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RESUMO

Os estudos da autoeficacia tém sido intensificados nos udltimos anos,
demostrando a importancia desse constructo para as tomadas de decisdo do
individuo, assim como a garantia de sucesso de uma determina agéo no futuro.
O objetivo deste estudo foi verificar sistematicamente na literatura estudos
envolvendo a autoeficicia entre os adolescentes. Foram incluidas publicactes
do periodo de 1999 a 2015, nas bases de dados eletrénicos Biblioteca Virtual
em Saude (BVS/BIREME) e PubMed - Medline. Houve utilizacdo de descritores
padronizados (Medical Subject Headings, MeSH e Descritores em Ciéncia da
Saude, DeCS). Foram encontrados 8873 artigos e que apds processo de
filtragem foram selecionados14 estudos que apresentavam resultados sobre a
autoeficacia entre os adolescentes. Houve predominio de estudos relacionados
com a questdo de alimentacdo saudavel, demostrando grande preocupacéo
com essa tematica para manter a confianca dos adolescentes. Conclusao: a
familia constituiu um fator importante para o grau elevado de autoeficicia da
populacdo estudada, pois demostrou que jovens com apoio dos pais,
conseguiram lidar com as adversidades da idade com mais naturalidade

guando ndo tinham esse apoio.

Palavras chave: Autoeficacia, adolescentes, salde mental.



ABSTRACT

Studies of self-efficacy have been intensified in recent years, demonstrating the
importance of this construct to the decision making of the individual, as well as
the guarantee of success of an action determines the future. The objective of
this study was to systematically verify the literature studies involving self-
efficacy among teenagers. From 1999 publications were included in 2015 in the
electronic databases Virtual Health Library (BVS / BIREME) and PubMed -
Medline. There was use of standardized descriptors (Medical Subject Headings,
MeSH and Descriptors of Health Science, MeSH). 8873 articles were found and
after the filtering process were selecionados14 studies presenting results on the
self-efficacy among teenagers. There was a predominance of studies related to
the issue of healthy eating and binge eating, showing great concern about this
issue to maintain the confidence of teenagers Conclusion: the family was an
important factor for the high degree of self-efficacy of the study population, as
demonstrated that young people parental support, managed to cope with the

adversities of age more naturally when they had no such support.

Keywords: Self-efficacy, adolescents, mental health.
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Introducéo

A autoeficacia, e sua influéncia sobre a saude do adolescente, tém sido
motivo de diversos estudos nos ultimos anos, especialmente por se tratar de
um periodo da vida em que € comum haver conflitos nas relagbes com os pais
(Leme, Dell Petre e Coimbra, 2013; Silva, 2010; Soares et al., 2011; Jatoba e
Bastos, 2007; Seid e Zannor, 2004). Estudos tém demostrado que os disturbios
psicolégicos em adolescentes estdo, muitas vezes, relacionados com
problemas tanto no ambiente familiar, quanto social e escolar (Jatoba e Bastos,
2007; Shaw, Fernandes e Rao, 2005).

A relevancia da avaliagdo da autoeficacia no entendimento
comportamento dos adolescentes tem se destacado em diversas pesquisas
(Souza et al., 2013; Sbicigo e Dell’Agio, 2012; Matias et al., 2009), desde a
publicacdo, em 1977, da Self-efficacy: towards a unifying theory of behavior
change (Bandura et al., 1977) em que Bandura coloca em destaque a Teoria
Social Cognitiva, no qual a autoeficacia é o construto chave desta teoria.
Segundo o conceito de autoeficacia, as pessoas sao autoorganizadas,
proativas, autorreguladas e autoreflexivas, contribuindo para as consequéncias
de suas vidas, e ndo apenas produtos dessas condi¢cbes (Bandura e
colaboradores, 2008). Com isso, observa-se que o estudo da autoeficacia
afirma que o comportamento das pessoas, principalmente dos jovens, é
influenciado por fatores intrapessoais ou autoconceitos, aspectos sociais e pelo
meio ambiente ao qual o jovem esta inserido, e que juntos irdo conduzir 0s
pensamentos, sentimentos, motivacdes e acbes deste individuo, ou seja, a
autoeficacia do jovem ir4 determinar o seu comportamento (Bandura, 2008;

Bandura, 2001).



A literatura com a tematica acerca da autoeficdcia mostra que os
individuos criam e desenvolvem percepc¢des sobre si mesmos, norteando seus
comportamentos de saude, de acordo com a suas habilidades em julgar-se
capaz de realizar, com éxito, uma acédo concreta no futuro (Bandura e
colaboradores, 2008, Bandura, 2001; Bandura et al., 1977). Logo, uma vez que
a percepcao da autoeficicia refere-se ao julgamento das pessoas acerca das
capacidades para alcancar determinados niveis de rendimento, esta percep¢ao
pode ser desenvolvida a partir de quatro principais fontes: experiéncia direta,
experiéncia vicaria, persuasdo social e estado fisico e emocional (Bandura,
2008; Bandura et al., 1977).

Sobre a experiéncia direta, esta € considerada a mais influente no
desenvolvimento da eficacia, pois diz respeito as experiéncias vividas pelo
individuo (Bandura, 1977). Os resultados obtidos pela vivéncia das proprias
experiéncias contribuem para a construcao de uma forte ligacdo na eficicia
pessoal. Entretanto, as falhas nessa ligacdo, principalmente se ocorrer antes
que o sentimento de eficacia esteja fortemente estabelecido, podera
comprometé-la (Bandura e colaboradores, 2008, Bandura, 2001; Bandura et
al., 1977). Ja a experiéncia vicaria, refere-se a capacidade de imaginar-se no
lugar do outro que esta obtendo sucesso por esforcos préprios, o que aumenta
as crencas dos observadores de que eles possuem capacidades e habilidades
semelhantes que o0s permitem também, obter sucesso (Bandura e
colaboradores, 2008). A persuasédo social € a terceira forma de reforcar as
crencas das pessoas em suas proprias capacidades, ou seja, quando séo
persuadidas verbalmente no sentido de que elas possuem as capacidades para

realizar determinadas atividades, sdo mais faceis para se mobilizarem e



realizarem um maior esforco e manté-lo, do que aquelas que mantém
autodavidas e fixam-se nas suas deficiéncias (Bandura e colaboradores, 2008).
Por ultimo, os estados emocionais e soméaticos influenciam o julgamento de
suas capacidades, ou seja, reacOes de estresse e tensdo podem, muitas
vezes, serem sinais de vulnerabilidade e, consequentemente, de baixo
desempenho (Bandura e colaboradores, 2008). Em atividades que envolvem
forca e resisténcia, as pessoas julgam sua fadiga, dores e sofrimentos como
sinais de debilidade fisica (Bandura, 2001). Bandura e colaboradores (2008)
enfatizam que ndo € o grau de intensidade das reacdes fisicas e emocionais
que é importante, mas a forma como cada individuo interpreta tal atividade.
Pessoas que tém um alto grau de efichcia podem ver seus estados de
excitacdo como facilitador do desempenho, enquanto que outras com
autoduvidas consideram sua excitacdo como um debilitador para a execucdo
da atividade proposta.

Dessa forma, o presente estudo pretende apresentar uma revisao
sistematica das producdes cientificas sobre autoeficacia entre adolescentes,
desde o surgimento do termo autoeficacia nas bases de dados propostas neste
trabalho. O adolescente foi alvo de interesse deste estudo por compreender
uma parcela da populacdo vulneravel para baixa autoeficacia, o que pode

comprometer o desenvolvimento de habilidades concretas no futuro.



Capitulo 1

Artigo 1: AUTOEFICACIA NA ADOLESCENCIA: UMA REVISAO
SISTEMATICA

Resumo

Os estudos da autoeficacia tém sido intensificados nos Uultimos anos,
demostrando a importancia desse constructo para as tomadas de decisédo do
individuo, assim como a garantia de sucesso de uma determina agéo no futuro.
O objetivo deste estudo foi verificar sistematicamente na literatura estudos
envolvendo a autoeficacia entre os adolescentes. Foram incluidas publicacdes
do periodo de 1999 a 2015, nas bases de dados eletrdnicos Biblioteca Virtual
em Saude (BVS/BIREME) e PubMed - Medline. Houve utilizac@o de descritores
padronizados (Medical Subject Headings, MeSH e Descritores em Ciéncia da
Saude, DeCS). Foram encontrados 8873 artigos e que apOs processo de
filtragem foram selecionados14 estudos que apresentavam resultados sobre a
autoeficécia entre os adolescentes. Houve predominio de estudos relacionados
com a questdo de alimentacdo saudavel, demostrando grande preocupacéo
com essa tematica para manter a confianca dos adolescentes. Concluséo: a
familia constituiu um fator importante para o grau elevado de autoeficicia da
populacdo estudada, pois demostrou que jovens com apoio dos pais,
conseguiram lidar com as adversidades da idade com mais naturalidade

guando ndo tinham esse apoio.

Palavras chave: Autoeficacia, adolescentes, salide mental.



ABSTRACT

Studies of self-efficacy have been intensified in recent years, demonstrating the
importance of this construct to the decision making of the individual, as well as
the guarantee of success of an action determines the future. The objective of
this study was to systematically verify the literature studies involving self-
efficacy among teenagers. From 1999 publications were included in 2015 in the
electronic databases Virtual Health Library (BVS / BIREME) and PubMed -
Medline. There was use of standardized descriptors (Medical Subject Headings,
MeSH and Descriptors of Health Science, MeSH). 8873 articles were found and
after the filtering process were selecionados14 studies presenting results on the
self-efficacy among teenagers. There was a predominance of studies related to
the issue of healthy eating and binge eating, showing great concern about this
issue to maintain the confidence of teenagers Conclusion: the family was an
important factor for the high degree of self-efficacy of the study population, as
demonstrated that young people parental support, managed to cope with the

adversities of age more naturally when they had no such support.

Keywords: Self-efficacy, adolescents, mental health.



Introducéo

A adolescéncia é classificada como um periodo de grandes
transformacgdes psicossociais e de importantes decisdes que influenciardo a
vida adulta’. Dessa forma, tém-se observado na literatura que, nas Ultimas
décadas, os estudos que sugerem a associacdo entre as relacdes familiares
disfuncionais e os problemas de baixa confianca entre os adolescentes tem
aumentado®®,

Nesses estudos, o constructo de autoeficacia proposto por Bandura® se
destaca e sugere que um determinado ato dependerd da interacdo entre 0s
comportamentos pessoais e as condicdes ambientais. Assim, a autoeficicia é
definida como um julgamento pessoal das suas préprias capacidades de
executar acbes que determinam certo grau de desempenho em uma
determinada situagéo™*.

A autoeficacia possui funcdo reguladora sobre o comportamento
humano, atuando como mediadora entre cognicdo, emocdo e motivacéo®. Tais
perspectivas podem influenciar as tomadas de decisdo e o envolvimento com
metas pré-estabelecidas, aumentando o nivel de motivagdo, a perseverancga
diante das dificuldades, podendo, assim, alcancar sucesso diante de
determinado objetivo™®.

Dessa forma, o presente estudo apresenta uma revisado sistematica das
producdes cientificas sobre autoeficacia entre adolescentes, por compreender

uma parcela da populacao vulneravel para baixa autoeficacia.



Métodos

A selegéo dos artigos utilizados no estudo foi realizada em duas fases:
na primeira, foram selecionados artigos de acordo com seus resumos e titulos
e, ha segunda, foram lidos, na integra, todos os textos selecionados, a fim de
determinar o conjunto de amostra final.

As bases de publica¢des eletronicas utilizadas nessa revisdo incluiram a
Biblioteca Virtual em Saude (BVS/BIREME) e a PubMed - Medline.

Na BVS/BIREME, foram utilizados os descritores padronizados em
consulta ao Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), seguindo os critérios:
autoeficicia e adolescéncia.

Na Pubmed/Medline, foram utilizados os descritores Medical Subject
Headings (MeSH): self-efficacy- teenager, self-efficacy adolescent.

Os critérios iniciais de inclusdo foram:

e Artigos publicados a partir do surgimento da expressao “self-
efficacy” (1999), segundo os descritores do MeSH, até as
publicacdes ocorridas em junho de 2015;

e O emprego de uma escala padronizada para mensuracao da
autoeficécia.

e Estudos realizados com humanos e publicados em lingua
portuguesa ou inglesa.

e Estudos realizados com adolescentes, ou seja, pessoas com
idade entre 12 e 18 anos, de acordo com a definicdo do Estatuto

da Crianca e do Adolescente do Brasil*°.

Os critérios de exclusao foram:
e Relatos de caso;

e Estudos-piloto;



e Capitulos de livros;
e Artigos em duplicata nas bases de dados;
e Estudos feitos com adolescentes, mas que englobavam o periodo

infantil.

Selecédo de Estudos e Obtencao dos Dados

A pesquisa inicial foi realizada por dois pesquisadores independentes,
gue localizaram e selecionaram os artigos. A sele¢céo dos trabalhos, com base
nos titulos e resumos, foi realizada de forma independente e em duplicata,
obedecendo aos critérios de inclusao estabelecidos. Caso o titulo do artigo nédo
fornecesse informacdes suficientes para a sua sele¢céo, os pesquisadores liam
o resumo. No caso de repeticdo de artigo, ou seja, quando um mesmo estudo
aparecia mais de uma vez, sua copia era excluida. Estes procedimentos foram
feitos em ambas as bases de dados, conforme o fluxograma apresentado na

figura 1.



acio

Registros identificados Registros identificados na
na BVS Integrada (n = PUBMED/MEDLINE
1304) (n=7569)

Apos a leitura dos titulos Apds a leitura dos titulos
oram excluidos os que foram excluidos os que
do relacionava com a ndo relacionava com a
emdtica, restando n= 13 tematica, restando n=35

I I

Apos a leitura dos resutnos dos artigos, foram excluidos

0s que ndo relacionavam com a temdtica do estudo, além
de duplicidade dos artigos, restando n= 30

identific

Selecio

Artigos na integra avaliados para | Textos completos excluidos
elegibilidade (n =30) ' porndo abordarem a
tematica autoeficacica entre
os adolescentes (n=17)

Elegibilidade

Estudos incluidos na revisdo sistematica
(n=14)

Figura 1 — Fluxograma da pesquisa bibliografica sobre artigos com os procedimentos de
identificacado, triagem e selecao dos estudos para analise.
Aspectos éticos

Por se tratar de uma revisdo sistematica com trabalhos previamente
publicados, ndo houve necessidade de envio a um Comité de Etica em

Pesquisa.

Resultados
Na analise preliminar sobre o tema, foram identificados 8903 estudos,

sendo a maioria eliminada por ndo se enquadrar na tematica autoeficacia entre



adolescentes, segundo os critérios de inclusdo estabelecidos para o estudo.
Assim sendo, restaram 48 artigos, que foram lidos na integra para a selecdo
final, que resultou na selegéao de 14 artigos.

Detectou-se uma diversidade de autores que publicaram sobre
autoeficcia entre adolescentes, sendo que alguns autores publicaram apenas
uma Unica vez sobre esta tematica, com excecao para uma autora brasileira
citada duas vezes®’.

A primeira publicagdo referente a tematica autoeficacia entre
adolescentes ocorreu em 2006, na revista Issues in Comprehensive Pediatric
Nursing®. Apés esta publicacdo, s6 foram publicados artigos sobre a tematica
no ano de 2011°.

Considerando os paises nos quais os estudos foram realizados, a

maioria foi nos Estados Unidos®?'%1213  sequidos pelo Brasi

|1,2,6’
Australia®'*, Canada™, Irlanda®® e Ir&"’, totalizando 14 artigos.

Os pesquisadores utilizaram escalas diferenciadas para realizar a
mensuracao da autoeficacia entre os adolescentes, sendo a mais utilizada foi a
escala de deteccdo de distarbios alimentares e/ou alimentagdo
|5,11,15,16.

saudave

O Quadro 1 mostra a descricdo das caracteristicas dos estudos e seus

principais resultados.



Autoria e ano

Tamanho

N amostral Objetivos L
de publicacio Local de publicacdo Idade da Instrumento Principais Resultados
amostra
Holppner Verificar as mudancas Autoeficacia Alteracdes na sua percepcao estavam diretamente relacionadas
’ momentaneas predispos momentanea com as recaidas.
Kahler e Estados Unidos 202 id to de fi
Gwaltney 12 a18 anos P recaidano ato de fumar
2014
Examinar a influéncia da |Autoeficicia para |As percepcdes do ambiente escolar ndo mediaram a relacdo entre a
Plotnikoff , 357 escola para determinar a | atividade fisica |pratica de atividade fisica com a autoeficcia dos adolescentes para
Gebel e Lubans Austrélia autoeficéacia para comportamento mais saudavel.
12 a 18 anos S ok
2014 atividade fisica.
Examinar os efeitos da  [self-efficacy scale |Apoés a intervencdo educacional motivacional, apresentou aumento
. intervencgdo educacional | for children with significativo na autoeficacia para o diagnostico de asma.
Valizadeh L et e
x 60 de modificagdo na asthma
al. Ird s
12 a 18 anos autoeficacia entre 0s
2014
adolescentes com
diagnostico de asma
Obijetivo verificar a Escala de Alta autoeficéacia para escolha profissional, conseguem sozinhos
predicdo de crencas de Autoeficécia escolher a sua profissao, influenciados pelo apoio familiar,
autoeficacia com base para Escolha principalmente no papel da mée, que estimula os filhos a ser
no suporte familiar e Profissional independentes.
estilos parentais (EAE-EP),
Ventura e . .
. 142 percebidos pelos Inventarios de
Noronha Brasil
2014 12 a 18 anos adolescentes

Percepgdo de
Suporte Familiar
(IPSF) e as
Escalas de
Responsividade

e Exigéncia




Autoria e ano

de publicacédo

Local de publicacdo

Tamanho
amostral
Idade da

Objetivos

Instrumento

Resultados

amostra

Examinar a relacdo entre
AE para comer e

Self-efficacy for
healthy eating

Adolescentes que tinham uma alto efic&cia estavam diretamente
relacionadas com suporte dos pais para 0 consumo de uma

Fitzgerald et al. 483 s . - ~ .
2013 Irlanda 12 218 anos | 2550¢iacdo com 0 apoio alimentacgdo saudavel
dos pais na alimentacéo
saudavel
Verificar os Autoeficacia | Maior autoeficacia e apoio da familiar estavam relacionados com
comportamentos geral e menor risco de perda de controle para comer
Glasofer et al. . . .
. 111 pessoais para a Weight Efficacy
Estados Unidos g .
12 a 18 anos [|autoeficacia para a perda Lifestyle
2013 ; .
de controle para comer Questionnaire
compulsoriamente (WEL)
Examinar o papel do pai Autoeficécia Terapias comportamentais de base familiar mostraram influencia
. frente aos sintomas de geral na reducdo da ansiedade pelos adolescentes e aumentou a
Robinson . 49 X A
2013 Estados Unidos 12 218 anos an3|e_d:31d_e na autoeficicia dos mesmos.
autoeficacia dos
adolescentes
Autoeficacia e atividade Autoeficacia Maior autoeficécia entre adolescentes que praticavam atividade
Souza, et al Brasil 1609 fisica em adolescentes de | para atividade fisica, sendo mais consistente entre as meninas
2013 12 a18anos |Curitiba, Paran, Brasil. fisica entre
adolescentes
Avaliar a eficicia da The Child Dietary Adolescentes que participaram da entrevista motivacional
entrevista motivacional Self-Efficacy apresentaram nivel mais alto de autoeficacia e consequente
Walpole, et al. , 40 Scale (CDSS) L - , . .
Canada para perda de peso em diminuiram o indice de massa corporea, quando tinham apoio dos
2013 12 a 18 anos .
adolescentes pais.
Verificar a autoeficacia |Autoeficacia geral |Adolescentes que vivem em bairros violentos tendem a relatar mais
Duperé et al. . 2345 dos adolescentes em percebida baixos crengas de auto-eficacia, em parte porque eles eram mais
Estados Unidos - - ; =
2012 12 a 18 anos bairros violentos propensos a experimentar o medo em sua vizinhanga




Autoria e ano

de publicacédo

Local de publicacdo

Tamanho
amostral
Idade da

Objetivos

Instrumento

Resultados

amostra

Analisar se a
autoeficacia norteia as

Self-efficacy for
increasing fruit

Pearson N et al. Australia 1606 influencias paternas consumption. A inflye,nc_:ia dos pais esteve diretamente relacionado com a alta
2012 12 a 18 anos para o consumo de frutas autoeficacia para o consumo de frutas
e vegetais
Verificar a expectativa |Drinking Refusal |A alta eficcia para o consumo de alcool ndo esteve associada com
do consumo do &lcool e | Self-Efficacy a reducgdo/ou uso do alcool nos adolescentes
Conner JP et al. Estados Unidos 192 arelagdo com a Questionnaire--
2011 12 a 18 anos autoeficécia dos Revised
adolescentes Adolescent
version
Analisar a relacdo entre | Escala de Auto- Houve relagdo significativa entre a alta autoeficécia para atividades
N a autoeficacia para eficaciapara |ocupacionais devido o conhecimento prévio das atividades
unnes e o L o
Noronha Brasil 289 at|V|dades_ocupa~C|0na|s At|V|Qade_s propostas.
2011 12 a 18 anos e Orl_en_tagao Ocupacionais-
Profissional EAAOQC e o Self-
Directed Search
Identificar as Autoeficdcia  [Houve relacdo entre a autoeficicia geral com 0s comportamentos
influéncias dos geral, do estilo de vida dos adolescentes
Callaghan D . 256 comportamentos, Lifestyle Profile
2306 Estados Unidos 12 a 18 anos crengas%le autoficacia e gcale

capacidade para o
autocuidado.




Discusséao

No presente estudo, foram analisadas, sistematicamente, as publicacfes
nacionais e internacionais referentes a autoeficacia entre adolescentes, com o
objetivo de identificar quais variaveis estiveram associadas aos diferentes
niveis de autoeficacia nesta populacéo especifica.

A adolescéncia é um periodo de grandes mudancas, tanto fisioldgicas
guanto comportamentais, que requerem dos jovens a consolidacdo de sua
identidade, o que, muitas vezes, contribui para as caracteristicas de
vulnerabilidade que serdo fundamentais para a definicdo do seu futuro®®*°.

De acordo com os resultados obtidos, observou-se um predominio de
alto nivel de autoeficacia entre os adolescentes, e a influéncia direta dos pais
na manutencdo da qualidade de vida e da confianca desse grupo
populacional®.

Dessa forma, segundo a definicdo de autoeficacia, o apoio familiar
contribui para a melhor adequacao das atividades propostas aos adolescentes,
com uma relacdo direta entre autoeficacia e expressao de afetividade,
interesse, comunicacdo, proximidade e confianca entre os membros da
familia’. O estudo identificou correlacdo positiva entre a autoeficacia geral e o
suporte familiar, mostrando que quanto maior a qualidade do relacionamento
familiar entre 0 adolescente e seus pais, mais confiante esse adolescente sera
para o enfrentando das dificuldades tipicas dessa faixa etaria.

511121516 ralacionaram a autoeficacia

Dos estudos selecionados, cinco
com a ingestao de alimentos e mostram que quanto maior a autoeficacia dos
jovens e o apoio familiar, maior sera o consumo de alimentacdo saudavel.

Estes estudos podem fundamentar estratégias de implantagdo em programas



de prevencdo e combate a obesidade, ja que nos dias atuais essa tematica é
extensamente discutida, principalmente devido ao impacto na saude publica
mundial?*%.

Segundo Enes e Slater (2010) os adolescentes podem ser classificados
como um grupo etario para risco nutricional, devido a inadequacao de suas
necessidades energéticas e de nutrientes em sua dieta, ndo correspondendo a
sua demanda de crescimento®. Para Ricardo et al., garante que é de suma
importancia a consolidacdo de estilos e habitos de vida saudaveis nessa fase
da vida, pois € a partir de entdo que esses habitos serdo estabelecidos e
mantidos na vida adulta®”. Logo, estes estudos trazem a necessidade de
realizar um acompanhamento mais especifico desse grupo de risco para a
obesidade, sendo que um padrdo alimentar inadequado estabelecido nessa
faixa etéria, comprometera a alimentacéo na fase adulta.

Evidéncias cientificas sugerem que as intervencdes na adolescéncia
devam ser focadas dentro do constructo da autoeficacia”?*?°. H&, no minimo,
trés mecanismos que podem ser fundamentais para explicar a influéncia da
autoeficacia entre os adolescentes’. O primeiro refere-se & necessidade de
valorizacdo do adolescente, para que diminua a sua apreensao e seja criada
uma expectativa positiva de resultados, levando-o a obter éxito em uma
determinada acdo’®®. E importante salientar que 0 sucesso em um
comportamento especifico € mais importante do que a sua capacidade de
sucesso no contexto geral em que esse adolescente estéa inserido®®. O segundo
mecanismo sugere que um elevado nivel de autoeficacia poderia contribuir
positivamente para a percep¢ao da sua competéncia para desenvolver algum

comportamento especifico, e assim, fortalecer a intengéo e a participagdo em



diversas atividades’?°. Por ultimo, uma elevada autoeficacia pode diminuir os
sentimentos negativos, como a ansiedade e o0 estresse inerentes a
determinado comportamento, potencializando a intencédo de realizar com éxito
um comportamento pré-estabelecido "?82°

Além dos mecanismos mencionados, a autoeficacia pode estar
relacionada a superacao de barreiras que podem aparecer durante a vida dos
adolescentes. Quando ha elevada autoeficacia, a tendéncia € que essas

barreiras sejam menores e, consequentemente, os adolescentes se engajem

mais para obter melhores resultados™’.

Concluséo

Embora a autoeficacia entre os adolescentes tenha se mostrado
predominantemente alta nos estudos analisados, faz-se necessario maior
aprofundamento no tema, pois ainda ha poucos artigos que englobam essa
tematica numa populacdo que é mais vulneravel a desenvolver uma baixa
confianca frente aos problemas detectados em sua vida.

Os artigos revisados neste estudo evidenciam a necessidade de investir
nas relacdes entre pais e adolescentes, a fim de aumentar a confianca e,

consequentemente, a autoeficacia dessa parte da populacdo, o que podera se

refletir em melhores desempenhos em comportamentos de saude.
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Consideracges Finais

Esta revisdo sistematica teve como finalidade verificar a producéo
cientifica da autoeficacia entre os adolescentes, utilizando instrumentos ja
validados que pudessem mensurar os indices de autoeficacia a fim de poder
estabelecer estratégias de prevencdo e atuacdo junto a essa populacdo mais
vulneravel.

Nos anos 70 quando iniciou os primeiros estudos de autoeficacia com
Bandura (1977), este ja enfatizava que uma pessoa confiante nela mesma e
com habilidade para realizar uma determinada tarefa, sdo fundamentais para o
estabelecimento da perseveranca e da iniciativa para alcancar o sucesso.
Dessa forma, a autoeficacia pode ajudar a fortalecer ou enfraquecer a crenca
na capacidade pessoal de cada individuo da forma como interpreta os eventos
que ocorrem com elas.

Assim, a autoeficacia é importante para a reflexdo dos adolescentes
para o estabelecimento de melhorias de sua saude, uma vez que esta
relacionada com aspectos motivacionais implicados nessa relacdo e a
confianca para alcancar o que foi proposto. Adolescentes motivados e
confiantes que sdo capazes de alcancar o sucesso refletirdo num adulto mais
confiante e determinado para superar os obstaculos que possa ocorrer na sua
trajetoria.

Em relacdo ao papel da familia, acredita-se que esta é importante por
manter niveis consideraveis de autoeficacia dos jovens, demonstrando a eles
que podem lutar, ser persistentes em suas tarefas, que sempre terdo os pais
como incentivadores para ndo desistirem frente as dificuldades que possa

aparecer durante o percurso.



Este estudo pode retratar que ha poucos trabalhos que analisam a
influéncia da autoeficacia entre os adolescentes, embora seja uma parte da
populacdo que é vulneravel devido as transformacdes biopsicossociais que
enfrentam. Faz-se necessario o desenvolvimento de mais pesquisas para
detectar onde os adolescentes sentem estas dificuldades, a fim de superar
obstaculos, e desta forma poder propor estratégias para ajudar a enfrenta-los,
para quando alcancarem a vida adulta saiba enfrentar com perseveranca as

possiveis dificuldades que aparecerao.
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