programas de intervencao e
de apoio cognitivo-comportamental para esta populacéo.

Acresce referir que todos os dados foram obtidos através de autorrelatos,
podendo os resultados encontrar-se enviesados por diferentes fatores,
nomeadamente pela desejabilidade social, fendbmeno que estd presente neste
estudo e em todos os estudos com populacfes desta natureza. O facto de o
estudo ter decorrido no proprio contexto prisional e o inerente receio de
implicacbes das resposta emitidas para eventual concessdo de medidas de
flexibilixacdo da pena, podera assumir relevo consideravel.

Esperamos ter contribuido para o lancamento de novas hipbteses de
investigacdo e despertado a curiosidade para a pesquisa cientifica. Este tipo de
estudos podera revelar-se uma ferramenta de grande utilidade para caracterizar
profundamente este tipo de populacdo e, desta forma, criar instrumentos
especificos para apoiar os técnicos de acompanhamento psicossocial, na tomada
de decisbes devidamente fundamentadas, ao invés de meramente intuitivas e
desenvolver programas de intervencéo e prevencéo de qualidade.

Contudo, pese embora as conclusdes apresentadas termino a presente
investigacdo posicionando-me de forma de extrema humildade perante o
reconhecimento da complexidade e diversidade de factores que influem a

violéncia doméstica e em strictus sense a violéncia conjugal.
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Anexos



Anexo 1

Esquemas mal adaptativos precoces



Dominios e esquemas mal adaptativos precoces
(adapt. de Young, Klosko & Weishaar, 2003, pp.14-17)

| - Distanciamento e Rejeicao

Expetativa de que as nossas necessidades de seguranca, estabilidade,
apoio, cuidados, empatia, partilha de sentimentos, aceitacao e respeito ndo serao
satisfeitas de maneira previsivel. Habitualmente, a familia de origem &
emocionalmente distante, fria, rejeitante, ndo expressa sentimentos, € isolada,

explosiva, imprevisivel ou abusadora.

1. Abandono/Instabilidade

Diz respeito a percecdo de instabilidade ou de indisponibilidade das
pessoas que poderiam ser fonte de suporte e de ligacéo/afiliacdo. Envolve a
sensacao de que o0s outros significativos ndo conseguirdo continuar a fornecer
suporte emocional, afiliacdo, forca e proteccdo, devido a serem emocionalmente
instaveis e imprevisiveis (ex: explosdes de mau génio), a ndo se poder contar
com eles ou a ndo estarem presentes quando precisamos deles, porque podem
morrer a qualgquer momento ou porque podem abandonar o individuo em favor de

alguém melhor.

2. Desconfianca/Abuso

Expectativa de que o0s outros irdo magoar-nos, abusar de nos,
humilhar-nos, trair-nos, mentir-nos, manipular-nos ou aproveitar-se de nés.
Habitualmente, envolve a percecdo de que o mal é intencional ou resultado de
uma negligéncia extrema e intencionada. Pode incluir a sensagao de que se

acabard sempre por ser traido ou de que se saira sempre a perder.

3. Privagao Emocional

Expetativa de que os outros nao satisfardo adequadamente o nosso desejo
de termos um grau normal de apoio emocional. Os trés principais tipos de
privacdo sdo: a privacdo de apoio e cuidados, auséncia de atencao, afeto, carinho
ou companheirismo.
B. Privacdo de Empatia: Auséncia de compreensao, escuta, abertura ou partilha

mutua de sentimentos por parte dos outros.



C. Privagéo de Proteccgéo: Auséncia de forca, direccao e orientagao por parte dos

outros.

4. Defeito/Vergonha

Sentimento de que se é defeituoso, mau, indesejado, inferior ou sem valor,
guando se trata de coisas importantes; ou de que ndo se seria amado por outros
significativos se se expusesse. Pode envolver uma hipersensibilidade a critica, a
rejeicdo e a culpa, maior consciéncia de si, comparagfes e inseguranca quando
se esta perto dos outros, ou ainda uma sensacao de vergonha relativamente aos
defeitos percecionados. Estes defeitos podem ser privados (ex: egoismo,
impulsos agressivos, desejos sexuais inaceitaveis) ou publicos (ex: aparéncia

fisica indesejavel).

5. Isolamento Social/Alienacéao
Sentimento de que se estd isolado do resto do mundo, de que se é
diferente das outras pessoas, de que ndo se faz parte de qualquer grupo ou

comunidade.

Il - Autonomia e Desempenho Deteriorados

Expetativas sobre uma pessoa e 0 ambiente que interferem com a
percecao das aptiddes proprias para se afastar, sobreviver, funcionar de forma
independente e atuar com sucesso. A familia tipica de origem é emaranhada,
destruidora da confianca da crianca, superprotetora, ou falha no reforco da

atuacdo competente da crianca fora da familia.

6. Dependéncia/lncompeténcia

Crenca de que se é incapaz de exercer as responsabilidades do dia a dia
de uma forma competente, sem a ajuda consideravel dos outros (ex: tomar conta
de si proprio, resolver os problemas diarios, fazer bons julgamentos, realizar
novas tarefas, tomar boas decisdes). Frequentemente, toma a forma de

desespero.



7. Vulnerabilidade ao mal e a doenca

Medo exagerado que a catastrofe ocasional possa atacar a qualquer altura
e que se vai ser incapaz de a evitar. Os medos focam-se num ou mais dos
seguintes aspetos: (A) Médicos: por exemplo, ataque cardiaco, SIDA; (B)
Emocionais: enlouquecer, por exemplo; (C) Naturais/Fébicos: elevadores, crime,

avioes, tremores de terra.

8. Emaranhamento/Eu Subdesenvolvido

Envolvimento emocional excessivo e proximidade com um ou VAarios
“outros”  significativos (muitas vezes o0s pais), comprometendo uma
individualizacdo completa ou um desenvolvimento social normal. Muitas vezes
envolve a crenga de que pelo menos um dos individuos emaranhados néo pode
sobreviver ou ser feliz sem o constante apoio do outro. Pode também incluir
sentimentos de se ser sufocado por, ou “fundido” com outros ou identidade
individual insuficiente. Frequentemente € experimentado como um sentimento de
vazio e desorientacdo, ndo tendo qualquer direcdo ou, em casos extremos,

questionando a sua propria existéncia.

9. Fracasso

Crenca de que se fracassou, ou se ira inevitavelmente fracassar ou se é
fundamentalmente inadequado face aos seus pares, em areas de realizacdo
pessoal (escola, carreira, desporto, etc.). Varias vezes, envolve a crenca de que
se é estupido, inabil, sem talento, ignorante, de baixo estatuto, pior ou menos bem

sucedido que 0s outros, etc.

lll - Limites Deteriorados

Deficiéncia nos limites internos, responsabilidade para com os outros ou
orientacao/objetivos a longo prazo. Conduz a dificuldades respeitantes aos
direitos dos outros, cooperacdo com 0S Outros, assumir COmpromissos ou
estabelecer e alcancar objetivos pessoais realistas. A familia de origem tipica &
caraterizada pela permissividade, excessiva indulgéncia, falta de orientacdo ou
sentido de superioridade — mais do que por confrontacdo apropriada, disciplina e
limites em relacdo a tomada de responsabilidade, cooperacdo de uma maneira

reciproca e estabelecimento de objectivos. Em alguns casos, a crian¢ca pode néo



ter sido levada a tolerar os niveis normais de desconforto ou pode nao Ihe ter sido

dada a supervisdo adequada, direcdo ou orientacao.

10. Grandiosidade/Limites Indefinidos

Crenca de que se é superior aos outros, de que tem direito a regalias e
privilégios especiais, ou de que nao se esta sujeito as regras de reciprocidade que
governam a interac¢ao social normal. Frequentemente, envolve a insisténcia de
que se deve ser capaz de fazer ou de ter aquilo que se quer, independentemente
daquilo que é realista, do que os outros consideram razoavel, ou do que custa aos
outros; ou um foco exagerado na superioridade (ex: estar entre 0s mais bem
sucedidos, famosos e ricos) — de maneira a atingir poder ou controlo (e néo,
primariamente, para obter atenc&o ou aprovacio). As vezes inclui uma excessiva
competitividade para com, ou dominacdo dos outros: afirmando o seu préprio
poder, ou impondo o seu proprio ponto de vista, ou controlando o comportamento
dos outros de acordo com o0s seus proprios desejos — sem empatia ou

preocupacao para com as necessidades ou sentimentos dos outros.

11. Autodisciplina e Autocontrolo Insuficientes

Dificuldade intensa ou recusa em exercer um auto-controlo e tolerancia a
frustracdo suficiente para atingir os seus objectivos pessoais, ou para refrear a
expressdo excessiva das suas préprias emocdes e impulsos. Na sua forma
branda, o doente apresenta-se com uma énfase exagerada no evitamento do
desconforto: evitando dor, conflito, confrontacdo, responsabilidade ou esforco

excessivo — comprometendo a auto-realizacéo pessoal, empenho ou integridade.

IV - Influéncia dos Outros

Foco excessivo nos desejos, sentimentos e respostas dos outros,
comprometendo as suas proprias necessidades — de forma a ganhar amor e
aprovacao, manter o seu proprio sentido de ligacdo ou evitar retaliacdo. Envolve,
muitas vezes, a supressdo ou falta de “consciéncia” no que diz respeito a sua
propria coOlera e inclinagbes naturais. A familia de origem tipica é baseada em
aceitacdo condicional: as criancas tém que suprimir aspectos importantes de si
proprios de forma a obterem amor, atencdo e aprovacdo. Em muitas dessas

familias, as necessidades e desejos emocionais dos pais — ou aceita¢do social e



estatuto —, sdo mais valorizados do que os sentimentos e necessidades Unicos

de cada crianca.

12. Subjugacéao

Excessiva rendicdo de controlo aos outros porque se sente coagido —
normalmente para evitar encolerizacdo, retaliacdo ou abandono. As duas
principais formas de subjugacédo séo: A. Subjugacdo de necessidades: supressao
das suas proprias preferéncias, decisdes e desejos. B. Subjugacdo de emocoes:
supresséao da expressao emocional, especialmente a raiva.

Envolve normalmente a percecdo de que 0s seus proprios desejos,
opinibes e sentimentos ndo sdo validos ou importantes para 0S outros.
Frequentemente apresenta-se com uma excessiva concordancia, combinada com
hipersensibilidade a sentir-se encurralado. Geralmente leva a acumulacdo de
raiva manifestada em sintomas mal-adaptativos (por exemplo, um comportamento
passivo/agressivo, explosdes de temperamento incontrolaveis, sintomas

psicossomaticos, diminuicao de afectos, acting out, abuso de substancias).

13. Autossacrificio

Foco excessivo na satisfacao voluntaria das necessidades dos outros nas
situacdes do quotidiano, comprometendo a sua prépria gratificacdo. As razdes
mais comuns Sao: para evitar causar dor aos outros, para evitar a culpa de se
sentir egoista ou para manter a ligacdo com outros, 0S quais sao vistos como
individuos que necessitam de forte apoio. Varias vezes resulta de uma
sensibilidade aguda a dor dos outros. Por vezes, leva a um sentimento de que as
suas proprias necessidades ndo estdo a ser adequadamente satisfeitas e ao
ressentimento para com aqueles de quem cuidamos (sobrepde-se ao conceito de

co-dependéncia).

14. Procura de Aprovacgéao/Procura de Reconhecimento

Enfase excessiva na obtencio de aprovacdo, reconhecimento ou atencio
por parte dos outros, ou de adaptacao, comprometendo o desenvolvimento de um
sentido do eu verdadeiro e seguro.

O sentido de estima do individuo depende, primariamente, mais das

reacoes dos outros do que das suas inclinagbes naturais. Por vezes, inclui uma



énfase excessiva no estatuto, aparéncia, aceitacao social, dinheiro ou realizacdo
— como forma de obter aprovacao, admiracdo ou atencao (ndo primariamente por
poder ou controlo). Resulta frequentemente em importantes decisées da vida que

ndo séo auténticas ou satisfatorias; ou em hipersensibilidade a rejei¢ao.

V - Vigilancia Excessiva e Inibicéo

Enfase excessiva no controlo dos seus sentimentos espontaneos, impulsos
e escolhas de modo a evitar cometer erros ou em cumprir regras e expetativas
rigidas e interiorizadas acerca do desempenho e do comportamento ético —
muitas vezes comprometendo a felicidade, auto-expresséao, relaxamento, relacées
proximas ou a saude. A familia de origem tipica é “cinzenta” (e por vezes
punitiva): desempenho, dever, perfecionismo, obediéncia a regras e evitamento
de erros predominam sobre o prazer, a alegria e o relaxamento. H4, normalmente,
um denominador de pessimismo e preocupacdo — de que as coisas poderdo

desabar se a pessoa falhar na sua vigilancia e cuidado a qualquer altura.

15. Negativismo/Pessimismo

Um foco intenso e duradouro nos aspectos negativos da vida (dor, morte,
perda, dececdo, conflito, culpa, ressentimento, problemas n&o resolvidos,
potenciais erros, traicdo, coisas que podem correr mal, etc.), enquanto se
minimiza ou negligencia 0s aspectos positivos e otimistas ou uma expetativa
exagerada — numa larga variedade de situacdes de trabalho, financeiras ou
interpessoais que sao tipicamente vistas como “controlaveis” — de que as coisas
irdo correr seriamente mal ou de que os aspetos da vida da pessoa que parecem
estar a correr bem irdo desabar a qualquer altura. Normalmente, envolve um
medo inadequado de cometer erros que possam levar a: um colapso financeiro,
perda, humilhacédo, ficar encurralado numa ma situacdo ou perda de controlo.
Porque os resultados potencialmente negativos sdo exagerados, estes doentes
caracterizam-se muitas vezes por preocupacao, vigilancia, pessimismo, queixas

ou indecisdo cronicas.

16. Inibicdo Emocional
InibicAo excessiva de ac¢do espontanea, sentimentos ou comunicacao —

normalmente para criar um sentido de seguranca e de predictabilidade; ou para



evitar cometer erros, ser desaprovado pelos outros, catastrofe e caos, ou perder o
controlo dos seus préprios impulsos. As areas mais comuns do controlo excessivo
envolvem: (@) inibicdo da raiva e agressédo; (b) ordenamento e planeamento
compulsivos; (c) inibicdo de impulsos positivos (ex: alegria, afeicdo, excitacao
sexual, brincadeiras); (d) aderéncia excessiva a rotina ou ritual; (e) dificuldade em
expressar vulnerabilidade ou comunicar abertamente acerca dos seus proprios
sentimentos, necessidades, etc.; ou (f) énfase excessiva na racionalidade, sem

dar atencdo as necessidades emocionais.

17. Padrdes Excessivos/Hipercriticismo

A crenca subjacente é a de que a pessoa deve esforcar-se para atingir
padrées internalizados de comportamento e desempenho muito elevados,
habitualmente para evitar criticas. Normalmente resulta em sentimentos de
pressdo ou dificuldade em abrandar; e no hipercriticismo para consigo proprio e
para com 0s outros. Tem que envolver uma deterioracdo significativa em: prazer,
relaxamento, saude, auto-estima, sentido de realizacdo ou relacionamentos
satisfatorios. Padrdes rigidos/excessivos apresentam-se tipicamente como: (a)
perfecionismo, uma atencdo ao detalhe inadequada e excessiva, ou uma
subestimada nocdo do qudo bom é o desempenho da pessoa em relacdo a
determinada norma; (b) regras rigidas e “deveres” em muitas areas da vida,
incluindo preceitos morais, éticos, culturais ou religiosos irrealisticamente
elevados; ou (c) preocupacdo com tempo e eficiéncia, para que se consiga atingir

mais e melhor.

18. Punicéao

Crenca de que as pessoas deveriam ser severamente punidas por
cometerem erros. Envolve a tendéncia para se ser agressivo, intolerante, punitivo
e impaciente para com as pessoas (incluindo o préprio), que ndo se enquadrem
nas suas proprias expetativas ou padroes. Normalmente, inclui a dificuldade em
desculpar os erros a si proprio e aos outros, dada a relutdncia em considerar
circunstancias atenuantes, em aceitar a imperfeicdo humana ou em empatizar

com sentimentos.



Os itens referentes a avaliagdo dos 18 EMP no questionario de esquemas
de Young — YSQ- S3 (de Young, 2003, traducdo e adaptacdo portuguesa de
Gouvea, Rijo & Salvador, 2005) estdo distribuidos da seguinte forma: Privacao
Emocional (1, 19, 37, 55, 73), Abandono/Instabilidade (2, 20, 38, 56, 74),
Desconfianga/Abuso (3, 21, 39, 57, 75), Isolamento Social/Alienacao (4, 22, 40,
58, 76), Defeito/Vergonha (5, 23, 41, 59, 77), Fracasso (6, 24, 42, 60, 78),
Dependéncia/lncompeténcia (7, 25, 43, 61, 79), Vulnerabilidade ao Mal e a
Doenca (8, 26, 44, 62, 80), Emaranhamento/Eu Subdesenvolvido (9, 27, 45, 63,
81), Subjugacéo (10, 28, 46, 64, 82), Autossacrificio (11, 29, 47, 65, 83), Controlo
Excessivo/lnibicdo Emocional (12, 30, 48, 66, 84), Padrdes Excessivos de
Realizacdo/Hipercriticismo (13, 31, 49, 67, 85), Limites Indefinidos/Grandiosidade
(14, 32, 50, 68, 86), Autocontrolo/Autodisciplina Insuficiente (15, 33, 51, 69, 87),
Procura de  Aprovacdo/Reconhecimento (16, 34, 52, 70, 88),
Negativismo/Pessimismo (17, 35, 53, 71, 89) e Autopunicdo (18, 36, 54, 72, 90).



Anexo 2

Caraterizagao complementar dos participantes



Caracterizacdo complementar dos participantes

1 - Fatores sociodemograficos e familiares

Como podemos observar no Quadro 1, cerca de metade dos sujeitos
residiam no Porto, (n = 23, 46%) e 10 (2%) em Aveiro. Temos ainda 5 (10%)
participantes residentes em Viana do Castelo, 3 (6%) em Lisboa e outros 3 (6%)
em Viseu. Dos 50 participantes, havia ainda 2 (6%) que residiam em Coimbra, 2
(6%) em Vila Real, 1 (2%) em Braga e 1 (2%) em Ponta Delgada.

Quadro 1. Concelho de residéncia dos participantes.

Concelho de residéncia n %

Porto 23 46%
Aveiro 10 20%
10%
6%
6%

Viana do castelo 5

Lisboa 3

Viseu 3

Coimbra 2 4%

Vila Real 2 4%
1 2%
1 2%

Braga

Ponta Delgada

Antes do cumprimento da pena, os participantes tinham ente 23 e 68 anos,
sendo a sua média de idades de M = 43.74, DP = 11.36. Efetivamente, cerca de
trés quarto dos participantes (72%), tinham menos de 50 anos quando cometeram
os crimes de violéncia doméstica (cf. Quadro 2). A data da recolha dos dados, os
sujeitos sdo naturalmente mais velhos, idades entre 26 e 71 anos de idade (M =
46, DP = 11.5), tendo diminuido o numero de participantes com idade inferior a 50
anos (n = 33, 66%).

Antes de cumprirem pena, todos os participantes viviam com a conjuge ou
companheira, sendo que 36 (72%) viviam também com os seus filhos. Havia
ainda dois participantes que para além da conjuge viviam também com 0s irmaos.
A data da recolha dos dados 44 (88%) sujeitos registavam alteragcdes no seu
agregado familiar: 31 (62%) participantes perspetivavam regressar ao agregado

de origem e 7 (14%) perspetivavam viver sozinhos (Quadro 2). Dos 50



participantes, hA mesmo 4 (8%) com uma nova relacdo amorosa, e 2 (4%) que

pensam viver apenas com o0s seus irmaos.

Quadro 2. Idade dos participantes e composicado do agregado familiar antes e

durante o cumprimento de pena.

Antes do Durante o
cumprimento da pena cumprimento da pena
n (%) n (%)
< 30 anos 8 (16%) 8 (16%)
31 - 40 anos 10 (20%) 7 (14%)
§ 41 - 50 anos 18 (36%) 18 (36%)
51 - 60 anos 11 (22%) 11 (22%)
> 61 anos 3 (6%) 6 (12%)
S6 com a conjuge 12 (24%) 3 (6%)
kS Com a cbnjuge e filhos 36 (72%) 1 (2%)
T% Com a cdnjuge e irmaos 2 (4%) 2 (4%)
E SO com os irmaos - 2 (4%)
% Com os pais - 31 (62%)
< Sozinho - 7 (14%)
Com nova companheira - 4 (8%)

2 - Formacéao Profissional

Por nos parecer relevante, decidimos incluir aqui informacédo sobre a
participacdo dos sujeitos em formacdo profissional durante o cumprimento de
pena. Como podemos observar no Quadro 3, foram mais de um quarto (n = 14,
28%) os participantes que frequentaram cursos de formacédo profissional durante
a reclusdo, enquanto apenas 7 (14%) o tinham feito anteriormente.

Quadro 3. Formagao profissional antes e durante o cumprimento de pena

Antes do cumprimento da pena Durante o cumprimento da pena
n (%) n (%)

Formacéo 7 (14%) 14 (28%)




3- Fatores Juridicos

Como podemos observar no Quadro 4, a grande maioria dos participantes
esta a cumprir penas até 8 anos (n = 40, 80%). Pelo crime de violéncia doméstica

a pena de prisdo mais frequente é entre 2 a 3 anos (n = 24, 48%).

De ressaltar que no momento anterior & pena de prisdo foram aplicadas 22

medidas alternativas, das quais 16 foram revogadas.

Quadro 4. Distribuicdo por anos da duracéo total da pena e da duracao da pena

por violéncia domeéstica.

Duracao total Duracao da pena por
da pena violéncia domeéstica
NUmero de anos n (%) NUmero de anos n (%)
<=3 13 (26%) <=1 2 (4%)
<=8 27 (54%) <=2 15 (30%)
<=13 5 (10%) <=3 24 (48%)
<=18 1 (2%) <=4 8 (16%)
<=23 4 (8%) <=5 1 (2%)

b

O regime de liberdade condicional portugués permite o0 reingresso a
liberdade. Assim, o primeiro momento em que € equacionavel a concessao é na
metade da pena concreta a cumprir, € no minimo seis meses (art.° 61 do Cddigo
Penal, Lei 59/2007, de 4 de setembro). Na nossa amostra, 8 (16%) reclusos ja
ultrapassaram o meio da pena (Quadro 6). Num segundo momento, ndo estando
reunidos os pressupostos de concessdao,existénca de prognose favoravel de que
uma vez em liberdade conduzird a sua vida de modo socialmente responsavel,
sem cometer crimes e caso a sua libertacao se revele compativel com a defesa e
ordem da paz social, a liberdade condicional podera ser concedida ou volvido um
ano ( art.° 180 do Cddigo de Execucao das Penas (Lei n.° 115/2009, de 12 de
outubro) ou cumpridos dois tercos da pena. Por fim, apenas nas penas superiores
a seis anos de prisdo, cumpridos cinco sextos da mesma, o juiz tera de libertar
condicionalmente o agente, mesmo que essa libertacdo provoque ainda grave
alarme e/ou perturbacéo social. Na nossa amostra, e tal como podemos observar

no Quadro 5, 18 (36%) reclusos poderao beneficiar deste instituto.



Quadro 5. Momento de libertacéo

n (%)
Meio de pena 8 (16%)
Cinco sextos 18 (36%)

Na nossa amostra, 46 (92%) sujeitos, ainda ndo beneficiaram de licenca de
saida jurisdicional e 47 (94%) ainda ndo beneficiaram de licenca saida de curta
duracdo (Quadro 6).! S6 apenas 3 (6%) sujeitos beneficiaram de regime aberto no
interior (RAI). Através desta medida de flexibilizacdo, o recluso podera aceder a
realizacdo de funcdes de tipo laboral, escolar ou formativo, no exterior, investindo

na sua ressocializagao.

Quadro 6. Medidas de Flexibilizacao

Medidas de Flexibilizacdo %

Saida jurisdicional
Saida curta duragéo
RAI

w w M~ |>S

L as licencas de saida jurisdicional podem ser concedidas quando ha fundada expectativa que o recluso se comportara de
modo socialmente responsavel, sem cometer crimes, compatibilidade da saida com a defesa da ordem e da paz social e
fundada expectativa de que o recluso ndo se subtraira a execugdo da pena ou medida privativa de liberdade (art.° 78 do
Dec. Lei 115/2009, 12 de outubro). S&o concedidas e revogadas pelo Tribunal de Execucdo das Penas. Podem ser
concedidas quando concomitantemente se verifique o cumprimento de um sexto da pena e no minimo seis meses,
tratando-se de uma pena ndo superior a cinco anos, ou o cumprimento de um quarto da pena, tratando-se de uma pena
superior a cinco anos. Cada licenca de saida ndo pode ultrapassar o limite maximo de cinco ou sete dias seguidos,
consoante a execugéo da pena decorra em regime comum ou aberto, a gozar de quatro em quatro meses.

As licencas de saida de curta duracdo podem ser concedidas pelo Diretor do Estabelecimento Prisional desde que
cumulativamente se verifique a execucdo da pena em regime aberto e o gozo prévio com éxito de uma licenca de saida
jurisdicional. As licencas de saida de curta duragdo podem ser concedidas de trés em trés meses, até ao maximo de trés

dias seguidos e abrangendo frequentemente fins-de-semana (art.° 80 do Dec. Lei 115/2009, 12 de outubro).



Anexo 3

Protocolo de avaliacéo



CONSULTA DO PROCESSO INDIVIDUAL DO RECLUSO-12

1.DADOS BIOGRAFICOS:

Data de Nascimento: |/ Idade:

Naturalidade:

Distrito:

Nacionalidade:

Estado Civil:

Solteiro: ___ Casado/Unido de facto:___ Divorciado/Separado:___ Viuvo:___

2.SITUACAO RELATIVA AO PROCESSO JUDICIAL:

Primario na pratica do crime de Violéncia Doméstica:

Primario em cumprimento de pena por Violéncia Doméstica:

Reincidente na pratica do crime de Violéncia Doméstica:

2 Versdo para investigagao de Torrao, N. & Serra, A. (2013)




Reincidente no cumprimento de pena por Violéncia Doméstica

Primario na pratica de outros crimes que ndo a Violéncia Doméstica: __

3.TIPO DE CRIME:

Violéncia Doméstica: Quem?

Outros crimes associados:

4.DURACAO DA PENA:

Soma: 1/2 da Pena: 2/3 da Pena:
Termo:

5/6 da Pena:

Pena de prisao aplicada relativamente ao crime em estudo:

Iniciodo cumprimento: __ /[

5.MEDIDAS DE FLEXIBILIZACAO:

Licencas de Saida Jurisdicional
Licencas de Curta Duragao

RAI

Anteriormente ja beneficiou de Liberdade Condicional? Sim: ___ Nao:

E de Medidas Alternativas a pena de prisao? Sim: ___ Nao:

Revogada? Sim: ___Nao:

Mantém actualmente algum tipo de contacto com a vitima? Sim: ___ Nao:

Caso tenha respondido «Sim» por favor especifique o tipo de contacto:



6.0UTRAS INFORMACOES RELEVANTES:




CESPU

t PATIM.OZ 213
SLTEENT POUTECHIT
HUD LU ET N

UnIPSa - Unidade de Investigagéo em Psicologia e Saude
CICS - Centro de Investigagdo em Ciéncias da Saude

Instituto Superior de Ciéncias da Saude — Norte, Cespu, CRL

Agradecemos desde ja a sua participacao voluntaria neste estudo levado

a cabo pelo Instituto Superior Ciéncias da Saude — Norte.

As suas respostas sao Confidenciais e Anonimas.

O que nos interessa é a sua opinido sincera e pessoal.

Data_ /_ |/

IDADE:

EP:




ENTREVISTA DE CARATERIZACAO SOCIOFAMILIAR - 13

1.HABILITACOES LITERARIAS

1.1.Antes da Presente Reclusido

1.9 ciclo__ 2.2 ciclo__ 3.9 ciclo__ Nivel secundario__ Licenciatura__Mestrado__

1.2.No Presente

1.°ciclo__2.9ciclo__3.°ciclo__ Nivel secundario__ Licenciatura__Mestrado__

2.SITUACAO PROFISSIONAL ANTES DA PRESENTE RECLUSAO

Desempregado:__ Empregado:

Reformado:___ Motivo:

ACTIVIDADE PROFISSIONAL DESENVOLVIDA NO EP PRESENTE:

3.FORMACAO PROFISSIONAL

3.1 Adquirida antes da reclusao:

3 Versdo para investigagdo de Torrdo, N. & Serra, A. (2013)



3.2.Adquirida depois da reclusao:

4.DURANTE A INFANCIA/ADOLESCENCIA FOI VITIMA DE VIOLENCIA FAMILIAR?

se sim, principais intervenientes:

se possivel, descreva a situa¢do mais habitual/tipica:

5.SITUACAO FAMILIAR

5.1.Antes do cometimento do crime vivia

s6 com a conjugue/companheira: ___
comosfilhos:___ (n°o__ )
comosirmaos:___ (n°__ )

com a sogra/sogro: ___

com a mae/fpai: __

outros:

5.2.ALTERACOES DA CONSTITUICAO FAMILIAR AQUANDO DA CONDENACAO

quais?

5.3.MANTEM ACTUALMENTE ALGUM TIPO DE CONTACTO COM A VITIMA?

caso tenha respondido «sim» por favor especifique o tipo de contacto:



6.DADOS CLINICOS:

6.1.Problemas de saude fisica antes do cometimento do crime?

caso tenha respondido «sim», por favor especifique:

6.2.PROBLEMAS DE SAUDE MENTAL ANTES DO COMETIMENTO DO CRIME?

caso tenha respondido «sim», por favor especifique

6.3.DURANTE A RECLUSAO E ACOMPANHADO POR

Clinica Geral: ___
Psiquiatria: ____
Psicologia: ___
Neurologia: ___
Infecciologia: ___
Outra: ___

Nenhuma:

6.4.PROBLEMAS COM ABUSO DE SUBSTANCIAS ANTES DO CRIME

Alcool:
Canabinoides: ____
Opiaceos: ___
Cocaina: ___

Outra:

6.5.REALIZOU TRATAMENTO DE DESINTOXICACAO ANTES DO CRIME?



se sim, quantos:

onde?:

6.6.DURANTE A RECLUSAO E ACOMPANHADO PELO CRI OU OUTRA UNIDADE
ESPECIALIZADA NO TRATAMENTO DA TOXICODEPENDENCIA?

7.OUTRAS INFORMACOES RELEVANTES: (AGORA QUE FOI CONDENADO COMO SE
CONSIDERA RELATIVAMENTE AO CRIME DE VIOLENCIA DOMESTICA)




E.C.V.C.—2¢

Vai encontrar de seguida um conjunto de afirmagdes sobre situacdes de maus tratos e conflito dentro do
casamento (ou relagdes maritais). Pede-se que leia atentamente essas frases e dé a sua opinido em relacdo a
cada uma delas. Nao existem respostas certas ou erradas. A sua opiniao é o mais importante. Avalie cada
afirmagdo, colocando um (X) na opcdo que melhor traduza o seu modo de pensar. Assegure-se de que
respondeu a todas as questdes, devendo optar apenas por uma das hipoteses apresentadas.

Discordo Nem discordo, Concordo
totalmente Discordo nem concordo Concordo totalmente

1. O problema dos maus tratos dentro do casamento
afeta uma pequena percentagem da populacdo.

2. Os maus tratos ocorrem apenas em familias de
baixo nivel educacional e econémico.

3. Os maus tratos s6 ocorrem quando ha outros
problemas dentro da familia (p. ex., desemprego,
consumo de drogas, problemas de dinheiro).

4. O mais importante para as criancas é que a familia
permane¢a unida, mesmo quando ha violéncia no
casal.

5. E a ideia de as mulheres quererem ter tantos
direitos como os homens que causa problemas
entre o casal.

[l
[l
[l
]
[l

6. A causa da violéncia € o abuso de alcool.

7. A preocupacdo com a situagdo das mulheres que sdo
maltratadas no casamento so serve para separar as
familias.

8. Os homens batem nas mulheres apenas quando
“estdo de cabeca perdida”, por algum problema nas
suas vidas ou por alguma coisa que elas fizeram.

9. Se as mulheres se portarem como boas esposas nao
serao maltratadas.

10.0s homens passam a agredir as mulheres porque se
envolvem em relagdes extraconjugais.

11. Uma parceira infiel merece ser maltratada.

12.Se a minha parceira me insulta, tenho razodes para a
agredir.

13. Algumas mulheres merecem que lhes batam.

14.Um homem tem o direito de castigar a mulher se
ela faltar ao cumprimento dos seus deveres
conjugais.

O 0ogood dg oo oo oo
O 0ogood dg oo oo oo
O 0ogouood dg oo oo odgogo
o o0 ood 4o oo oo oo ogog
O 0ogood dg oo oo oo

4 Versao para investigagao de M. Matos, C. Machado & M. Gongalves (2004)



15.Em casos de violéncia conjugal, a policia deve
apenas tentar acalmar os animos e reconciliar o
casal.

16.Dar uma bofetada a parceira quanto se esta
aborrecido ou irritado é normal; é uma coisa sem
gravidade.

17. A violéncia conjugal é um assunto privado. Deve ser
resolvido em casa.

18.0s insultos sdo normais entre um casal.

19.Uma mulher deve retirar a queixa de maus tratos
contra o marido sempre que este lhe peca desculpa
pelo que fez.

20.Se as pessoas permanecem numa relagao violenta,
é porque merecem a situagdo em que vivem.

21.Entre marido e mulher ninguém deve “meter a
colher”.

22.Uma bofetada ndo magoa ninguém.

23.Algumas mulheres fazem os homens “perder a
cabeca” e, por isso, é natural que eles [hes batam.

24.Maridos e mulheres sempre se bateram. E natural e
ndo tem nada de mal.

25.E mais aceitavel um homem bater na mulher do que
ao contrario.

Discordo
totalmente

[

O 0O ddgdgoo Oodo o

Discordo nem concordo Concordo

[

O 0O ddgdgoo Oodo o

Nem discordo,

[

O 0O ddgdgog Oodo o

[

O OO odood o odog o

Concordo
totalmente

[

O 0O ddgdgoo Oodo o



EDS-17°

Em baixo encontra um conjunto de frases que dizem respeito a atitudes e maneiras de ser das pessoas. Leia
cada uma e, sem pensar muito, assinale com um (X) se o que é dito é VERDADEIRO ou FALSO em relagdo a si.

VERDADEIRO FALSO

[]
[]

1. Porvezes, deito lixo para o chao.

2. Eu admito sempre os meus erros e enfrento possiveis consequéncias
negativas.

3. No transito sou sempre educado e respeito sempre os outros.

4. Ja experimentei drogas ilegais (por exemplo haxixe, cocaina, etc.).

5. Aceito sempre a opinido dos outros, mesmo quando eles nao
concordam com a minha.

6. Asvezes “descarrego” o meu mau humor nos outros.

Houve alturas em que me aproveitei de alguém

Nas conversas, ougo os outros com atencdo e deixo-os terminar as
frases.

9. Eununca hesito em ajudar alguém numa situacao de emergéncia.
10.Quando fago uma promessa, cumpro-a, acontega o que acontecer
11. Por vezes falo mal dos outros pelas costas

12.Eu nunca conseguiria viver a custa de outras pessoas.

13. Sou sempre amigavel e educado com outras pessoas, mesmo quando
estou irritado.

14.Durante as discussdes sou sempre direto e pratico.

15.Ja houve pelo menos uma vez em que ndo devolvi algo que me foi
emprestado.

16.Fago sempre uma alimentacdo saudavel.

OO0 oo0Dogonodnoono o oo g
I N 0 I o A R O R O A O

17. As vezes, ajudo alguém apenas porque espero alguma coisa em troca.

5 Stober, J. (1999); Traducdo de A. Serra, J. Quintas, E. Fonseca & H. Sousa (2010).



YSQ - S¢

Estdo indicadas a seguir algumas afirmagdes que podemos utilizar quando nos queremos descrever. Por favor, leia cada uma das
afirmacgdes e decida até que ponto ela se aplica a si, ao longo do Ultimo ano. Quando tiver duvidas, responda baseando-se no que
sente emocionalmente e ndo no que pensa ser verdade. Para responder até que ponto a afirmagdo o descreve, utilize a escala de
resposta abaixo indicada, escolhendo, de entre as seis respostas possiveis, aquela que melhor se ajusta ao seu caso. Assinale com um
X 0 numero a que corresponder a sua resposta.

NOTA: Algumas das afirmagdes referem-se a sua relagdo com os seus pais ou companheiro(a). Se alguma destas pessoas faleceu, por favor responda a
estas questdes com base na relagdo que tinha anteriormente com elas. Se, atualmente, ndo tem um(a) companheiro(a) mas teve relacionamentos
amorosos no passado, por favor responda com base no seu relacionamento amoroso significativo mais recente.

ESCALA DE RESPOSTA

® Completamente falso, isto &, ndo tem absolutamente nada a ver com o que acontece comigo

@ Falso na maioria das vezes, isto é, ndo tem quase nada a ver com o que acontece comigo

® Ligeiramente mais verdadeiro do que falso, isto &, tem ligeiramente a ver com o que acontece comigo
@ Moderadamente verdadeiro, isto €, tem moderadamente a ver com o que acontece comigo

® Verdadeiro a maioria das vezes, isto €, tem muito a ver com o que acontece comigo

® Descreve-me perfeitamente, isto €, tem tudo a ver com o que acontece comigo

1. Nao tenho tido ninguém que cuide de mim, que partilhe comigo a sua vida
ou que se preocupe realmente com tudo que me acontece.

5 Costumo apegar-me demasiado as pessoas que me sdao mais proximas
porque tenho medo que elas me abandonem.

3. Sinto que as pessoas se vao aproveitar de mim.

4. Sou um desajustado.

5. Nenhuma mulher de quem eu goste pode gostar de mim depois de
conhecer os meus defeitos ou fraquezas.

6. Quase nada do que fago no trabalho (ou na escola) é tdo bom como o
que os outros sdo capazes de fazer.

N3o me sinto capaz de me desenvencilhar sozinho no dia-a-dia.

Nao consigo deixar de sentir que alguma coisa de mal estd para
acontecer.

9. Nao tenho sido capaz de me separar dos meus pais, tal como fazem as
outras pessoas da minha idade.

10.Sinto que, se fizer o que quero, sé vou arranjar sarilhos.

11. Sou sempre eu que acabo por tomar conta das pessoas que me sdo
mais chegadas.

12.Sou demasiado controlado para revelar os meus sentimentos positivos
aos outros (por ex., afeto, mostrar que me preocupo).

13. Tenho que ser o melhor em quase tudo o que fago; ndo aceito ficar em
segundo lugar.

14. Tenho muita dificuldade em aceitar um "ndo" por resposta quando
quero alguma coisa dos outros.

DO ddodoooiodood e
DO ddodoooiodod e
DO ddodoooiodod e
DO ddodoooiodod e
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6Young, J. (2003); Tradugdo e Adaptagdo de J. Pinto Gouveia, D. Rijo & M.C. Salvador (2005, revista).



ESCALA DE RESPOSTA
@ Completamente falso, isto €, ndo tem absolutamente nada a ver com o que acontece comigo

@ Falso na maioria das vezes, isto €, ndo tem quase nada a ver com o que acontece comigo

® Ligeiramente mais verdadeiro do que falso, isto &, tem ligeiramente a ver com o que acontece comigo
@ Moderadamente verdadeiro, isto €, tem moderadamente a ver com o que acontece comigo
® Verdadeiro a maioria das vezes, isto €, tem muito a ver com o que acontece comigo
® Descreve-me perfeitamente, isto é, tem tudo a ver com o que acontece comigo

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22.
23.
24.
25.
26.
27.

28.

29.

30.
31.

32.

33.
34.

35.

36.

Nao sou capaz de me forgar a ter disciplina suficiente para cumprir tarefas
rotineiras ou aborrecidas.

Ter dinheiro e conhecer pessoas importantes faz-me sentir uma pessoa com
valor.

Mesmo quando as coisas parecem estar a correr bem, sinto que isso é apenas
temporario.

Se cometer um erro, merego ser castigado.
N&o tenho pessoas que me déem carinho, apoio e afeto.

Preciso tanto dos outros que me preocupo com o facto de os poder perder.

. Sinto que tenho sempre que me defender na presenca dos outros, sendo eles

magoar-me-3ao intencionalmente.

Sou fundamentalmente diferente dos outros.

Ninguém que me agrade gostaria de ficar comigo depois de me conhecer tal
como eu sou na realidade.

Sou um incompetente quando se trata de atingir objetivos ou de levar a cabo
uma tarefa no trabalho (ou na escola).

Considero-me uma pessoa dependente relativamente ao que tenho que fazer
no dia-a-dia.

Sinto que uma desgraca (natural, criminal, financeira ou médica) pode atingir-
me a qualquer momento.

Eu e os meus pais temos tendéncia a envolvermo-nos demasiado na vida e nos
problemas uns dos outros.

Sinto que nao tenho outro remédio sendo ceder a vontade dos outros, caso
contrario, eles irdo retaliar, zangar-se ou rejeitar-me de alguma maneira.

Sou uma boa pessoa porque penso mais nos outros do que em mim.

Considero embaragoso exprimir os meus sentimentos aos outros.

Esforco-me por fazer o melhor; ndo me contento com ser suficientemente
bom.

Sou especial e ndo devia ser obrigado a aceitar muitas das restricdes ou
limitacdes que sao impostas aos outros.

Se ndo consigo atingir um objetivo, fico facilmente frustrado e desisto.

Aquilo que consigo alcancar tem mais valor para mim se for algo em que os
outros reparem.

Se algo de bom acontecer, preocupa-me que esteja para acontecer algo de
mau a sequir.

Se ndo me esforgar ao maximo, é de esperar que as coisas corram mal.
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ESCALA DE RESPOSTA
® Completamente falso, isto €, ndo tem absolutamente nada a ver com o que acontece comigo

@ Falso na maioria das vezes, isto €, ndo tem quase nada a ver com o que acontece comigo

® Ligeiramente mais verdadeiro do que falso, isto &, tem ligeiramente a ver com o que acontece comigo
@ Moderadamente verdadeiro, isto é, tem moderadamente a ver com o que acontece comigo
® Verdadeiro a maioria das vezes, isto €, tem muito a ver com o que acontece comigo
® Descreve-me perfeitamente, isto é, tem tudo a ver com o que acontece comigo
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61.

Tenho sentido que ndo sou uma pessoa especial para ninguém.

Preocupa-me que as pessoas a que estou ligado me deixem ou me
abandonem.

Mais tarde ou mais cedo, acabarei por ser traido por alguém.

Sinto que ndo pertengo a grupo nenhum; sou um solitario.

N&o tenho valor suficiente para merecer o amor, a aten¢do e o respeito dos
outros.

A maioria das pessoas tem mais capacidades do que eu no que diz respeito ao
trabalho (ou a escola).

Tenho falta de bom senso.

Preocupa-me poder ser fisicamente agredido por alguém.

E muito dificil, para mim e para os meus pais, termos segredos intimos que ndo
contamos uns aos outros, sem nos sentirmos traidos ou culpados.

Nas minhas relagdes com os outros deixo que eles me dominem.

Estou tdo ocupado a fazer coisas para as pessoas de quem gosto que tenho
pouco tempo para mim.

Para mim é dificil ser caloroso e espontaneo com os outros.
Devo de estar a altura de todas as minhas responsabilidades e fungdes.

Detesto ser reprimido ou impedido de fazer o que quero.

Tenho muita dificuldade em abdicar de uma recompensa ou prazer imediato, a
favor de um objetivo a longo prazo.

Sinto-me pouco importante, a ndo ser que receba muita aten¢do dos outros.
Todo o cuidado é pouco; quase sempre alguma coisa corre mal.

Se ndo fizer bem o que me compete, mereco sofrer as consequéncias.

N&o tenho tido ninguém que me ouga atentamente, que me compreenda ou que
perceba os meus verdadeiros sentimentos e necessidades.

Quando sinto que alguém de quem eu gosto se estd a afastar de mim, sinto-
me desesperado.

Sou bastante desconfiado quanto as inten¢des das outras pessoas.
Sinto-me afastado ou desligado dos outros.

Sinto que nunca poderei ser amado por alguém.

N3o sou tdo talentoso no trabalho como a maioria das pessoas.

N3o se pode confiar no meu julgamento em situacdes do dia-a-dia.
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ESCALA DE RESPOSTA
@ Completamente falso, isto €, ndo tem absolutamente nada a ver com o que acontece comigo

@ Falso na maioria das vezes, isto €, ndo tem quase nada a ver com o que acontece comigo

® Ligeiramente mais verdadeiro do que falso, isto &, tem ligeiramente a ver com o que acontece comigo
@ Moderadamente verdadeiro, isto €, tem moderadamente a ver com o que acontece comigo
® Verdadeiro a maioria das vezes, isto €, tem muito a ver com o que acontece comigo
® Descreve-me perfeitamente, isto é, tem tudo a ver com o que acontece comigo
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78.
79-
80.
81.

82.

Preocupa-me poder perder todo o dinheiro que tenho e ficar muito pobre ou
na miséria.

Sinto frequentemente que é como se 0s meus pais vivessem através de mim —
ndo tenho uma vida prdpria.

Sempre deixei que os outros escolhessem por mim; por isso, ndo sei realmente
aquilo que quero para mim.

Tenho sido sempre eu quem ouve os problemas dos outros.

Controlo-me tanto que as pessoas pensam que nao tenho sentimentos ou que
tenho um coracdo de pedra.

Sinto sobre mim uma pressdo constante para fazer coisas e atingir objetivos.

Sinto que ndo devia ter que seguir as regras e convencoes habituais que as
outras pessoas tém que seguir.

N&o me consigo obrigar a fazer coisas de que ndo gosto, mesmo quando sei
que é para o meu bem.

Quando fago uma intervengdo numa reunido ou sou apresentado a alguém num
grupo, é importante para mim obter reconhecimento e admiracdo.

Por muito que trabalhe, preocupa-me poder ficar na miséria e perder quase
tudo o que possuo.

N3o interessa porque é que cometi um erro; quando fago algo errado, ha que
pagar as consequéncias.

N&o tenho tido uma pessoa forte ou sensata para me dar bons conselhos e diga o
que fazer quando ndo tenho a certeza da atitude que devo tomar.

Por vezes, a preocupagdo que tenho com o facto de as pessoas me poderem
deixar é tdo grande, que acabo por as afastar.

Estou habitualmente a procura de segundas inten¢des ou do verdadeiro
motivo por detrds do comportamento dos outros.

Em grupo, sinto sempre que estou de fora.

Sou demasiado inaceitavel para me poder mostrar tal como sou as outras
pessoas ou para deixar que me conhegam bem.

No que diz respeito ao trabalho (ou a escola) ndo sou tdo inteligente como a
maior parte das pessoas.

N3o tenho confianga nas minhas capacidades para resolver problemas que
surjam no dia-a-dia.

Preocupa-me poder estar a desenvolver uma doenca grave, ainda que nao
tenha sido diagnosticado nada de grave pelo médico.

Sinto frequentemente que ndo tenho uma identidade separada da dos meus
pais ou companheiro.

Tenho imenso trabalho para conseguir que os meus sentimentos sejam tidos
em consideracdo e os meus direitos sejam respeitados.

N I I I I ) ) I I I B =

N I I I I ) ) I I N B

N I I I I ) ) ) I I I N E

N I I I I ) ) ) I I I N E >

O 000 4dodbdo0oibdbdgodgbdddn e

N I I I I ) ) I I A B



ESCALA DE RESPOSTA

@ Completamente falso, isto €, ndo tem absolutamente nada a ver com o que acontece comigo

@ Falso na maioria das vezes, isto €, ndo tem quase nada a ver com o que acontece comigo

® Ligeiramente mais verdadeiro do que falso, isto &, tem ligeiramente a ver com o que acontece comigo
@ Moderadamente verdadeiro, isto €, tem moderadamente a ver com o que acontece comigo

® Verdadeiro a maioria das vezes, isto €, tem muito a ver com o que acontece comigo
® Descreve-me perfeitamente, isto é, tem tudo a ver com o que acontece comigo

83. As outras pessoas consideram que fago muito pelos outros e ndo fago o
suficiente por mim.

84. As pessoas acham que tenho dificuldade em exprimir o que sinto.

85. Ndo posso descuidar as minhas obriga¢des de forma leviana, nem desculpar-
me pelos meus erros.

86.Sinto que o que tenho para oferecer tem mais valor do que aquilo que os
outros tém para dar.

87. Raramente tenho sido capaz de levar as minhas decisdes até ao fim.
88. Receber muitos elogios dos outros faz-me sentir uma pessoa que tem valor.
89. Preocupa-me que uma decisao errada possa provocar uma catastrofe.

90. Sou uma pessoa ma que merece ser castigada.
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EDRE’

Por favor indique com que frequéncia as seguintes afirmacgdes que se apresentam abaixo se aplicam a si. A
escala varia entre 1, "quase nunca” e 5, “quase sempre”.

1. Percebo com clareza os meus sentimentos.

2. Presto atengdo a como me sinto. O

3. Vivo as minhas emog¢des como avassaladoras e fora de [] [] [] [] []
controlo.

4. Nao tenho nenhuma ideia de como me sinto. [] [] [] [ []

5. Tenho dificuldade em atribuir um sentido aos meus ] ] ] ] ]
sentimentos.

6. Estou atento aos meus sentimentos. [] [] [] [ [

7. Sei exatamente como me estou a sentir. [] [] [] [ []

8. Interesso-me por aquilo que estou a sentir. [ [ [ O [

9. Estou confuso sobre como me sinto. [ [ L] [l [l

10. Quando estou chateado, apercebo-me das minhas ] ] ] ] ]
emocgoes.

11. Quando estou chateado, fico zangado comigo proprio [] [] [] [] []
por me sentir assim.

12. Quando estou chateado, fico embaragado por me sentir [] [] [] [] []
assim.

13. Quando estou chateado, tenho dificuldade em realizar ] ] ] ] ]
tarefas.

14. Quando estou chateado, fico fora de controlo. [] [] [] [ []

15. Quando estou chateado, penso que me vou sentir assim [] [] [] [] []
por muito tempo.

16. Quando estou chateado, penso que vou acabar por me [] [] [] [] []
sentir muito deprimido.

17. Quando estou chateado, acredito que os meus ] ] ] ] ]
sentimentos sdo validos e importantes.

18. Quando estou chateado, tenho dificuldade em ] ] ] ] ]
concentrar-me noutras coisas.

19. Quando estou chateado, sinto-me fora de controlo. [] [] [] [ []

Quase
nunca

]

Algumas
vezes

]

Metade das
vezes

]

A maioria
das vezes

[

Quase
sempre

]

7 Gratz, K., L., & Roemer, L. (2004), Department of Psychology, University of Massachusetts; Traducdo e Adaptagao da

Versao Portuguesa — J. Coutinho, E. Ribeiro, R. Ferreirinha & P. Dias (2010), Escola de Psicologia, Universidade do

Minho.



20.

21.

22,

23.
24.

25.

26.

27.

28

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

Quando estou chateado, continuo a conseguir fazer as
coisas.

Quando estou chateado, sinto-me envergonhado de mim
proprio por me sentir assim.

Quando estou chateado, sei que vou conseguir encontrar
uma maneira de me sentir melhor.

Quando estou chateado, sinto que sou fraco.

Quando estou chateado, sinto que consigo manter o
controlo dos meus comportamentos.

Quando estou chateado, sinto-me culpado por me sentir
assim.

Quando estou chateado, tenho dificuldades em
concentrar-me.

Quando estou chateado, tenho dificuldade em controlar
0s meus comportamentos.

.Quando estou chateado, acho que nao ha nada que eu

possa fazer para me sentir melhor.

Quando estou chateado, fico irritado comigo proprio por
me sentir assim.

Quando estou chateado, comeco a sentir-me muito mal
comigo proprio

Quando estou chateado, acho que a Unica coisa que eu
posso fazer é afundar-me nesse estado.

Quando estou chateado, perco o controlo sobre os meus
comportamentos.

Quando estou chateado, tenho dificuldade em pensar
noutra coisa qualquer.

Quando estou chateado, dedico algum tempo para
perceber o que realmente estou a sentir.

Quando estou chateado, demoro muito tempo até me
sentir melhor.

Quando estou chateado, as minhas emoc¢des parecem
avassaladoras ou fora do meu controlo.

Quase
nunca
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Algumas Metade das

vezes

[
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Anexo 4

Pedido de autorizacéo e respetiva autorizagéo para investigacéao



Exmo Sr:

Diretor-geral de Reinser¢cdo e Servicos
Prisionais

Direcdo de Servigos de Planeamento

e de Relagbes Externas

Travessa Cruz do Torel, 1

1150-122 Lisboa

Gandra, 19 Abril de 2013

Assunto: Submissdo de projeto de investigacdo na drea da Psicologia Clinica nos Estabelecimentos
Prisionais Centrais da Regidao Norte da licenciada Nair Benvinda Esteves da Silva Torrao

Nair Benvinda Esteves da Silva Torrdo, licenciada em Psicologia Clinica pela
Faculdade de Psicologia de Coimbra em 1993 e a exercer fungdes profissionais no
Estabelecimento Prisional Central de lzeda desde 2001, encontra-se a frequentar o 2.2
ano do Curso de Mestrado em Psicologia Clinica, opgao Psicologia Forense, no Instituto
Superior Ciéncias da Saude-Norte da CESPU, CRL.

A mestranda acima referenciada apresentou um projeto de investigacdao para
obtencdo do grau de Mestre subordinado ao tema dos agressores conjugais com o titulo
provisério “Perfil sociofamiliar e emocional dos agressores conjugais em contexto de
reclusdo” que obteve a aceitacdo e aprovacdo de orientacdo da Professora Doutora
Alexandra Serra, docente deste estabelecimento de ensino.

E nossa perspetiva que o projeto de investigagdo que se pretende desenvolver
poderd contribuir para o aumento do conhecimento cientifico sobre a referida populacgao,
dotando os servicos de dados atuais e relevantes para a sua atuacdo junto daqueles
individuos. Para além disso, parece-nos que esta colaboracdo podera ser uma base para
outras ag¢0es futuras, o que muito nos honraria enquanto instituicdo de ensino.

Desta forma, venho solicitar que V. Ex.2 se digne apreciar e autorizar a realizacdo
do projeto de investigacdo que se apresenta em anexo, solicitando ainda a autorizagdo
para consulta do processo individual dos reclusos que integrarem a amostra do estudo,
para recolha de dados sobre as sentencas judiciais. Os Estabelecimentos Prisionais onde
se pretende implementar a investigacdo sdao os Estabelecimentos Prisionais do Porto,
Santa Cruz do Bispo, Pacos de Ferreira, Vale de Sousa e Izeda.

Com os nossos melhores cumprimentos,

A orientadora de tese,

M

lr (RMDZA  Egfr

Professora Auxiliar do ISCS



@ COUEIORE gt

“Exmo(2is Senhora)s -1
Directoreia) dog Estacelecimentos Frsiznais de
Sarla Crz do Bispo
Fogos de Ferreira
Wale do Souza

Fero &
lzeda
VY rgferéndia Nf referéncia oo Wt Data
112 OEPREZ013 OFC3 2003

ASspnto;  Imvesticacdn avalargica score "Ferf! sacio-familiar e emocional de o sgressoras
sexUaia em comexta d= reclusac”. por Mair Tamao

1. Pedo presente vimas informar V. Exa. gue, por Despacha do Senbor Dorecton-Gera’, datado de
06462713, Mair Benwinda Esteves da Sihva Torrle, a ewercer funcdes como Acdjunta dn
Eslabeiecinenio Prisional ce lzeda, mestranda em Pscolegia Clinlga, con opgia Psicolagia Forense,
na Institutn Supercf de CEnclas da Seude-horce da CESPU, CRL, esid aukoriFada a realizar a
inwest'gacdc supra menciorada, sob & 20eiEcda da Prefessora Doutord Blagand-a Serra, nos
cstabelecimentas prisionais de Santa Cruz do Bispo, Pecos de Ferreirg, Vale do Sousa, Porto 2 lzeda.

% S8a objzctivos gerais do eslude conlribcis para @ consirugEn e implementeciu fatuca de
propraras adeg.adng as espreificidzdes da populagdo ¢ 45 especicldades 4o cortaxto prisional
gtravas da elaboragds do perfll dou perfs) dos agressares rorjugais em cumprlments de pena.

3.8 meledologa de pesguisa rentra-se na coosulta ooy processos individuais assim como na
realizagia do uma cntrevistas s recluses (fom o tempa estimado de 90 minules) envolvends
edministragan de um conjuntu ce insliurmentas — entrevista de cararterizacio sacia-tamilizr. ECYC,
MME-17, Y505, EDRE, a um conjunto de rec usos ¢ondanados [ndo se esaecificando a dimers3o da
arnaosleal por vial€ncid corjugal afectas ans Estabeletimentos Frisianais acima refordas,

£,y pedidn e questdo Bncontra-se assim instruido conlorme o determinado pelo nt. 3 da Srpular
BAGDC A0, de 18 de Junha ro que respeitd 3 terifragda fa candigda académica 2 & caraclerizagfo
dos nhjectivos e 8 metedalegin do project a rea l2er pelos requergntes.

Faca ao esposto considers-se Jue o estudc precnche os requisitos paca poder viv a ser deferido,
madlante 8 condigtio de que:

11 2 execucdo do trabalho decorra nos Fsizbelecimentos Prizionals do Porcta, Sanca Croz oo
Bisom, Pagos de Ferraira, Vale de Sousy e leeda e esteja sempre depandente da
dispnnibilidade & ronrdenAcAn Lo 35 rESpECEivas Jirecgdes;

b requente sea nformada de que o ndmeto de Imwvestipacbes a deca:rer neste momento &m
alguns dos estabelecimertos referidos pocerd implicar Lerpe 6o 05pera para poder iniciar a
trabyalha:

L r=cap.Geal dos ericos Piisiarais
> mgin fe Bone gas g Flznmamartn ¢ Reagfios Extarnas
Trawesss da Cruz 4o 7o%e . r ¥ — 1130-122 Llahos - Tel, 2° 3112220 — Fay, 2 9803653 - E-mBll; LEPDcHIEase mj ot
Baaibaea 21207 — 1153-201 Lisuia



Anexo 5

Declaracdo de consentimento



DECLARACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

, declaro ter compreendido a informacdo que

me foi fornecida verbalmente acerca da investigacdo conduzida pela investigadora Dr.2 Nair
Torrao do Instituto Superior de Ciéncias da Saude — Norte.

Declaro que me foi dada a oportunidade de fazer todas as perguntas sobre o assunto e para todas
elas ter obtido resposta esclarecedora e ter sido esclarecido do direito de a qualquer momento
recusar a minha participagao no estudo.

Nestas circunstancias, consinto participar nesta investigacdo sabendo que o anonimato e a
confidencialidade dos dados recolhidos se encontram salvaguardados.

Autorizo que os dados recolhidos sejam utilizados para este e outros trabalhos cientificos, desde
que seja assegurado o anonimato.

Data__ [/ [

(assinatura do participante)

(Dr.2 Nair Torrdo)
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