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Resumo

Apresenta-se no presente trabalho a avaliagdo mpétdca inicial da adaptacdo da SELSA-S de
DiTommaso, Brannen e Best (2004) para a populagiituguesa. Foram efectuados dois estudos. O
primeiro estudo foi feito com 183 estudantes danensuperior com uma média de idade de 21.63 anos
(DP=3.43). Conjuntamente com a escala SELSA-S foadministradas outras escalas para avaliar a
solidao global, a timidez, a sociabilidade, osasims psicologicos, a satisfacdo com a vida e a auto
estima. Tal como a versédo original inglesa, a aedactorial extraiu trés factores correspondeates
escalas de solidao social, soliddo familiar e dolidomantica. As trés escalas da SELSA-S revelaram
uma elevada consisténcia interna. Os resultadaarapovalidade concorrente e convergente da SELSA-
S. O segundo estudo foi feito com 179 idosos cora média de idade de 73.05 anos (DP=6.95). A esta
amostra foram administradas as escalas SELSA-B@LA-R, bem como questdes sociodemogréficas e
a avaliacdo subjectiva da saude. Em prol da vadidaderna da SELSA-S verificou-se que a solidédo
social expressa pelos idosos de uma aldeia ndoritzma era maior do que a expressa pelos idosos
residentes numa aldeia comunitaria (Rio de Onos)ef@mentos apresentados salientam as qualidades
psicométricas da SELSA-S, bem como a sua utilighade a investigagao.

PALAVRAS -CHAVE: solid&o, idosos, jovens, SELSA-S.

A soliddo é um estado desagradavel, com conotaggativa, subjectivo, de quem
se acha ou se sente desacompanhado ou s0, sertdmarmecorrente para a producéo
de obras de arte, como quadros, livros, filmesesmo musicas. E também um tema
que tem merecido alguma atencdo da comunidadeifii@ntnomeadamente da
Psicologia. O ser humano é um ser sociavel porremdu No entanto parece haver
pessoas mais sociaveis do que outras; ou sejanadlEpdo das préprias caracteristicas
de cada individuo, ele pode necessitar de estar snainenos so. Apesar do ser humano
nao estar feito para viver na solidao (Ussel, 206) determinados momentos da vida
cada pessoa necessita de estar isolado ou so2ipesar disso, ninguém gosta de sentir
solidao.
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A soliddo é um fendmeno universalmente conhecidocoen importantes
repercussfes na dinamica e funcionamento psicoloBim determinadas ocasides fala-
se da soliddo como necessaria, desejada e prociNad&as como um vazio, como

falta de algo.
Natureza da solidao

A soliddo € um construto complexo, que facilmende psde confundir com
isolamento, abandono, incomunicacao, clausura. @ sggnificado é tdo amplo e
complexo que no estudo desta tematica nos deparaorosdois problemas: o de
estabelecer uma definicdo concreta e o de avabiar abjectividade a amplitude da
solido.

Numa abordagem inicial e de caracter unicamenggatib, pesquisando num
dicionario podemos encontrar que solidao signifssmsacao ou situagdo de quem vive
afastado do mundo ou isolado no meio de um grugials@Dicionario Houaiss, 2003).

Tém sido sugeridas varias definicdes de solidado(N2000). Por exemplo,
Sermat (1980) descreveu a soliddo como sendo aiéxpi@ associada a discrepancia
entre as relacdes que percepcionamos que temass\@ssrelacdes ideais segundo o
sujeito. Peplau e Perlman (1982) definiram soliddmmo sendo a experiéncia
desagradavel que deriva de importantes deficién@aasredes de relacbes sociais de
uma pessoa. Sullivan (1953) concebeu a solidaoltsineamente como desagradavel e
motivante surgindo de uma necessidade nédo encandedhtimidade interpessoal. Ao
invés, Moustakas (1961) concebeu a soliddo como ewperiéncia que surge
inevitavelmente da “separacao” da existéncia humana

Apesar da diversidade de definicbes avancadas ld#csotendo subjacente
perspectivas conceptuais diferentes, varias défsigla soliddo partilham trés pontos
(Peplau e Perlman, 1982). Em primeiro lugar, vimemte todas as definicdes
implicam que a soliddo resulta de deficiéncias netacdes sociais da pessoa s6. Em
segundo lugar, a soliddo é vista como um fendmeiemldgico subjectivo e por isso
nao é sinénimo de isolamento. Em terceiro lugaglaldo resulta de alguma forma de
relacionamento deficiente. Toda a pessoa tem Vmerae pelo menos um contacto
social minimo. Por isso, a soliddo é vista mais @oepresentando insatisfacdo com o

namero ou a qualidade dos contactos que uma pegsodo que com a auséncia total



de contacto social. Mesmo os tedricos que advoganipotencial criativo” para a
solidao (e.g., Moustakas, 1961) fazem a distingiredais estados e outras formas de
soliddo que séao vistas como sendo debilitantes.

Apesar de serem diversas as conceptualizacfeslidaosdoem como as suas
causas (Neto, 2000), ela pode afectar a nossangigans momentos. A compreensao
dos factores que contribuem para a soliddo rewestde importancia por varios
motivos, como, por exemplo, a sua ligacdo com probk de saude fisica e mental.
Para certas pessoas faz parte da vida quotidiggmale durar varios anos e tem sido
associada a uma baixa auto-estima e satisfacdoacuitia (e.g., Goodwin, Cook, e
Young, 2001; Neto, 2005). A soliddo também tem egidp associada ao alcoolismo,
suicidio, e doenca fisica (Ernst e Cacioppo, 1998jn igualmente evidenciado estar
fortemente associada com desordens emocionaiscoa® depressdo e ansiedade
(DiTommaso & Spinner, 1997).

O presente trabalho

Dado o anteriormente exposto, a solidao pareceuserfenémeno de grande
importancia para a saude psicologica e mesmo fii@ntdo necessario poder contar
com um instrumento que, sendo relativamente caxtalie adequadamente o nivel de
solidao, e que possa ser utilizado em diferentdstam

Surge assim a SELSA-S, uma escala curta, faciledponder, e que avalia a
soliddo ndo apenas como estado unitario, mas temdoonta na soliddo aspectos que
integram a sensacao de soliddo em trés ambitosibspg: social, familiar e romantico.

Weiss (1973) chamou a nossa atencdo para a natoreltalimensional da
soliddo. Este autor identificou dois tipos difeemnide soliddo: a soliddo social e a
soliddo emocional. A soliddo social é uma caréneaelacdes afiliativas, e quando
existe, produz um sentimento de marginalizacaonate ser aceite pelos outros, de
isolamento e de aborrecimento. Deseja-se intendanien um lugar dentro de um
grupo social, num grupo de pessoas com as quaposEam partilhar interesses e
preocupacdes. A soliddo emocional, € a auséncieldedes de apego, relacionadas
especificamente para a pessoa e que proporcionabasensegura. A auséncia de este
tipo de relacdo esta associada a sensacoes de eaegue se deseja alguém especial

com guem partilhar a vida.



Tendo em conta esta multidimensionalidade, Ditonemas Spinner (1997)
desenvolveram um questionario multidimensional castgp por 37 itens, intitulado
Social and Emocional Loneliness Scale for AJuB&£LSA. Esta escala, fiel a
taxonomia da soliddo de Weiss, abordando a solsd@ml e a soliddo emocional,
distinguiu dois dominios diferentes dentro da sawlidemocional: a familiar e a
romantica. Avalia assim, trés dimensdes da solidabdao social, solidao familiar e
soliddo romantica. Posteriormente, DiTommaso, Beane Best (2004) criaram uma
versao reduzida, a SELSA-S, composta por 15 itdada a necessidade de ter em
ambientes de investigacdo e de clinica uma escais wcurta, mas com boas
caracteristicas psicométricas.

Para analisar a soliddo numa amostra da populaygfisgpesa efectuaram-se dois
estudos. O primeiro estudo foi feito com estudadi®nsino superior, e 0 segundo

com idosos a residir em meio rural, em duas ald®aSoncelho de Braganca.

Estudo |

Dado que a soliddo tem aparecido associada a sstqgueicologicos (e.g.,
depressao, ansiedade e sintomas psicossomaticashdéncia a evitar interaccoes
sociais (e.g., timidez e baixa sociabilidade) enaal-estar psicologico (e.g., baixa
satisfacdo com a vida e auto-estima), medidas wk®nsas psicolégicos, timidez,
sociabilidade, satisfagdo com a vida, auto-estinsalieldo global foram usadas neste
estudo para desenvolver e validar a versao porsaghieve da SELSA. As escalas de
sintomas psicologicos, timidez, sociabilidade, s$a¢@o com a vida e auto-estima foram
usadas para avaliar a validade convergente da SEA®8cala de soliddo da UCLA foi
administrada para verificar a validade concorreatSELSA.

Dado que a soliddo estd amplamente difundida e fmydgraves consequéncias,
reveste-se de importancia dispor da traducdo dagib da SELSA para a populacéo
portuguesa. Em vista a promover a salude mentadajptacdo social desta populacao,
poder dispor desta escala pode ser importantedes@obrir os factores subjacentes a
solido.

O objectivo deste estudo foi desenvolver e vala&scala de Soliddo Social e
Emocional (SELSA). E de esperar que se encontre rnefagdo entre a SELSA e a
versdo portuguesa da Escala de Soliddo da UCLA#&, ekcalas de timidez,



sociabilidade, sintomas psicoldgicos, satisfacidn eovida e auto-estima. E de prever
também que a SELSA seja uma medida fiavel da soli#afim, todos os aspectos

acabados de referir fornecerdo apoio para as quigsdpsicométricas da SELSA.

Metodologia
Amostra

A amostra € constituida por 183 estudantes do @nsuperior do Instituto
Politécnico de Braganca, 73 do sexo masculino edblexo feminino. A média das
idades da amostra é 21.63 arldP £ 3.43). A média das idades dos estudantes do sexo
masculino M = 21.19; DP = 2.31) ndo era significativamente diferente da do
estudantes do sexo feminind € 21.92;DP = 3.98) F (1, 181) = 1.98p=.16].

Instrumentos
O material foi constituido por um questionario emo varias escalas:

(a) A SELSA-S (Short Version of the Social and Eorml Loneliness Scale for
Adults) de DiTommaso, Brannen e Best (2004) é dmiida por 15 itens. Esta escala é
constituida por trés sub-escalas, a romanticabascala de relacbées com a familia e a
de relagbes com os amigos, cada uma composta fiend As opcdes de resposta
variam entre 1 “totalmente em desacordo” e 7 “Ine¢ate de acordo”, havendo uma
opcao de resposta neutra “ indiferente”. Quantosnadta for a pontuagcédo obtida na
escala, maior sera a solidao da pessoa inquirida.

(b) Para se avaliar a solidao utilizou-se tamliesnala da Soliddo da UCLA-R
gue é a medida da soliddo mais utilizada na lilesa{ Russell, Peplau, e Cutrona,
1980). A escala de soliddo da UCLA revista rewdelaltamente fidedigna e valida
quer na avaliacdo da soliddo quer na discriminagdce soliddo e outros construtos
relacionados. A adaptacdo da escala revista quezspara a populacdo portuguesa
comporta 18 itens (Neto, 1989). Exemplos de iteastadescala sdo: “As pessoas estdo a
minha volta, mas ndo estdo comigo”; “Ha pessoasaaem consigo falar”. Estes itens

sdo avaliados numa escala de escolha mdultipla coatray alternativas: "nunca”,



"raramente”, "algumas vezes", "muitas vezes". Amdtaristicas psicométricas da
versao portuguesa desta escala parecem satisatoria

(c) Timidez e sociabilidadeEstas escalas contém 14 itens, 9 para avaliar a
timidez e 5 para avaliar a sociabilidade (Cheek wssB 1991). Os participantes
respondiam numa escala em cinco pontos de “totaémtiso” (1) a “totalmente
verdadeiro” (5). Exemplos de itens destas esca@as“Sinto-me inibido em situagoes
sociais” e “Gosto de estar com as pessoas”. Agteafsticas psicométricas da versao
portuguesa desta escala parecem satisfatorias, (MN£16a).

(d) Sintomas psicologicogsta escala compunha-se de 15 itens que permitiam
avaliar a depressado, a ansiedade e sintomas psita$sos. Havia cinco itens para
cada uma dessas trés areas (Neto, 2002). Os panties respondiam numa escala em
cinco pontos de “nunca”’ (1) a muitas vezes (5).niples de itens sdo: "Sinto-me
cansado(a)”, “Sinto-me agitado”, e “Sinto-me irdele triste.” que correspondem
respectivamente a sintomas psicossomaticos, dedaas e de depressao.

(e) Satisfagdo com a viddara se avaliar o grau de satisfacao global ceoaa
vida recorreu-se a uma escala com cinco itens @ieemmons, Larsen, e Griffin
1985). Um exemplo de um item é: “Estou satisfejtaan a minha vida”. A escala tem
sido utilizada com diversos grupos, tais como abeletes, estudantes universitarios e
idosos e tem revelado boas propriedades psicom&tincluindo boa fiabilidade teste-
reteste, elevada consisténcia interna, e forteglegbes positivas com outras escalas de
bem-estar subjectivo. As caracteristicas psicon#tnia versao portuguesa desta escala
parecem satisfatérias (Neto, Barros, e Barros, 1990

() Auto-estimaFoi medida recorrendo a escala de Rosenberg YJ@86neio
de dez itens. Exemplos de itens desta escala A&ozézes penso que nio presto para
nada.” e “Sinto que tenho boas qualidades”. Asatariticas psicométricas da versao

portuguesa desta escala parecem satisfatérias, (N£16b).

Procedimento

Os questionarios foram aplicados em situacdo dedsmhbula, na presenca do do
investigador. Cada questionario demorou cerca deni2@itos a ser preenchido. Foi
garantido o anonimato das respostas. O tratamestadistico dos dados foi feito

utilizando o programa SPSS, verséao 15.



Resultados

Uma andlise em componentes principais seguidatdedw varimax foi levada a
cabo com os 15 itens da escala SELSA-S. A semalhdos resultados obtidos na
versao inglesa original, os valores proprios eragrgagem de variancia sugeriram trés
factores distintos, que explicavam 52.68% da vargtotal. O primeiro factor agrupa
itens que tratam das relagbes romanticas e forpiEdo como reflectindo solidao
romantica (26.7% da variancia explicada, valor pomle 4.0). O segundo factor
representava a solidao familiar (16.4% da variaegicada, valor proprio de 2.5), e o
terceiro factor a solidao social (9.6% da variamsiplicada, valor proprio de 1.4). Estes
resultados indicam que as trés subescalas da SEL#%w uma boa estabilidade
estrutural. Os itens e as contribuicbes factorims trés factores da SELSA-S sao

apresentados no Quadro 1.



Quadro 1 — Analise de componentes principais @os itla escala SELSA-S

Componentes
Itens da Escala SELSA Romantica Familiar Social M DP
6. Eu tenho um/a parceiro/a romantico/a ou
matrimonial que me da apoio e 3.22 2.49
encorajamento que necessito.* .89
14. Eu tenho um/a parceiro/a romantico/a 2.83 2.19
para cuja felicidade eu contribuo.* .84
3. Tenho um/a parceiro/a com quem partilho
0S meus pensamentos e sentimentos mais 2.46 1.90
intimos.* .81
10. Quem me dera ter uma relacéo 3.30 2.19
romantica mais satisfatoria. .67
15. Tenho uma necessidade oculta de uma 3.39 2.16
relagdo romantica proxima. 48
8. Sinto-me préximo da minha familia.* 81 1.62 111
11. Sinto-me parte da minha familia.* 73 1.54 L1
12. A minha familia realmente preocupa-se 1.65 1.47
comigo.* .67
4. Ndo ha ninguém na minha familia de
quem eu possa depender para me apoiar e 1.89 1.53
encorajar, mas gostaria de ter. 46
1. Sinto-me s6 quando estou com a minha 1.57 1.14
familia. 42
7. Eu ndo tenho amigos que partilhem os .75 2.21 1.60
meus pontos de vista, mas gostaria de ter.
13. N&o tenho nenhum amigo que me .73 1.90 1.47
compreenda, mas gostaria de ter.
2. Sinto que faco parte de um grupo de .60 1.84 1.31
amigos.*
5. Os meus amigos compreendem 0s meus .52 2.33 1.60
motivos e razbes.*
9. Sou capaz de depender da ajuda dos meus .39 3.64 1.71
amigos.*
Valor Proprio 4.01 2.46 1.43
Variancia 26.74 16.38 9.56

* |ltens invertidos

A consisténcia interna das escalas e as correlagdee as trés escalas sao
apresentadas no Quadro 2. As consisténcias intEmraas .80 para a soliddo romantica,
.71 para a solidao familiar e .71 para a solid@esdViuito embora as correlacdes entre
as escalas sejam estatisticamente significatiesasecorrelacbes sao suficientemente
moderadas indicando que cada uma das trés sulespatendem aspectos Unicos da

solidao.



Quadro 2 — Alfas de Cronbach e intercorrelacfe® exst sub-escalas

SELSA-S SELSA-S SELSA-S
Sub-escala . .
P Sub-escala Familiar Sub-escala Social
Romantica
SELSA-S Sub-escala Romantica .80 A7 A7
SELSA-S Sub-escala Familiar 71 4 47xx
SELSA-S Sub-escala Social 71

Nota: N=183
Os alfas de Cronbach sao apresentados na diagonal
*p<.05; ***p<.001.

No quadro 3 sdo apresentadas as médias e os dpadres dos trés tipos de
soliddo avaliados pela SELSA-S segundo o sexo. Ceeng@ode observar houve
diferencas significativas nas respostas as tréalassde soliddoF(2, 181)=87.57,
p<.001,;7p2 = .02. Os participantes mostraram uma pontuagfiofisativamente mais
elevada na soliddo romantickl£3.04) que na soliddo socid1€2.34) e na solidao
familiar (M=1.65). Também evidenciaram uma pontuacdo sigtifebr@ente mais
elevada na soliddo social que na familiar. Todan&@ apareceram diferengas
estatisticamente significativas em qualquer umatdassescalas de soliddo segundo o

sexo dos participantes.

Quadro 3 — Médias, desvios padrdes e diferencasideg sexo em relacdo aos

trés tipos de solidao

Total Homens Mulheres
M (DP) M (DP) F
Soliddo romantica 3.04 (1.73) 3.03 (1.53) 3.047).7 0.01
Solidao familiar 1.65 (0.87) 1.80 (0.92) 1.55 (0.83 3.53
Solidéo social 2.39 (0.98) 2.33 (0.96) 2.42(0.99) 0.34

Para se avaliar a validade concorrente das subssclE SELSA-S, foram
avaliadas as relacfes entre a escala SELSA-S&metlida de soliddo, a escala revista
da UCLA-R (Quadro 4). Houve associagOes significetientre as pontuacdes entre
todas as subescalas da SELSA-S e as pontuacoeSladeRl Mais especificamente, a
subescala social da SELSA-S e a UCLA-R evidenciaamelacdes mais fortes=(56,
p<.001), ao passo que esta tinha uma correlacdo fragas com a soliddo romantica
(r=.18,p<.05).



Para se avaliar a validade convergente da adappagéimguesa da SELSA-S foi
recolhida informacg&o com instrumentos que avaliabem-estar dos participantes, tais
como timidez, sociabilidade, salde mental, saisfagom a vida e auto-estima. As
correlacbes sdo apresentadas também no Quadrodireécdo e a magnitude das
relacbes apoiam a validade de constructo das salaesda SELSA-S. A solidado
romantica correlaciona-se significativamente de anpaisitivo com a timidez a com os
sintomas psicolégicos e de modo negativo com afaafio com a vida e a auto-estima.
A solidao familiar correlaciona-se significativantee modo positivo com os sintomas
psicolégicos e de modo negativo com a sociabilidadsatisfacdo com a vida e a auto-
estima. A solidado social correlaciona-se signifi@Gahente de modo positivo com a
timidez e os sintomas psicologicos e de modo negabtm a sociabilidade, a satisfacdo

com a vida e a auto-estima.

Quadro 4 — Correlagdes da SELSA-S com medidasmedséar psicolégico

Solidao roméantica Solidao familiar Solidao social
Soliddo (UCLA-R) .18* 32%** 56***
Timidez 23** .10 26%**
Sociabilidade .03 -17* - 27>
Sintomas psicologicos A7 22%* 23*rx
Satisfacdo com a vida - 31*** - 4 3*** - 29%**
Auto-estima - 29%** -.35*** -.36%**

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

Discussao

Os resultados deste estudo com estudantes do essp@rior apoiam as
qualidades psicométricas da SELSA como sendo unthdmerdlida da soliddo. As
analises correlacionais e de fiabilidade realizaglddenciam a consisténcia com as
obtidas com a versao original inglesa. Para al&soglios resultados apontam que a
versao portuguesa da SELSA reflecte a estrututarfalcda versao original inglesa. Em
consonancia com os resultados ingleses, a solidaml sda SELSA apresenta a
correlacdo mais elevada com a solidao avaliadaneio da escala da UCLA. Todavia
as trés subescalas estavam correlacionadas sagvifimente com a solidao global e o
gue apoia a sua validade concorrente.

Muito embora se tenham encontrado intercorrelagetestas entre as subescalas

da SELSA, as trés subescalas sugerem que a sotid&@ntica, familiar e social séo
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construtos distintos. Muito embora ainda ndo hajancordancia sobre a
conceptualizacao da solidao, este estudo apogmlagia da soliddo de Weiss (1973).

A hip6tese de que a versdo portuguesa das escalaisnidlez, sociabilidade,
sintomas psicologicos, satisfacdo com a vida e-estima estariam correlacionadas
com a SELSA foi amplamente confirmada. Estes rado#f vao pois no sentido de
apoiar a validade convergente, para além da validawhcorrente ja referida, deste
instrumento multidimensional da soliddo. No estug® apresentaremos de seguida
procuraremos saber se este instrumento reflectdadal externa junto de populacdo

idosa de uma aldeia comunitaria e de outra nao cibania.

Estudo I

Foi comprovado que a soliddo diminui a qualidadevida, e amplia um pior
prognostico na idade avancada (Savikko et al., R@%Besmo autor diz-nos que existe
uma forte relacdo entre sintomas depressivos eldsglie que a soliddo prediz a
institucionalizacdo, além de que, e segundo ogdestpor ele concluidos, a solidao
predita declinio cognitivo e um aumento da util&agos servicos de saude, sendo
conhecido que as pessoas solitarias tém aumentagtmale mortalidade.

Outro subsidio particularmente interessante pata pssquisa em soliddo de
idosos, emerge do estudo de Savikko et al. (20@bFinlandia, por ter sido levado a
cabo numa amostra de 3915 individuos idosos, cameiigual ou superior a 75 anos,
em que fez a observacéo da prevaléncia e dasiefi@sucausais da soliddo. Os dados
encontrados neste estudo demonstraram que 39% akdrameportava sentimentos de
solidao, sendo que 5% sofria de solidado frequentemeu sempre, e que esta sensacao
subjectiva de solidao, era mais comummente seetitie os idosos mais velhos que
viviam em zonas rurais, do que 0s que viviam nagsdgs centros urbanos.

Também neste estudo, os factores considerados cmdieadores de solidao,
foram: o fraco estado fisico a nivel funcionaljaez e baixos rendimentos. As causas
subjectivas mais comuns para sofrer de soliddoasdpréprias doengas, a morte do
companheiro e falta dos amigos.

A relevancia destes resultados, situa-se em trémgumres metodolOgicos:
Primeiramente, pelo facto de terem emergido, airpdd uma amostra grande e
suficientemente diversificada, para se considexpresentativa de uma populagéo de

idosos muito mais abrangente; em segundo lugao, fpeto do estudo ter um poder
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estatistico suficientemente elevado para esclasdgema inconsisténcia dos resultados
dos estudos precedentes; e finalmente, porque speatevos resultados podem ser
generalizados, para cobrir a populacéo idosa nirfdia, ja que a taxa de resposta
elevada (71.8%) suporta a fiabilidade dos resutahacontrados.

Além destes pormenores, resta acentuar que eghair@era pesquisa a relatar as
causas para o sentimento de soliddo quando avalelde proprias pessoas idosas. No
entanto, e porque os sentimentos de soliddo depetatebém do contexto cultural,
ndo devem estes resultados e conclusdes genesdizara todas as populacdes, ao
nivel mundial.

Ainda neste estudo os resultados indicam que aapdadsalde ou do status
funcional como a visdo ou a audigéo estéo reladmhaom sentimentos aumentados de
solidao, tendo esta relacdo ja sido encontradastades precedentes (e.g., Mullins e
Dugan, 1990). A razdo 6bvia apresentada podergueeos contactos sociais tendem a
diminuir quando a saude se deteriora ou existedimaui¢cdo da capacidade fisica dos
individuos.

Em resumo, neste estudo o autor afirma que a solmtile ser ligada a
acontecimentos de vida naturais, como a viuveacwiffes ligados ao envelhecimento,
como por exemplo a diminuicdo da saude e da caieitisica funcional. Por outro
lado, pode estar associado a mudancas sociaisedasgs idosas, como a diminuigéo
dos rendimentos e o isolamento social.

Um outro estudo (Luanaigh e Lawlorz, 2008), refgue a soliddo tem fortes
associagcoes com depressao e pode, de facto, sictonindependente de risco para
depresséao. Além disso soliddo parece ter um impsaghificativo sobre a saude fisica e
estar ligada a uma maior tensao arterial, pior setress e pior cognicao nos idosos.
Refere ainda que a soliddo é comum em pessoassjdesasta associada com as
condicdes de uma salude mental e saude fisica. Wafoinando que € necessario
haver um maior enfoque sobre a intervencédo e estéggiis visando diminuir a solidao

para determinar se se pode melhorar a qualidadelde de funcionamento em idosos.

Metodologia

Amostra
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A amostra é constituida por 179 idosos, a residideas aldeias do concelho de
Braganca, sendo elas Rio de Onor e Parada, orale foquiridos respectivamente 56 e
123 individuos. Relativamente ao sexo foram indosi76 do sexo masculino e 103 do
sexo feminino. A idade minima é 60 anos e a idadenmma 92. A média das idades é de
72.45 com um desvio padrdo de 7.67. Existem duaasique sao as idades 75 e 79,
com 11 individuos cada. A média das idades do®&lde sexo masculind(= 73.05;
DP = 6.95) néo era significativamente diferente da idosos do sexo feminind =
72.00;DP =8.17) F (1.177) = .82p=.36].

A aldeia de Rio de Onor foi escolhida estrategigamepois € uma aldeia com
mais tipica organizacdo comunitaria de Portugalguséo Dias (1981). Este
comunitarismo caracteriza-se pela entreajuda qisteegntre os habitantes da aldeia,
assim como pela proximidade que os une nas featiesle no trabalho comunitario. A
aldeia portuguesa Rio de Onor, concelho de Bragarngaldeia espanhola Riohonor,
criaram em conjunto a primeira aldeia europeia d&s.PAs duas aldeias, separadas
apenas por uma linha imaginaria a que chamam franfei oficialmente constituida a
aldeia europeia em 2005. A pequenez e o isolanmdni®io de Onor ndo permitem o
desenvolvimento de grandes superficies comerai@@sitendo assim a sua forma de
sobrevivéncia secular, essencialmente pela agreudt pastoreio.

Parada foi escolhida aleatoriamente de entre diseraldeias tipicamente
transmontanas, que nao caracterizadas como comasitde forma a poder comparar
os dados obtidos em Rio de Onor. No vale do riooadb sudoeste do concelho de
Braganca, situa-se a freguesia de Parada, distaimie quildmetros da sede do
concelho. Também € conhecida como Parada de IrdammgdParada de Outeiro para se

diferenciar de outras povoacfes com 0 mesmo nonsemcelho.

Instrumentos

O material foi constituido por um inquérito contertlas escalas: a SELSA-S e a
UCLA-R gque ja foram descritas no estudo anteriontgmente com variaveis socio-
demograficas e a avaliacdo subjectiva de saudendegs critérios de Bauman, citado
por Du Gas (1978).

Procedimento
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Os inquéritos foram aplicados nas Juntas de Fregudas respectivas
comunidades, ap0s autorizacdo prévia dos Presgddatdunta, e divulgada a intengéo
do estudo através do paroco das aldeias na missimidal. Dada a baixa literacia dos
idosos, foram solicitados alunos, que voluntariamese disponibilizaram apos
formacdo prévia adequada, para inquirir os idoses apmpareceram. Cada inquérito
demorou cerca de 25 minutos. Foi garantido o anatoirdas respostas. O tratamento
estatistico foi feito utilizando o programa SPSSs#&o 15.

Resultados

Assim como no estudo |, efectuou-se uma analiseameponentes principais
seguida de rotagdo varimax com os 15 itens daseSEdlSA-S. Os valores préprios e a
percentagem de variancia sugerem, também nestdoedtés factores distintos, que
explicam 53.31% da variancia total. O primeiro dacagrupa itens que tratam das
relacbes sociais e que foi interpretado como rifiée soliddo social (26.58% da
variancia explicada, valor proprio de 3.99). O selgu factor representa a soliddo
romantica (15.58% da variancia explicada, valoppodde 2.34), e o terceiro factor a
solidao familiar (11.15% da variancia explicaddpva@roprio de 1.67). Estes resultados
apontam, mais uma vez, que as trés subescalasLdASE tém uma boa estabilidade
estrutural. No entanto, neste estudo com os idesidstem um item da escala que nao
satura nenhum dos factores, e dois itens que aasbatra saturam factores diferentes
relativamente a contribuicao factorial dos autal@gscala.

Através desta analise, dos 15 itens do questignfsram excluidos 3 neste
estudo, por ndo constituirem agrupamento especifico ndo obterem niveis de
saturacao considerados satisfatorios. Ou sejaguioge itens que constituem a escala,
doze apresentaram uma saturacao factorial satisfatds factores correspondentes,
sendo que um item, respectivamente “Sinto-me sadpastou com a minha familia”
nao saturou em qualquer dos 3 factores definidés g&tor da escala, e dois itens
saturaram em factores diferentes dos que o auforilJenomeadamente “Quem me
dera ter uma relacdo romantica mais satisfatoriad’femho uma necessidade oculta de
uma relacdo romantica proxima”, sendo que estataands idosos assinalou estes itens

como pertencentes ao factor familiar.
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Foi, pois, efectuada uma segunda anélise de comfgmnerincipais seguida de
rotagao varimax com os 12 itens cujos resultadogpéesentados no Quadro 5. Assim,
foram determinados trés Factores, identificadosréirpdos itens que inserem, e que
emergiram da escala SELSA-S, e segundo as sataragde cada agrupamento,
constroem Factores que se identificam com as coempes de Solidao (Cramer, 2000),
pelo que se atribuiu a cada um a designagédo de awwnfe Social, Romantica e
Familiar. Apés esta analise, determinou-se o ciegiie alfa de Cronbach, para cada um
dos Factores, para analisar a consisténcia inggrime os itens que insere.

Em seguida apresentam-se os resultados obtidossadem uma destas analises
(Quadro 5), referindo os Factores com valor propuperior a 1.0, e os itens com uma
saturacao igual ou superior a .40.

Quadro 5 — Analise de Componentes Principais @&os idla escala SELSA-S na
populacao idosa

Componentes
Iters Bscala SELSA Social Roméntica  Familiar M DP
5. Os~mel:s amigos compreendem os meus motivos 81 293 1.42
e razdes.
2. Sinto que faco parte de um grupo de amigos.* .81 223 1.76
7. Eu ndo te_nho amigos que partilhem os meus 68 290 2.09
pontos de vista, mas gostaria de ter.
13. N&o ten_ho nenhum amigo que me compreenda, 58 23> 184
mas gostaria de ter.
9. S_ou c*apaz de depender da ajuda dos meus 43 308 186
amigos.
6. Eu tenho um/a parceiro/a roméantico/a ou
matrimonial que me da apoio e encorajamento que .94 358 261
necessito.*
14_. I_Eu tenho um/a_ parceiro/a romantico/a para cuja 93 354 261
felicidade eu contribuo.*
3. Tenho um/a parceiro/a com quem p_artrllh.o 0s . 89 314 253
meus pensamentos e sentimentos mais intimos.
8. Sinto-me proximo da minha familia.* .82 1.84 .51
11. Sinto-me parte da minha familia.* .80 1.59 261.
12. A ml*nha familia realmente preocupa-se 74 156 1.21
comigo.
1. N&o ha ninguém na minha familia de quem eu
possa depender para me apoiar e encorajar, mas 42 223 1.85
gostaria de ter.
Valor Proprio 3.99 2.34 1.67
Variancia 26.58 15.58 11.15

* |tens invertidos
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A consisténcia interna das escalas e as correlagdes as trés escalas sao
apresentadas no Quadro 6. As consisténcias intEraas .75 para a solidao romantica,
.92 para a solidao familiar e .71 para a solidaesdVuito embora as correlagoes entre
as escalas sejam estatisticamente significativaepto a correlacdo entre a solidao
romantica e social, essas correlacfes sao subamemte moderadas indicando que cada
uma das trés subescalas apreendem aspectos Gaisobddio, tal como se verificou no
estudo I.

Quadro 6 — Alfas de Cronbach e intercorrelacbeseens sub-escalas na
populacao idosa

SELSA-S SELSA-S SELSA-S
Sub-escala Sub-escala Sub-escala UCLA-R

Social Familiar Romantica
SELSA-S Sub-escala Social 71 A44** .10 .61**
SELSA-S Sub-escala Familiar .92 .25** 49**
SELSA-S Sub-escala Romantica .75 .38**
UCLA-R -
Nota: N=179
Os alfas de Cronbach sdo apresentados na diagonal
**p<.01

Para a avaliar a validade concorrente das subestalS8ELSA-S, foram avaliadas
as relagbes entre a escala SELSA-S e outra medidsoldlao, a escala revista da
UCLA-R (Quadro 6). Houve associacdes significatigare as pontuagdes entre todas
as subescalas da SELSA-S e as pontuacbes da UCIMaR. especificamente, a
subescala social da SELSA-S e a UCLA-R evidenciaamelacdes mais fortes=(61,
p<.001), ao passo que esta tinha uma correla¢cé® fna@a com a soliddo romantica
(r=.38,p<.01).

As variaveis que inserem o constructo de solid&osdh-escalas Social, Familiar
e Romantica da SELSA-S, apresentam relacdo debilmli@le com as variaveis que
inserem a escala UCLA-R, pelo que se consideraegt&eé ou representa, segundo as
respostas da amostra de idosos, um constructaaaimgdas variaveis das sub-escalas
SELSA-S.

No quadro 7 sao apresentadas as médias e os dpadres dos trés tipos de
soliddo avaliados pela SELSA-S segundo a localidadsexo, o estado civil, e a
avaliacdo subjectiva de saude. Pode verificar-seegistem diferencas significativas na
média da avaliacdo da sub-escala que avalia a d&nesocial da soliddo segundo a
localidade, respectivamerfl, 177)=6.96p=.01. Com a sub-escala SELSA-S familiar
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apenas se encontraram diferencas significativas aowariavel estado civil F(1,
176)=8.21, p=.01. Relativamente a sub-escala que avalia a d&oemromantica
encontraram-se diferencas significativas segundovaagveis sexo e estado civil,
respectivamentg(1, 177)=10.42p=.00 eF(1, 176)=256.76p=.00.

Quadro 7 — Solidao segundo variaveis sociodemags(fi

SELSA-S Social SELSA-S Familiar SELSA-S Romantica
M DP p M DP p M DP p
Localidade
Rio de Onor 2.21 1.22 .01 1.80 1.14 .99 3.32 1.72 .06
Parada 2.71 1.16 1.80 1.00 2.84 1.51
Total 2.56 1.20 1.80 1.04 2.99 1.59
Sexo
Masculino 2.36 0.98 .07 1.73 0.93 43 2.56 1.48.01
Feminino 2.70 1.33 1.85 1.12 3.31 1.60
Total 2.56 1.20 1.80 1.05 2.99 1.60
Estado Civil
Sol. Vilivo 2.58 1.29 .82 2.11 1.35 .01 4.69 0.89 .01
Casado 2.53 1.15 1.64 0.82 2.11 1.08
Total 2.55 1.20 1.80 1.05 3.00 1.59
Saudavel
Sim 2.59 1.12 .60 1.87 1.12 24 2.97 1.60 .87
N&o 2.49 1.35 1.67 0.85 3.02 1.59
Total 2.56 1.20 1.80 1.05 2.99 1.59
Discussao

Os resultados deste estudo com idosos em meio ap@bm as qualidades
psicométricas da SELSA-S como sendo uma mediddavélia soliddo. Os resultados
apontam que a versao portuguesa da SELSA-S refeestrutura factorial da verséo
original inglesa, sendo que trés itens parecemrediematicos na populacéo idosa. Em
consonancia com os resultados ingleses, a solidd@@a com a SELSA-S apresenta a
correlagdes significativas com a soliddo avaliagtanpeio da escala da UCLA-R.

Muito embora se tenham encontrado intercorrelagetestas entre as subescalas
da SELSA, as trés subescalas sugerem que a sotid&mntica, familiar e social séo
construtos distintos. Apesar de ndo haver concoraé&obre a conceptualizacdo dos
tipos de soliddo, este estudo, da mesma forma gestualo I, apoia a tipologia da
soliddo de Weiss (1973).

Relativamente as variaveis socio-demografgicas esalele analisadas neste
estudo, a subescala da SELSA-S que avalia o tigmlt#io social apresenta diferenca
significativa com a variavel localidade, sendo aseidosos de Parada apresentam

maior soliddo do que os idosos de Rio de Onor,eovgm de encontro aos resultados
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esperados, pois sendo Rio de Onor uma aldeia ctémanié esperado que haja maior
sociabilizacdo dos seus habitantes. Na avaliacAsotlddo segundo a sub-escala
Familiar, foi encontrada diferencas significatigggundo a variavel Estado Civil, o que
corrobora mais uma vez os resultados esperadacsepesperado que o facto de estar
casado, solteiro, divorciado ou viuvo implique manfa e intensidade com que se
percepciona o nivel de soliddo familiar. Assim coen@ esperado, nas situacao em que
o estado civil pode indicar que o idoso mora sazifhilvo, solteiro, divorciado), a
média de soliddo familiar € maior que nos idos@adas. A sub-escala que avalia a
tipologia roméntica da soliddo apresenta diferendas médias estatisticamente
significativas segundo as variaveis sexo e estadlp sendo que, semelhante a outros
estudos (Neto, 2000) as mulheres referem maisépliteste caso solidao romantica, e
0s idosos viuvo, solteiro ou divorciado maior sétidromantica que os casados.
Relativamente a variavel saude, contrariamentesperado, ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas na médiavaliacdo da soliddo segundo as
diferentes sub-escalas da SELSA-S.

Discusséo geral

Os resultados apresentados neste estudo indicana dBiELSA-S adaptada a
populacdo portuguesa € uma medida eficaz paraaavalsoliddo numa perspectiva
multidimensional. Assim, como na versao originastdeescala, encontraram-se trés
factores.

A nocéo de Solidao Social apresenta um perfil de@alancia com aspectos de
interaccao grupal, de envolvimento com 0s paragug 0s niveis de concordancia se
enquadram em torno destes itens da escala de SEL$Ate facto sugere que € a
concordancia com a interaccéo e envolvimento s@diancia com o distanciamento e
com a dependéncia, independentemente de serdisicagnitiva ou mesmo financeira,
mas sobretudo com a ideia de dependéncia, dos slamuai os cercam. No global,
parece ser 0 reconhecimento pessoal como entiddeesnvolvimento e o nao
reconhecimento de pessoas com dependéncia, qua hefiaitivamente o perfil de
solidao social da amostra.

A solidao familiar enquanto solidao propriament@a,destdo aqui pouco presentes.
Ou seja, ndo parece haver aqui a presenca de dasamependéncia, de rejeicdo ou de

“ser s@”. Segundo as respostas das amostras,ezftelpsenha-se, na perspectiva deste
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grupo de idosos, em torno do seu nucleo familama uma estrutura solida na qual os
idosos tém a percepcao de ancoragem e reforcavpogit facto é que estdo de acordo
com os discursos que fazem uma apreciacdo podgievesoliddo e refutam por
discordancia os itens que induzem a construcaordepercepcao negativa de solidao.
O facto de a amostra de idosos ter excluido o f®imo-me s6 quando estou com a
minha familia”, na andlise de componentes prinsipam também corroborar a ideia
central deste perfil: as amostras nao reconhecesertido e significado deste
apontamento discursivo, para eles, estar sO eifan@b faz sentido. Nao significa so
por esta abordagem proporcionada por esta aplicdeste instrumento de recolha de
dados, que de facto ndo estejam sbés e que naonsemiaéncia da familia. Este
pormenor ndo pode ser comprovado. Mas pode seegmonado que a construgcéo
cognitiva que tém de nucleo familiar e de interaag@isse nucleo esta intacta.

A soliddo romantica, remete a um tipo de perfil tprealece a interacgéo familiar
em detrimento das relagbes romanticas. Aspectativies a partilha de intimidade e
romantismo nao parecem inserir a percepcdo dedtes. Apesar de nao ter
significado estatistico, os idosos que vivem o0sssquotidianos nos contextos
socioculturais de Rio de Onor sentem mais solidatantica, de que os de Parada. Mas
nao ficaram aqui comprovadas quaisquer outros agtos, para poder compreender
este fendmeno. Nao podemos ficar alheios ao faetqueé estdo em andlise amostras
populacionais que construiram a sua nocao de rasnamtentre os anos 20 e 40 do
século passado, e que portanto terdo absorvidoimagem de recato e de intimidade
“nunca transmissivel”’, nomeadamente pelo géneranfam facto que aqui pode ter
sido determinante. O facto € que e curiosamentatrédsuicées de significado dos
discursos inerentes as expectativas de “Quem naetdeuma relagcdo romantica mais
satisfatéria” e de “Tenho uma necessidade ocultandie relacdo romantica préxima”,
sao remetidos para o factor que contempla a comp®e soliddo familiar, segundo o
autor da escala. Justamente por isto, parece eneengocdo de que estes aspectos
romanticos, nestes espacos geoculturais do norttestEmontano, perdem sentido, e
que a soliddo acontece quando os idosos expemergigperda ou auséncia de um
relacionamento importante como resultado da marteeparacao.

Apesar de ter sido comprovada a diferenca de sentos de solidao entre viavos
e casados, o facto é que a componente romantisalidéo, é de todas as componentes

aguela que resulta com apreciacdo mais redutora.
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Existem nesta escala, como foi visto ao longo dws éstudos, alguns itens que
parecem ser problematicos, e que podera estaiomd@a com a traducdo da versdo
original. Dado isto, propbem-se assim no final elesttudo uma nova tradugcao para
esses itens, que se apresenta em anexo, e quaiteedesser testada. Os itens em
guestado sao:

- item 4: originalmente “There is no one in my fgmican depend on for support
and encouragement, but | wish there was.”, traduzidste estudo como “Nao ha
ninguém na minha familia de quem eu possa depgdarme apoiar e encorajar, mas
gostaria de ter.”, e proposta a reformulacéo p&ra“ N&o ha ninguém na minha
familia com quem eu possa contar para me apoiac@aar, mas gostaria de ter.”.

- item 9: originalmente “I am able to depend on imgnds for help.”, traduzido
neste estudo como “Sou capaz de depender da apsdmels amigos.”, e proposta a
reformulacdo para “Posso contar com a ajuda dos @r@igos.”.

- item 15: originalmente “I have an unmet needad@tose romantic relationship.”,
traduzido neste estudo como “Tenho uma necessmlada de uma relagcdo roméantica
proxima.”, e proposta a reformulacdo para “Tenhaessidade de uma relacao
romantica intima.”.

A escala SELSA-S adaptada a populagdo portuguesaesypa, da mesma forma
gue a versao em inglés, um elevado racio custafefice adequadas propriedades
psicomeétricas. Ao ser de aplicacao relativamemipleis e com um numero reduzido de
itens, permite ganhar tempo na sua aplicacéo, serddemasiadamente cansativa para
0 utente. Por tudo isto, a SELSA-S € uma medidapaiada para a avaliacdo deste
constructo, a soliddo, nas suas trés dimensdesal(séamiliar e romantica) em
numerosos ambitos na saude, tanto com objectiveseptivos assim como de

intervencao.
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Anexo 1: Escala de Soliddo Social e Emocional (S&=5$

A seguir encontra 15 afirmacgdes referentes a sentantos e situagdes vividos actualmente. Coloque
uma cruz no quadrado correspondente a sua maneiraedser de acordo com a classificacdo no cimo

de cada coluna.

Totalmente em desacordo

Muito desacordo

Pouco desacordo

Indiferente

Pouco de acordo

Muito de acordo

Totalmente de acordo

Sinto-me s6 quando estou com a minha familia.

Sinto que faco parte de um grupo de amigos.

Tenho um/a parceiro/a com quem partilho os meus
pensamentos e sentimentos mais intimos.

N&o ha ninguém na minha familia com quem eu possiaic
para me apoiar e encorajar, mas gostaria de ter.

Os meus amigos compreendem os meus motivos e razoe

S

Eu tenho um/a parceiro/a roméntico/a ou matrimami&l me
da apoio e encorajamento que necessito.

Eu ndo tenho amigos que partilhem os meus pontostde
mas gostaria de ter.

Sinto-me proximo da minha familia.

Posso contar com a ajuda dos meus amigos.

10.

Quem me dera ter uma relagdo romantica mais datisfa

11.

Sinto-me parte da minha familia.

12.

A minha familia realmente preocupa-se comigo.

13.

N&o tenho nenhum amigo que me compreenda, masigos
de ter.

ta

14.

Eu tenho um/a parceiro/a romantico/a para cujeaifiede eu
contribuo.

15.

Tenho necessidade de uma relagdo romantica intima.
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Abstract The initial psychometric evaluation of the ad#éiptaof the SELSA-S of DiTommaso, Brannen
and Best (2004) for the Portuguese population ésgmted in the present work. Two studies have been
conducted. The first study was conducted amongctidge students (M= 21.63 years old; SD=3.43).
Together with the SELSA-S other scales have beeard ue evaluate overall loneliness, shyness,
sociability, psychological symptoms, satisfactioithwlife and self-esteem. As the English original
version, the factorial analysis extracted threeofac social loneliness, familiar loneliness, anchantic
loneliness. The three scales of the SELSA-S shaatidfactory internal consistency. The results supp
the concurrent and convergent validity of the SEL$Ae second study was conducted among 179 old
people (M=73.05 years old; SD=6.95). The SELSA-8 tre UCLA-R have been administered, as well
as sociodemographic questions and the subjectisduaion of the health. In favor of the external
validity of the SELSA-S it was found that sociahédiness was higher among old people living inat
communitarian village than in a communitarian g#a(Rio de Onor). The current findings point ow th
psychometric characteristics of the SELSA-S, a$ alts utility for the research.

KEY-WORDS:Loneliness, old people, youth, SELSA-S
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