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Resumo

Este estudo objetivou verificar as relacdes entre sintomas depressivos, habilidades sociais e
competéncia académica de criancas e adolescentes no periodo de retomada das aulas pre-
senciais durante a pandemia de COVID-19. Participaram 66 criancas e adolescentes, com
média de idade de 10,9 anos, sendo a maioria (65,2%) do sexo feminino. A coleta ocorreu em
escolas publicas e particulares de uma cidade no interior de Minas Gerais. Os instrumentos
utilizados foram o Inventario de Depressdo Infantil (CDI) e o Inventario de Hahilidades Sociais,
Problemas de Comportamento e Competéncia Académica (SSRS-BR), versdes de autoavaliacdo
e de professores. Os sintomas depressivos acometeram quase 26% dos participantes. Foram
encontradas correlacdes negativas entre o grau de sintomatologia depressiva e 0s escores de
habilidades sociais e competéncia académica. As habhilidades sociais das criancas foram posi-
tivamente relacionadas a competéncia académica avaliada pelos professores. Comparacoes
entre grupos mostraram que criancas do sexo feminino, de escolas publicas e mais velhas
apresentaram maiores tendéncias ao desenvolvimento de indicadores de depressao.
Palavras-chave: depressdo infantil, habilidades sociais, rendimento escolar.

Abstract

This study aimed to verify the relationships between depressive symptoms, social skills and
academic competence of children and adolescents in the period of resumption of face-to-face
classes during the COVID-19 pandemic. Participants were 66 children and adolescents, with
a mean age of 10.9 years, most of whom (65.2%) were female. The collection took place in
public and private schools in a city in the interior of Minas Gerais. The instruments used
were the Childhood Depression Inventory (CDI) and the Social Skills, Behavior Problems and
Academic Competence Inventory (SSRS-BR), self-assessment and teacher versions. Depressive
symptoms affected nearly 26% of participants. Negative correlations were found between
the degree of depressive symptoms and scores of social skills and academic competences.
Children's social skills were positively related to academic competence assessed by teachers.
Comparisons between groups showed that female children, public school children and older
children were more likely to develop indicators of depression.
Key words: child depression, social skills, academic achievement.

Resumen
Este estudio tuvo como objetivo verificar las relaciones entre los sintomas depresivos, las
habilidades sociales y la competencia académica de nifios y adolescentes en el periodo de
reanudacion de clases presenciales durante la pandemia de COVID-19. Participaron 66 nifios y
adolescentes, con una edad media de 10,9 afios, siendo la mayoria (65,2%) del sexo femenino.
La colecta se realizo en escuelas publicas y privadas de una ciudad del interior de Minas
Gerais. Los instrumentos utilizados fueron el Inventario de Depresion Infantil (CDI) y el
Inventario de Habilidades Sociales, Problemas de Conducta y Competencia Académica (SSRS-
BR), versiones de autoevaluacion y docente. Los sintomas depresivos afectaron a casi el 26%
de los participantes. Se encontraron correlaciones negativas entre el grado de sintomatologia
depresiva y las puntuaciones en habilidades sociales y competencias académicas. Las habi-
lidades sociales de los nifios se relacionaron positivamente con la competencia académica
evaluada por los maestros. Las comparaciones entre grupos mostraron que las nifias, los
nifios de escuelas publicas y los nifios mayores tenian mds probabilidades de desarrollar
indicadores de depresion.
Palabras clave: depresion infantil, habilidades sociales, rendimiento escolar.




Revista Brasileira de Terapia Comportamental e Cognitiva 2023, v. 25, pp. 1—18, €231787

Sintomatologia depressiva, habilidades sociais e
competéncia académica em criancas e adolescentes
no contexto de retomada das aulas presenciais

Marcela Morais Amaral, Julia Maria Girotto Agostini,
Lucas Cordeiro Freitas

Universidade Federal de Sdo Jodo Del Rei

Este estudo objetivou verificar as relacdes entre sintomas depressivos, habilidades sociais e compe-
téncia académica de criancas e adolescentes no periodo de retomada das aulas presenciais durante
a pandemia de COVID-19. Participaram 66 criangas e adolescentes, com média de idade de 10,9
anos, sendo a maioria (65,2%) do sexo feminino. A coleta ocorreu em escolas publicas e particulares
de uma cidade no interior de Minas Gerais. Os instrumentos utilizados foram o Inventério de
Depressdo Infantil (CDI) e o Inventario de Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e
Competéncia Académica (SSRS-BR), versdes de autoavaliacdo e de professores. Os sintomas depres-
sivos acometeram quase 26% dos participantes. Foram encontradas correlagdes negativas entre o
grau de sintomatologia depressiva e os escores de habilidades sociais e competéncia académica.
As habilidades sociais das criancas foram positivamente relacionadas a competéncia académica
avaliada pelos professores. Comparagodes entre grupos mostraram que criancas do sexo feminino, de
escolas publicas e mais velhas apresentaram maiores tendéncias ao desenvolvimento de indicadores
de depressao.
Palavras-chave: depressdo infantil, habilidades sociais, rendimento escolar.

A pandemia de COVID-19 resultou em mudancas abruptas e radicais na
rotina de varias populacdes dada a instalacdo de medidas para contencao
da propagacdo do virus como o distanciamento social e a quarentena. Essa
nova realidade teve grande impacto na vida de criancas e adolescentes,
pois exigiu o fechamento das escolas e a suspensdo de aulas por um tempo
e mudancas para a modalidade de ensino remoto. O retorno as atividades
escolares presenciais ocorreu apenas no segundo semestre de 2021 na
maioria das localidades do Brasil (Organizacdo das Nag¢des Unidas para a
Educacdo, a Ciéncia e a Cultura [UNESCO], 2021). Especificamente no Estado
de Minas Gerais, a obrigatoriedade da volta das atividades presenciais em
escolas publicas e privadas ocorreu somente a partir de outubro de 2021
(Secretaria de Educacao de MG [SEE/MG, 2021).

Para além dos riscos e efeitos diretos da COVID-19, os impactos da
pandemia afetam a saude mental e psicossocial (Noal et al., 2020). Dados
anteriores sugerem que medidas de contenc¢do de doencas como a COVID-
19 tiveram efeitos prejudiciais em criancas e adolescentes, incluindo estres-
se pos-traumatico, ansiedade e depressao (Fegert et al., 2020). De acordo
com a meta-andlise realizada por Racine et al. (2021), a prevaléncia de
doenca mental em criancas e adolescentes durante a pandemia de COVID-
19 parece ter aumentado significativamente. Esse estudo identificou que
25,2% dos jovens apresentavam sintomas depressivos, comparativamente
a estimativas prévias de 12,9%. Além disso, o estudo evidenciou a escas-
sez de pesquisas brasileiras sobre a saude mental das criancas durante a
pandemia, especificamente sobre depressao infantil.
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Constituem fatores de risco ao desenvolvimento de transtornos men-
tais infanto-juvenis durante a pandemia a baixa idade, sexo feminino,
presenca de morte por COVID-19 na familia ou no ambiente e exposi-
cdo a informacdes sobre COVID-19 na midia (Donmez & Ugur, 2021).
Nesse contexto, sintomas depressivos também foram identificados como
mais prevalentes em meninas e em criancas acima de 12 anos (Castillo-
Martinez et al., 2022). Embora a literatura a esse respeito seja escassa e com
resultados variados, Racine et al. (2020) salientam que os dois transtornos
mais comuns nessa faixa etaria sao os de ansiedade e depressao.

Os transtornos depressivos, segundo o Manual Diagnostico e Estatistico
de Transtornos Mentais ([DSM-V], 2014) sdo caracterizados pela presenca
de humor triste, vazio ou irritavel, acompanhado de alteracGes somaticas
e cognitivas, que afetam de forma significativa a capacidade de funcio-
namento da pessoa. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (2018), a
avaliacdo imprecisa dificulta o tratamento adequado. Essa imprecisdo é
maior em diagnosticos de criangas e adolescentes porque os critérios dos
manuais baseiam-se em sintomatologia de adultos, embora as pesquisas
mostrem diferencas em funcao da faixa etaria (Cruvinel et al., 2008).

A depressdo infantil ¢ um fenémeno multideterminado (Bahls, 2002;
Feitosa, 2014) que além de prejuizos no desenvolvimento, afeta também
a familia e o grupo no qual a crianca esta inserida (Calderaro & Carvalho,
2005). Frequentemente a depressao tem sido associada a problemas inter-
pessoais, indicando que um aprimoramento das habilidades sociais pode
trazer beneficios como a reducao de sintomas depressivos (Feitosa, 2014).
As habilidades sociais sdo comportamentos sociais desejaveis, valorizados
por uma determinada cultura, que trazem resultados positivos para o
individuo, o seu grupo e comunidade, contribuindo para um desempenho
socialmente competente (Del Prette & Del Prette, 2017). Constituem-se
exemplos de habilidades sociais: fazer pedidos, expressar discordancia,
fazer e responder perguntas, expressar gentileza e empatia, oferecer ajuda,
dentre outras. Considerando-se que as habilidades sociais sdo aprendidas
e mantidas por meio de interac¢Ges sociais, supbe-se que esse repertorio
possa ter sido afetado pelo distanciamento social na pandemia, visto que as
Interagoes ficaram escassas no cotidiano das criangas (Freitas et al., 2020).
De acordo com Segrin (2000), a depressao pode ocasionar perda na qua-
lidade das interacdes sociais, ao passo que déficits em habilidades sociais
associados a eventos negativos de vida poderiam gerar estresse e sintormas
depressivos. Embora a natureza dessa relacdo nao esteja esclarecida, di-
versos estudos demonstram a correlacdo entre essas variaveis (Agoston &
Rudolph, 2013; Rudolph et al., 2013; Kochel et al., 2017; Campos et al., 2018;
Pizarro-Ruiz & Ordofiez-Camblor, 2021).

Nos Estados Unidos, trés estudos verificaram a relacdo entre a de-
pressdo infantil e aspectos sociais. Rudolph et al. (2013), em um estudo
longitudinal, observaram que déficits em controle inibitorio estavam
relacionados a motiva¢do para interacdo social, contribuindo para com-
portamentos agressivos e motivacao para aproximacao social alta em
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meninos e evitacdo de interagdes sociais e sintomas depressivos em me-
ninas. Outro estudo identificou que os sintomas depressivos promoviam
um comportamento socialmente desamparado e consequente negligéncia
dos pares, quando ndo promoviam comportamentos agressivos que gera-
vam rejeicdo pelos pares (Agoston & Rudolph, 2013). Um terceiro estudo
constatou que ter um melhor amigo mutuo e ser aceito e querido pelos
pares estava relacionado ao baixo aparecimento de sintomas depressivos
posteriormente (Kochel et al., 2017). No Brasil, Campos et al. (2018) en-
controu que adolescentes que obtiveram indices maiores de depressao
apresentaram um repertorio de habilidades sociais comprometido, princi-
palmente de empatia e autocontrole. Recentemente, um estudo espanhol
buscou identificar os efeitos do confinamento pela COVID-19 na saude
mental de criancas e adolescentes e encontrou uma prevaléncia de 22,8%
de sintomas depressivos, altos indices de ansiedade e baixa integracao e
competéncia social (Pizarro-Ruiz & Ordofiez-Camblor, 2021). Apesar dos
indicios apresentados nesses estudos, ainda sdo escassas as evidéncias
empiricas dos efeitos da pandemia sobre aspectos interpessoais, em par-
ticular o repertorio de habilidades sociais.

Os sintomas depressivos comprometem o desenvolvimento global das
criancas afetando suas fungdes sociais, emocionais e cognitivas (Calderaro
& Carvalho, 2005). Sendo assim, outro aspecto que pode ter sido afetado
pelos efeitos da pandemia € a competéncia académica, a julgar pelas modi-
ficacoes das modalidades de ensino e suspensao prolongada das atividades
presenciais nas escolas. A competéncia académica é um constructo que
avalia o funcionamento académico geral da crianca, frequentemente ava-
liada pelo professor, incluindo critérios como o desempenho em leitura e
matematica, motivacdo, apoio parental, funcionamento cognitivo geral e
comportamentos em classe (Del Prette et al., 2016). O sucesso académico
é um forte indicador de ajustamento psicossocial e geralmente apresenta
correlagdes negativas com dificuldades de aprendizagem e com as habi-
lidades sociais (Del Prette et al., 2016). Além disso, sintomas depressivos
podem ocasionar falta de concentracgdo e atengdo, lentiddo no raciocinio,
falta de interesse, déficit de memoria, entre outros, o que pode afetar
a aprendizagem e a competéncia académica (Cruvinel & Boruchovitch,
2014).

Nessa direcdo, alguns estudos tém verificado a relacdo entre depressado
infantil e desempenho académico de criancas. Aglio e Hutz (2004) encon-
traram associacdo negativa entre sintomas depressivos e desempenho
académico. De forma similar, Herman et al. (2007) apontaram que sinto-
mas de depressdo se associaram a déficits académicos e de linguagem. No
Brasil, um estudo indicou que a presenca de sintomatologia depressiva
se associava a diminuicdo do uso de estratégias de aprendizagem, com-
parativamente a grupos sem sintomas (Cruvinel & Boruchovitch, 2003).
Outro estudo brasileiro verificou a correlacao negativa entre os sintormas
depressivos e as habilidades de leitura e escrita (Borges & Dos Santos,
2016).
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Alguns estudos avaliaram, ainda, a relacdo concomitante entre de-
pressdo infantil, habilidades sociais e aspectos relacionados a vida escolar.
Steca et al. (2014) constataram que as crencas de autoeficacia social e aca-
démica estavam relacionadas a menores indices de sintomas depressivos.
Bernaras et al. (2018) encontraram a associacdo entre depressdo e indices
mais baixos de ajuste pessoal, resiliéncia, habilidades sociais e autoconceito
e indices mais altos de desajuste, atitude negativa com relacdo a escola
e professores, estresse e problemas de comportamentos internalizantes.
Somente o estudo de Ingoldsby et al. (2006) avaliou especificamente a sin-
tomatologia depressiva, as habilidades sociais e a competéncia académica
tendo identificado os sintomas depressivos como fatores de risco para o
desajuste académico e a baixa competéncia social.

Considerando-se a escassez de estudos que tenham investigado as
relagdes entre a depressao infantil, o repertorio de habilidades sociais e a
competéncia académica durante a pandemia de COVID-19, esta pesquisa
teve como objetivo geral verificar as relagdes entre essas variaveis em
criangas e adolescentes no periodo de retomada as aulas presenciais. O
estudo teve como objetivos especificos: (1) caracterizar e descrever o pu-
blico-alvo quanto a presenga ou auséncia de sintomatologia depressiva, ao
repertorio de habilidades sociais e a competéncia académica; (2) verificar
a correlacdo entre sintomatologia depressiva, habilidades sociais e compe-
téncia académica; (3) verificar a existéncia de diferencas na sintomatologia
depressiva, habilidades sociais e competéncia académica em funcao do
tipo de escola, sexo e idade.

Método

Participantes

Conforme apresentado na Tabela 1, participaram deste estudo 66
criancas e adolescentes, com idades de oito a 13 anos (M = 10,9, DP = 1,5),
regularmente matriculadas nas séries do quarto ao nono ano do Ensino
Fundamental de trés escolas, sendo duas particulares e uma publica. Dessas
criancas, 36,4% eram provenientes da escola publica (n = 24) e 63,6% das
escolas privadas (n = 42). Em relacdo ao sexo, 65,2% era do sexo feminino
(n=43) e 34,8% do sexo masculino (n = 23). Participaram também do estudo
nove professores, com idades entre 32 e 51 anos (M = 39,7, DP = 6,6), 0s
quais avaliaram as habilidades sociais e 0 desempenho académico dos res-
pectivos alunos participantes da pesquisa. Desses professores, 77,7% eram
do sexo feminino (n = 7) e 22,3% eram do sexo masculino (n = 2). A coleta
de dados ocorreu nas proprias escolas, localizadas em um municipio do
interior de Minas Gerais. Foram incluidas criancas do quarto ao nono ano
do Ensino Fundamental e seus respectivos professores, que responderam
ao TCLE e TA. Foram excluidas da pesquisa criangas que apresentavam
transtorno psicologico de acordo com a informacdo de pais ou professores
e 0s participantes que responderam de forma inadequada as questdes dos
instrumentos de medida.
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Tabela 1
Descri¢do dos dados sociodemograficos e clinicos dos participantes, em
frequéncia relativa (%) e absoluta (F), médias (M) e desvios-padrao (DP).

Dados sociodemograficos e clinicos F (%) M (DP)
8 4(6,1)
9 10 (15,2)
i 10 12 (18,2
Idade das criangas (18,2) 109 (15)
(anos) 11 10 (15,2)
12 20 (30,3)
13 10 (15,2)
) Feminino 43 (65,2)
Sexo da crianca ,
Masculino 23(34,8)
) Publica 24 (36,4)
Tipo de Escola ,
Particular 42 (63,6)
3° 7 (10,6)
40 12 (18,2)
5° 12 (18,2)
Ano Escolar 5,4 (1,4)
6° 20 (30,3)
7° 12 (18,2)
8° 34, 5)
Sexo dos Feminino 7(77,7)
professores Masculino 2(22,3)

Instrumentos

Inventario de Depressdo Infantil (CDI): € um instrumento de autoavalia-
cdo para rastreamento de sintomas depressivos em criancas e adolescentes
com idade entre sete e 17 anos, adaptado e validado para a populacao
brasileira por Gouveia et al. (1995). E composto por 27 questdes que avaliam
sintomas afetivos, cognitivos e comportamentais da depressao. Cada item
possui trés alternativas de resposta que variam numa escala de 0 a 2, sendo
auséncia de sintoma, presenca de sintoma e sintoma grave, respectivamen-
te. No estudo de adaptacdo do CDI para a populacdo brasileira, foi encon-
trado o coeficiente de consisténcia interna de a = .81 (Gouveia et al., 1995).
Para o presente estudo, optou-se por tratar o instrumento como unifatorial,
conforme Coutinho et al. (2014). Foi adotada a nota de corte de 19, uma
vez que a questao de numero nove foi retirada para evitar possiveis cons-
trangimentos, ja que pergunta sobre ideagdo suicida.

Inventario de Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e
Competéncia Social (SSRS-BR): é um instrumento de avaliagdo multi-in-
formante que avalia o repertorio de habilidades sociais, problemas de
comportamento e competéncia académica de criancas com idade entre
seis e 13 anos, adaptado e validado para a populacao brasileira (Del
Prette et al., 2016). Possui trés formuldarios: autoavaliacdo das habilida-
des sociais, avaliacao dos pais das habilidades sociais e dos problemas
de comportamento da crianca e avaliacdo do professor das habilidades
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sociais, problemas de comportamento e desempenho académico. A escala
de habilidades sociais baseia-se em dois tipos de indicadores: frequéncia
e importancia. A frequéncia é dada por meio de uma escala tipo Likert de
trés pontos, incluindo (0) Nunca, (1) Algumas Vezes e (2) Muito frequente.
O instrumento apresenta propriedades psicométricas adequadas de va-
lidade de constructo, consisténcia interna (a > .73 > .98) e estabilidade
temporal (Del Prette et al.,, 2016). Para o presente estudo, foram utilizados
os formularios de avaliacdo de criangas e de professores.

Procedimentos

O presente estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica em Pesquisa
da instituicdo (CAAE 28124919.6.0000.5151/Parecer 3.955.957) e pelas
coordenacgdes das institui¢des de ensino participantes. Das quatro esco-
las convidadas, foram selecionadas aquelas que tiveram disponibilidade
imediata em participar da pesquisa, devido ao curto periodo disponivel
para a coleta de dados, entre a retomada das aulas presenciais e o fim do
ano letivo escolar. Foi feita a apresentacdo da proposta aos diretores e
professores e realizada a assinatura dos Termos de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE). Posteriormente, as escolas enviaram aos responsaveis
dos alunos o TCLE e termo de Assentimento para a crianga. As criancas
que entregaram ambos o0s termos assinados participaram da pesquisa.

A coleta de dados consistiu na aplicagdo presencial e em grupos, de no
maximo dez participantes, dos instrumentos CDI e SSRS pelas pesquisado-
ras. A aplicacdo durou aproximadamente 20 minutos. Apos essa etapa, 0S
professores preencheram os formularios do SSRS individualmente.

Analise de dados

Os dados foram tabulados por meio do software estatistico SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) versdo 23.0. Analises estatisti-
cas quanto a normalidade dos dados foram realizadas para escolha entre
testes parametricos e ndo-parametricos. Foi utilizado o teste de Kolmogorov-
Smirnov (p > .05). Analises de consisténcia interna dos escores globais dos
instrumentos foram testadas pelo alfa de Cronbach.

Para caracterizar a amostra, a partir do escore obtido pela crianga
em cada categoria do SSRS-BR/crianca e SSRS-BR/professor, foi definido
0 percentil correspondente e sua classificacdo em relacdo aos dados nor-
mativos (Del Prette et al., 2016) como: deficitario (percentil < 25) médio
(percentil > 25 e < 75) e elaborado (percentil > 75). Andalises descritivas
com calculos de média, desvio-padrdo, frequéncia e porcentagem foram
feitas para caracterizar o repertorio de habilidades sociais e competéncia
académica das criancas. Além disso, a andlise da frequéncia e porcentagem
em relacdo aos escores gerais do CDI foi realizada, dividindo-se, assim,
as criancas e adolescentes em grupos com e sem presenca de sintomas
depressivos.

Foi utilizado o teste de Correlacdo de Spearman para analises bivariadas
entre os escores globais de habilidades sociais do SSRS (autoavaliagdo e de
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professores), e 0s escores globais de competéncia académica (SSRS) e de
depressao (CDI). Andlises de comparacoes entre grupos foram feitas com
0 teste de Mann-Whitney U para amostras independentes e o tamanho
do efeito estimado d, de acordo com Lakens (2013). Em todas as andlises
inferenciais, considerou-se um valor p de pelo menos .05.

Resultados

As analises preliminares de normalidade com o Teste K-S indicaram
que os escores globais de habilidades sociais SSRS/criancgas (p >.001), SSRS/
professores (p > .001), e Competéncia académica (p > .001); e do CDI -
Depressao (p = .01) ndo possuiam distribuicdo normal, portanto foram
utilizados os testes de correlacdo de Spearman. As analises de consistén-
cia interna dos instrumentos resultaram em valores de alfa de Cronbach
adequados e acima de .70: Habilidades sociais - SSRS/criancas (a = .71),
SSRS/professores (a = .88) e SSRS — Competéncia Académica (a = .96) e
CDI - Depressao (a = .92).

Depressao Infantil

A partir dos resultados obtidos pelo CDI, 25,8% das criancgas e adoles-
centes participantes ficaram acima da nota de corte, enquanto 74% nao
apresentaram sintomas depressivos. A presenca de sintomas depressivos foi
maior no sexo feminino (34,9%), em estudantes de escolas publicas (45,8%)
e de maior idade (grupo de 12 e 13 anos = 76,6%). Conforme descrito na
Tabela 2.

Tabela 2
Caracterizacdo de criangas e adolescentes com e sem sintomatologia
depressiva em relacdo ao sexo, tipo de escola e idade.

. . Sexo Tipo de escola Grupo por idade
Sintomatologia n (%) 1 (%) n (%)
Depressiva
Masculino Feminino Publica Particular Grupol Grupo2
Sem 21(91,3) 28(65,1) 13(54,2) 36(857) 5(294) 5(294)
Com 2(8,7) 15(34,9) 1145,8) 6(14,3) 12(70,6) 12(70,6)

Habilidades Sociais

A Tabela 2 mostra a classificacdo do repertério de habilidades sociais
das criancas e adolescentes por meio do SSRS. Na autoavaliacao, 39,4% das
criancgas foram classificadas com um repertorio deficitario, 53,1% obtive-
ram os resultados medianos e 7,5% um repertoério elaborado em relacao
a norma. Ja na avaliagdo dos professores, 19,7% das criangas obtiveram
um repertorio deficitario, 54,5% com um repertorio mediano, e 25,8% com
repertorio elaborado.
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Tabela 3
Caracterizacdo do Repertorio de Habilidades Sociais das Criangas e
Adolescentes Avaliado por Professores e Criancas.

Repertorio
Habilidades Sociais SSRS Deficitario Médio Elaborado
n (%) n (%) n (%)
Escore Geral (versao professores) 13(19,7) 36(54,5) 17(25,8)

Escore Geral (versdo criancas e

26 (39,4) 35(53,1) 5(7,5)
adolescentes)

Competéncia Académica

A avaliacao por professores da competéncia académica por meio do
SSRS resultou em 60,6% da amostra classificada como mediana, 22,7% com
repertorio elaborado e 16,7% deficitario.

Relacdes entre sintomatologia depressiva, habilidades sociais e
competéncia académica

A Tabela 3 indica os resultados das correlacdes entre os escores globais
da depressao e de habilidades sociais. As analises resultaram em uma
correlacdo significativa e negativa entre o grau de severidade dos sintomas
depressivos, as habilidades sociais autoavaliadas e a competéncia académi-
ca. Foi encontrada também correlacdo significativa positiva entre a com-
peténcia académica e as habilidades sociais avaliadas pelos professores.

Tabela 4
CorrelacOes entre Escores Gerais do CDI e SSRS

SSRS autoavaliacdo SSRS professores

Escalas Habilidades Habilidades Competéncia
Sociais Sociais Académica
Sintomatologia
CDI , 8 -.370** -.140 -.249%*
Depressiva
Habilidades Sociais
SSRS 132 1 .645**
professores
Competéncia
PEter 206 645+ 1
Académica

Legenda: * = p <0,05; ** =p <0,01.

Comparacdes entre tipo de escola: sintomas depressivos, habilidades
sociais e desempenho académico

Andlises de comparacdo entre os grupos de criancas de escolas publi-
cas e particulares foram realizadas quanto aos escores globais da depres-
sdo e de habilidades sociais autoavaliadas e avaliadas pelos professores.
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Em relagdo a sintomatologia depressiva, o Teste U de Mann-Whitney in-
dicou que a média de escores de sintomatologia depressiva foi significati-
vamente maior em criancas da escola publica (M = 43,0; p >.001, d = .38)
comparativamente as particulares (M = 28,0).

Em relacao as habilidades sociais, o Teste indicou que as criangas de
escolas particulares apresentaram escores significativamente mais altos na
autoavaliacdo (M =40,1; p > .001, d = .45) em relacdo as da escola publica
(M = 22,0). Essa diferenca ndo foi significativa na avaliacdo dos professores
(p=.19; d =.16). Quanto ao desempenho académico, o Teste também ndo
indicou diferencas significativas entre criangas da escola publica (M = 33,2;
p =.92;d =.01) e das escolas particulares (M = 33,7).

Comparacdes entre grupos por sexo: sintomas depressivos, habilida-
des sociais, desempenho académico

Foram realizadas comparacoes entre os escores globais de habilida-
des sociais de ambos os informantes, desempenho académico e sintomas
depressivos em relacdo sexo das criancas, feminino e masculino. Na sin-
tomatologia depressiva, o Teste U de Mann-Whitney indicou que o sexo
feminino obteve escores significativamente mais altos (M = 37,9; p = .01,
d = .32) em comparac¢do com 0 sexo masculino (M = 25,2).

Nas habilidades sociais autoavaliadas o Teste mostrou que nao houve
diferenca significativa entre o sexo feminino (M = 31,5; p = .243; d = 0,14)
e masculino (M = 37,3). J& na avaliacdo dos professores, o Teste indicou
escores significativamente mais altos para o sexo feminino (M = 38,0;
p =.01,d =.32) em relagdo ao sexo masculino (M = 25,1). No desempenho
académico, o Teste ndo indicou diferencas significativas entre os escores
do sexo feminino (M = 32,4; p = .52; d = .08) e sexo masculino (M = 35,4).

Comparacdes entre grupos por idade: Sintomas Depressivos,
Habilidades Sociais, Desempenho Académico

A comparacao dos grupos de criancas por idade foi realizada em re-
lacdo aos escores globais de habilidades sociais avaliadas pelas criangas
e professores, desempenho académico e sintomas depressivos. Os grupos
foram divididos em: (1) criancgas, de oito a 11 anos e (2) adolescentes de
12 a 13 anos, seguindo os critérios do Estatuto da Crianca e do Adolescente
(1990). Na sintomatologia depressiva, o Teste U de Mann-Whitney indicou
que 0 grupo 2 apresentou maiores escores (M = 40,4; p > .001, d = .33) em
relacdo ao grupo 1 (M = 27,7).

Em habilidades sociais autoavaliadas, o Teste mostrou que 0s escores
de criancas foram significativamente maiores (M = 38,5; p = .02) com-
parados aos do grupo de adolescentes (M = 27,5), porém o tamanho do
efeito foi pequeno (d = 0,29). Em rela¢do as habilidades sociais avaliadas
pelos professores, o Teste ndo indicou diferencas significativas entre os
grupos 1 (M = 30,4; p = .14, d = 0,18) e 2 (M = 37,2). Para o desempenho
académico, o Teste também ndo indicou diferencas significativas entre os
escores do grupo 1 (M =33,2; p=.88; d=0,02) e 2 (M = 36,8).
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Discussao

O presente estudo teve como objetivo verificar a relagdo entre os
sintomas depressivos, as habilidades sociais e o desempenho académico
em criancas e adolescentes no periodo de retomada as aulas presenciais
durante a pandemia de COVID-19. Os resultados demonstraram que um
quarto das criancas e adolescentes avaliados apresentaram sintomato-
logia depressiva (25,8%), sendo que os participantes do sexo feminino,
com idade de 12 e 13 anos e estudantes de escolas publicas apresentaram
indices mais elevados. Esses dados corroboram os estudos da literatu-
ra que evidenciam que meninas possuem mais chances de apresentar
quadros depressivos (Bahls, 2002; Aglio & Hutz, 2004; Racine et al., 2021;
Vazquez et al., 2021; Castillo-Martinez et al., 2022). Alguns autores sugerem
que essa relacdo pode ocorrer devido a fatores hormonais combinados a
fatores socioculturais, enquanto outros autores apontam para aspectos
relacionados a autorregulacdo emocional e maior tendéncia a socializacao
(Baptista et al., 2017). No entanto, pesquisas mostraram que 0 sexXo ndo
apresentou relacdo com sintomas depressivos (Cruvinel, 2003; Borges &
Santos, 2016; Xie et al., 2020), indicando resultados controversos.

Em relacdo a idade, a maioria dos estudos demonstra que quanto
mais velhas as criangas, maior a chance de desenvolvimento da depressdo
(Agoston & Rudolph, 2013; Racine et al.,, 2021; Castillo-Martinez, 2022).
Além disso, Herman et al. (2007) indicaram que o avanc¢o da idade torna
os sintomas de quadros depressivos na infancia mais estaveis, o que pode
implicar em uma melhor capacidade de discriminacdo dos adolescentes
quanto aos seus proprios sintomas.

O presente estudo evidenciou também a existéncia de relagdes entre
as variaveis sintomatologia depressiva, habilidade sociais e competéncia
académica em criancas e adolescentes no contexto da pandemia. Aqueles
que apresentaram maiores indices de sintomas depressivos possuiam
um repertorio menos elaborado em habilidades sociais, em conformi-
dade com diversos estudos (Agoston & Rudolph, 2013; Feitosa, 2014;
Rudolph et al., 2015; Kochel et al. 2017; Campos et al., 2018); inclusive na
pandemia (Pizarro-Ruiz & Ordofiez-Camblor, 2021). A associagdo positi-
va entre habilidades sociais e competéncia académica, evidenciada em
estudos anteriores a pandemia (Pereira et al., 2008; Cia & Barham, 2009;
Fernandes, 2018; Teixeira & Silva, 2020), também foi corroborada. Esse
conjunto de resultados reforca as evidéncias de que um bom repertorio
em habilidades sociais pode ser considerado um fator fundamental na pre-
vencdo de transtornos de humor em criancas e adolescentes. Dessa forma,
programas de treinamento em habilidades sociais podem ser indicados
como preventivos e devem contemplar essa faixa etaria, especialmente.

Foi encontrada, ainda, uma associacdo negativa entre sintomas de-
pressivos e competéncia académica, em conformidade com outros estudos
(Cruvinel, 2003; Aglio & Hutz, 2004; Herman et al., 2007; Borges & Santos,
2016). Esse resultado evidencia que criancas com dificuldades escolares
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merecem atencao dos profissionais de educacdo e também de saude, pois
pode ser indicativo de transtornos psicologicos.

A comparacao entre grupos de escola publica e privada demonstrou
que a maioria das criancas e adolescentes com sintomatologia depressiva
pertencia a escola publica, o que esta de acordo com os achados de Miller
(2003), Jatoba e Bastos (2007) e Bortolini et al. (2016). Como a presente
pesquisa foi realizada durante a pandemia de COVID-19, pode-se supor,
em concordancia com Fegert et al. (2020), que a recessao econdmica e o
aumento do desemprego podem afetar indiretamente a saude mental dos
jovens das escolas publicas.

Em relacdo as habilidades sociais, a maioria das criancas e adoles-
centes avaliaram-se com escores médio ou deficitario. Os professores,
no entanto, avaliaram-nas melhor neste mesmo repertorio, de medio a
elaborado. Esse resultado contraria alguns dados da literatura, que indi-
cam Vviés positivo em autoavalia¢des de habilidades sociais por criancas
(Casali-Robalinho et al., 2015; Fernandes, 2018; Gresham, 2000). Sup&e-se
que o distanciamento social no periodo inicial da pandemia de COVID-
19 possa ter diminuido a exposicao a modelos de comportamento social
(Freitas et al,, 2020) que sdo normalmente oferecidos nos contextos es-
colares (Del Prette & Del Prette, 2005), dificultando a autoavaliacdo das
criancas e adolescentes entre pares. Esse fator, somado ao alto indice de
sintomatologia depressiva da amostra, podem ter contribuido para que
as criancas e adolescentes se autoavaliassem pior do que normalmente o
fariam.

Ainda na autoavaliacdo, as criancas apresentaram um repertorio
melhor em habilidades sociais, 0 que pode estar relacionado ao fato de o
grupo de adolescentes ter apresentado mais sintomas depressivos, refle-
tindo na autopercep¢do e em autoavaliacdes mais negativas. Outro fator a
ser considerado refere-se ao tempo em que os alunos ficaram afastados de
atividades presenciais, aproximadamente 19 meses. Tendo em vista que
as demandas sociais variam em funcdo das faixas etarias, os adolescentes
podem ter encontrado maiores dificuldades no retorno das atividades
escolares em grupos. Nessa fase, usualmente ocorrem novas demandas
interpessoais, relacionadas ao desempenho académico e a autonomia, bem
como as relacoes afetivas e entre pares, que podem exigir uma maior ca-
pacidade de resolucao de problemas e de autocontrole emocional (Pereira-
Guizzo et.al., 2018).

Na avaliacdo dos professores das habilidades sociais, as meninas
apresentaram um repertorio mais elaborado, conforme observado em
outros estudos que utilizaram o mesmo instrumento (Bandeira, Rocha,
Pires et al., 2006; Pizato et al., 2014). Em relacdo ao tipo de escola e as
habilidades sociais, ndo foram encontradas diferencas significativas entre
0s grupos, em desacordo a alguns estudos anteriores que encontraram
resultados melhores para criancas de escolas particulares em relacdo as
publicas. Campos et al. (2014) salientam que a dimensao socioeconémica
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é pouco mensurada em relacdo as habilidades sociais, sendo uma lacuna
a ser preenchida por futuros estudos.

Os dados relativos a competéncia académica apontaram para um
resultado mediano para a maioria dos participantes e nao houve dife-
renca significativa entre os grupos em relagdo ao sexo, idade e tipo de
escola. A literatura, no entanto, indica que, em geral, as meninas apresen-
tam melhor competéncia académica (Bandeira, Rocha, Pires et al., 2006;
Bandeira, Rocha, Freitas et al., 2006; Pereira et al., 2008). Hipotetiza-se que
o periodo de afastamento social e de aulas remotas possa ter influenciado
diferencialmente a competéncia académica de meninos e meninas. Outra
hipotese a ser considerada refere-se ao curto periodo transcorrido desde a
retomada das aulas presenciais até o inicio da coleta de dados, que pode ter
dificultado a avaliacdo dos professores, justificando os dados encontrados
nas comparacdes entre os grupos.

Consideracdes finais

Os resultados deste estudo apontaram a existéncia de relacdes sig-
nificativas entre indicadores de depressao infantil, habilidades sociais
e competéncia académica, e reforcaram algumas evidéncias de que as
criancas do sexo feminino, pertencentes a faixa etaria de aproximadamente
12 anos e provenientes de escolas publicas constituem grupos de risco para
0 desenvolvimento da depressao.

Ressalta-se que mesmo em um contexto de crise sanitaria, com tantas
alteragdes ambientais e sociais na vida das criangas, as habilidades so-
ciais ainda se mostraram como um possivel fator protetivo em relacao
a depressao. Portanto, trata-se de um indicativo de que as habilidades
sociais devem ser incluidas em programas de intervengdo ou prevencao a
saude mental de criancas e adolescentes jovens no contexto de pandemia
e pos-pandemia.

Ndao obstante suas possiveis contribuigdes, esta pesquisa apresenta
algumas limitacoes metodologicas como a adogdo de uma amostra pequena
e ndo-probabilistica e o delineamento correlacional e de corte transversal,
sugerindo cautela na interpretacdo dos resultados. Além disso, o contex-
to especifico de retorno as aulas presenciais no periodo de pandemia,
assim como o tempo reduzido disponivel para a coleta de dados podem
ter influenciado na baixa adesdo das escolas e dos estudantes. No entan-
to, supOe-se que os resultados tenham importancia especificamente por
reportarem a esse momento de retorno as aulas presenciais.

Estudos futuros que investiguem a saude mental das criangas e adoles-
centes durante e apos a pandemia podem contribuir de forma significativa
para construcdo de politicas publicas que atendam a essa populacao, assim
como podem servir de base para intervencdes psicologicas em varios niveis.
Nesse contexto, sugere-se que novos estudos monitorem continuamente
0 repertorio social e académico dos alunos comparando, por exemplo, a
autoavaliacdo de criangas e adolescentes em relacdo as suas habilidades
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sociais durante e apos o periodo da pandemia. Além disso, pesquisas futu-
ras poderiam investigar os efeitos da recessdo econdémica e da suspensao
prolongada das atividades escolares presenciais na saude mental e no
repertorio social e académico desse publico, bem como relacionar essas
variaveis a caracteristicas sociodemograficas como sexo, idade, tipo de
escola e/ou classe socioeconomica.
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