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RESUMO

0 objetivo deste estudo foi perceber quais as influéncias que originam a escolha da carreira em
Psicologia e verificar se 0 trauma ou situagtes adversas contribuem para essa mesma escolha. A
amostra foi composta por 204 Psic6logos, divididos em dois grupos (clinico e ndo-clinico). Foram
utilizados como instrumentos de recolha de dados o Questiondrio Influences on Becoming a
Therapist-IBT, adaptado para Portugal na presente pesquisa, a EADS-21, versdo portuguesa da
Depression Anxiety Stress Scales, a ESAF-Escala sobre a Felicidade e a ECA, versdo portuguesa da
Centrality of Event Scale. Os resultados sugerem, em ambos 0S grupos, associagoes significativas
positivas e negativas entre as variaveis, havendo especificidades associadas a cada grupo. Na amos-
tra total de sujeitos, a Centralidade do Evento explica 6% da Psicopatologia e 12% da dimensdo
Experiéncias que Influenciam a Escolha da Carreira em Psicologia da Escala IBT. Ja as Experiéncias
Total explicam 14% da Centralidade do Evento e 4% da Psicopatologia. Ha diferengas a nivel das
MotivagGes que Influenciam a Escolha da Carreira em Psicologia e ao nivel da faixa etaria, nos dois
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grupos de psicologos. Os resultados permitem concluir pela importancia do percurso anterior a
escolha profissional e sugerem a necessidade de mais investigagdo sobre o impacto do trauma e
das motivagdes ndo so na escolha de carreira, mas também no desenvolvimento desta e sua quali-
dade.

Palavras-chave: influéncias; escolha da carreira; centralidade do evento traumatico; psicopato-
logia; felicidade

ABSTRACT

Influences in career choice in clinical and non-clinical psychology: The role of trauma. This
study intended to investigate the influences that accompany someone s career choice in Psychology,
as well as to verify if trauma or adverse experiences contribute to this same choice. The sample
included 204 subjects with professional training in psychology, divided into two groups (clinical and
non-clinical). For data collection we used the questionnaire Influences on Becoming a Therapist-1BT,
adapted for Portugal in the present research, the EADS-21, Portuguese version of the Depression
Anxiety Stress Scales, the ESAF- Scale about Happiness, and the ECA, Portuguese version of the
Centrality of Event Scale. Results suggest, in both groups, positive and negative significant associ-
ations between variables, with specificities associated with each group. Also, it was found in the total
sample of subjects that the Centrality of the Event explains 6% of Psychopathology and 12% of the
range of Experiences that Influence the Career Choice in Psychology of the IBT Scale. Experiences,
on the other hand, explain 14% of the Centrality of the Event and 4% of Psychopathology.
Furthermore, it was possible to identity differences in what concerned the Motivations that Influence
Career Choices in Psychology and in the age groups, in both groups of Psychologists. The results
allow us to conclude on the importance of the career path prior to professional choice and suggest
the need for more research on the impact of trauma and motivations not only on career choice but
also on career development and quality.

Keywords: influences; career choice; centrality of the traumatic event; psychopathology; happi-
ness

INTRODUGAO

A exposicdo a situagOes adversas graves pode ser menos excecional do que aquilo que se
pensa. Com efeito, de acordo com alguns autores, a maioria das pessoas, durante as suas vidas,
experienciam pelo menos uma situagdo violenta ou que implique risco de vida (Ozer, Best, Lipsey,
& Weiss, 2003). Refira-se também, por exemplo, que, ao longo do ciclo vital, as perdas de familia-
res e amigos sao comuns e representam situacdes adversas e potencialmente traumaticas, com as
quais os individuos tém de lidar. Tais situagdes poderdo eventualmente ter implicagoes em varias
areas da sua vida, desde as rela¢Oes de proximidade até ao seu funcionamento no trabalho, haven-
do, no entanto, alguma diversidade entre 0s sujeitos na forma como lidam com estes eventos poten-
cialmente perturbadores ou traumaticos (Bonanno, 2008).

0 trauma psicoldgico diz respeito ao “impacto de um (ou mais) acontecimento(s) critico(s) no
funcionamento psicoldgico ou bioldgico de um individuo” (Flannery, 1999). Considerando que as
memorias de acontecimentos emocionais sao uma parte importante da nossa histdria de vida e
identidade, algumas destas memarias podem continuar a provocar sofrimento ao longo da existén-
cia (Bluck & Habermas, 2000; McAdams, 2001; Pillemer, 1998; Singer & Salovey, 1993 citados em
Matos, Pinto-Gouveia & Gomes, 2010). Muitos investigadores, nesta édrea, afirmam que as expe-
riéncias traumaticas geram um desequilibrio acentuado na mente das vitimas, deixando os esque-
mas mentais destas danificados. Este processo torna as experiéncias traumaticas dificeis de pro-
cessar e, por sua vez, estas tornam-se pobremente integradas nas auto-narrativas do sujeito
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(Horowitz, 1986; Van der Kolk & Fisler, 1995, citados por Bluck, 2003). No entanto, Berntsen e
Rubin (2006, 2007) desenvolveram a teoria da Centralidade do Evento, na qual defendem exata-
mente 0 oposto: que os desvios nos esquemas mentais nao levam a memarias pobres ou fragmen-
tadas. Pelo contrario, em vez de se encontrarem pobremente integradas, as memarias traumaticas
(devido ao seu impacto emocional), em muitos casos, ficam altamente acessiveis e podem formar
um ponto de referéncia cognitivo para a organizacdo do conhecimento autobiogréafico, com um
impacto continuo na interpretacdo de experiéncias ndo traumaticas e expetativas para o futuro, e
este parece ser o ponto de partida para explicar a forma como eventos traumaticos afetam a memo-
ria e 0 conhecimento.

Mesmo assim, pessoas que sofrem eventos negativos parecem capazes de processar satisfato-
riamente esses eventos, a nivel emocional e cognitivo (Bonanno, 2008). Uma revisao da investiga-
cao disponivel sobre situagdes de perda, violentas ou de risco de vida mostra que a maioria dos
sujeitos que experienciam estes eventos apresentam um funcionamento sauddavel e resiliente (cf.,
Bonanno, 2008, 104). Por vezes, essas ocorréncias relacionam-se com escolhas bem adaptadas.

A literatura tem sugerido que, por vezes, terapeutas seguem as suas profissdes na tentativa de
resolver problemas psicoldgicos pessoais (Guy, 1987; Henry, Sims & Spray, 1971; Sussman, 1992
citados em Murphy & Halgin, 1995), para satisfazer necessidades proprias nao conhecidas ou ndo
resolvidas (Guy & Liaboe, 1986; Guy, Poelstra & Strak, 1989 citados em Murphy & Halgin, 1995),
para resolver questoes relativas aos problemas nas suas familias de origem (Elliot & Guy, 1993;
Fussell & Bonney, 1990; Guy, Tamura & Poelstra, 1989; Henry, Sims & Spray, 1971; Liaboen & Guy,
1987; Racusin, Abramowitz & Winter, 1981; Sussman, 1992 citados em Murphy & Halgin, 1995),
ou pela necessidade de dar continuagao ao papel de “cuidador” que tinham na familia de origem
(DiCaccavo, 2002). Neste ambito, os objetivos desta investigagao passam por: (1) aceder a fatores
que estdo na base da escolha da carreira em Psicologia, e (2) verificar se 0 trauma ou situagdes
adversas contribuem para a escolha da carreira em Psicologia e se afetam mais os profissionais de
Psicologia Clinica.

METODO

Participantes

A amostra (cf. Tabela 1), de conveniéncia, & composta por 204 sujeitos, sendo 92.2% do sexo
feminino e 7.8% do masculino, com idades compreendidas entre os 22 e 0s 60 anos (M=33;
DP=10.11). Os sujeitos t&ém formagao profissional em Psicologia e foram divididos em dois grupos,
0s da érea Clinica (72.5%, N=148) e os da Nao Clinica (27.5%, N=56).
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Tabela 1.
Descrigdo da amostra (N=204)
Caracteristicas sociodemograficas %
Sexo
Masculino 7.8%
Feminino 92.2%
TOTAL 100%
Faixa Etaria (anos)
22-29 49.5%
30-39 17.2%
40-49 13.7%
>50 10.8%
TOTAL 100%
Area de Especializagdo
Clinica 72.5%
Nao Clinica 27.5%
TOTAL 100%
Habilitagoes Literdrias
Licenciatura ou grau equivalente 10.8%
Pos-graduagdo ou equivalente a 78.9%
Mestrado
Pos-graduagdo ou equivalente a 10.3%
Doutoramento
TOTAL 100%

Estado Civil
Casado(a) e a viver com o conjuge  27.0%
Nao casado(a), mas a viver com

. o 17.1%
alguém (unido consensual)
Separado (i.e., casado(a), mas ndo a 5,
viver com o conjuge) ’
Divorciado(a) 5.4%
Viuvo(a) 1%
Solteiro (nunca casado) 49%
Total 100%

Instrumentos

Para a recolha de dados foi inicialmente obtido o consentimento informado, administrado um
questionario sociodemografico e, ainda, mais quatro instrumentos.

0 Questionario sobre as Influéncias na Escolha da Carreira de Psicologia, adaptacdo portu-
guesa (Rebelo & Vale-Dias, 2016) de Influences on Becoming a Therapist-IBT (Murphy & Halgin,
1995), avalia as influéncias na escolha de carreira e 0 impacto dessas influéncias no funcionamen-
to profissional. A versdo original apresentou um Alfa de Cronbach de .85 e é constituida por 36 itens,
na sua maioria de resposta fechada, numa escala tipo Likert de 4 pontos (3= Concordo totalmente
a 0= Discordo/Neutralidade). A versdo portuguesa realizada neste estudo, de 29 itens, apresenta um
alfa total de .88.
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A EADS-21 (Pais-Ribeiro, Honrado e Leal, 2004), versdo portuguesa da Depression Anxiety
Stress Scales (DASS; Lovibond e Lovibond, 1995), utilizada neste estudo como medida de Sintomas
Emocionais Negativos, abreviadamente Sintomas, organiza-se em trés escalas: Depressao (o.=.85),
Ansiedade (a=.74) e Stress (a=.81), cada uma delas composta por sete itens. Cada item consiste
numa afirmacgdo, que remete para sintomas emocionais negativos. Neste estudo, as trés escalas
apresentam bons indices de fiabilidade: Depressdo (a.=.85), Stress (a=.85) e Ansiedade (a=.74).

A Escala sobre a Felicidade - ESAF (Barros, 2001) reveste-se de um carater eclético abran-
gente as diversas dimensoes da felicidade, bem-estar e satisfagdo com a vida. Neste estudo, a esca-
la apresenta um excelente Alfa de Cronbach (o =.94), superior ao original (o.=.85).

A Escala de Centralidade do Evento - ECA (Matos, Pinto-Gouveia, & Gomes, 2010) é a versdo
portuguesa da Centrality of Event Scale (CES; Berntsen, & Rubin, 2006). Este instrumento pretende
avaliar a centralidade de um acontecimento (traumatico) na identidade e na histdria de vida de uma
pessoa. Este questionario de auto-relato é composto por 20 itens, que remetem para a nogdo de um
acontecimento traumatico (ou a sua memaria) se constituir como um ponto de referéncia para a for-
magao de expectativas e atribuicao de significado a outros acontecimentos, como um ponto de vira-
gem na histdria de vida e como central na identidade pessoal. Neste estudo, a escala apresenta um
indice de fiabilidade excelente (a:=.95), proximo do de 2010 (a.=.96).

Procedimentos

Os dados foram recolhidos, de setembro a dezembro de 2016, através de questiondrios online
enviados a instituicdes, gabinetes e foruns de psicologia, garantindo-se o0 anonimato das respostas.
Recorreu-se ao programa informatico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versao
22.0 para a andlise dos dados. Foi testada a normalidade das distribuiges para cada escala, atra-
vés do Teste de Kolmogorov-Smirnov. Neste sentido, foi possivel concluir que as variaveis seguem
uma distribuicdo normal (p > .05), exceto na EADS-21 (p <.05), tendo-se optado por testes para-
métricos, ao considerar também o Teorema do Limite Central (quando N = 30). O presente estudo
examinou ainda as propriedades psicométricas da versao portuguesa da Escala IBT (Murphy &
Halgin, 1995) numa amostra da populag¢do com habilitagdo em Psicologia. O processo de tradugdo
e adaptagdo da IBT seguiu os procedimentos habituais descritos na literatura (Behling, & Law,
2000). A validade de constructo foi examinada com recurso a Andlise em Componentes Principais
(ACP).

A consisténcia interna e fiabilidade das diferentes escalas, incluidas na investigagao, foram tes-
tadas através do Alfa de Cronbach. De forma a testar as associagoes entre as variaveis, foi utilizado
o0 Coeficiente de Correlagdo de Pearson. Para testar o papel preditivo de algumas variaveis, recor-
reu-se ao Modelo de Regressdo Linear Simples, estudando a relagdo entre uma varidvel indepen-
dente continua e as varidveis dependentes.

RESULTADOS

Na andlise prévia da dimensionalidade da IBT (cf. Rebelo, 2017), efetuou-se uma ACP, cujos
resultados finais ndao suportaram a estrutura original baseada em sete fatores, mas sim a existéncia
de dois, Experiéncias (0=.86) e Motivagdes (0=.84), dimensdes estas também teoricamente referi-
das pelo autor original. Esta solugdo apresenta bons indicadores de adequagdo da matriz [Kaiser-
Meyer-Olkin — KMO = .805; e indice de esfericidade de Barttlet [ 2 (630) = 2659.952, p < .001].

Numa primeira andlise de dados, foi testada a relagao entre a Experiéncia de auséncia ou perda
dos pais durante a adolescéncia/juventude (por exemplo, doenca, divorcio, separagdo, morte),
Centralidade do Evento, Sintomas Emocionais Negativos e Felicidade nos grupos de psicologos cli-
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nicos e ndo clinicos. Na amostra de Psicologos Clinicos verificou-se que a correlagao entre a
Experiéncia de auséncia ou perda dos pais e a ECA é baixa, mas significativa (r=.21 p=.01). A subes-
cala Depressdo da EADS apresenta uma correlagdo negativa moderada (r=-.35) e significativa com
a ESAF (p < .001). As correlagdes da Ansiedade, subescala da EADS, com a ESAF e ECA sdo baixas,
sendo a primeira negativa (r=-.19 e r=.25, respetivamente), e significativas (p=.02 e p < .001, res-
petivamente). Também o Stress (EADS) apresenta correlacOes baixas e estatisticamente significati-
vas com a ESAF e ECA (r=-.23, p=.01 e r=.18, p=.03, respetivamente). Na amostra de Psicdlogos
N&o Clinicos existe uma correlagdo moderada entre a EADS Total e a ECA (r=.36, p=.01), e também
a subsescala da EADS intitulada Depressdo se encontra moderadamente correlacionada com a ECA
(r=41, p < .001).

Numa segunda andlise, foram investigadas as associacoes da Centralidade do Evento
Traumético e das Motivacdes (in Influéncias -IBT) com as Areas de Especializagdo em Psicologia.
Calculou-se uma ANOVA para analisar se existiam diferengas na Centralidade do Evento nos grupos
de Psicologos, Clinicos e Nao Clinicos (cf. Tabela 2), verificando-se que ndo existem diferencas esta-
tisticamente significativas ao nivel da Centralidade do Evento (p >.05) segundo a &rea de especiali-
zagdo (cf. Tabela 2).

Tabela 2.
Comparagdo de médias (ANOVA) da Centralidade do Evento por drea de especializagdo (Clinica e Nao Clinica)
'ECA_Total M DP P F
Clinica 59.05 18.03

35 .88
Naio Clinica 56.34 19.39

Nota: "Escala da Centralidade do Evento

Foram ainda comparadas as pontuagdes dos dois grupos de psic6logos nos itens que reportam
ao Desejo de ajudar a sociedade e ao Desejo de ser professor (Motivagdes) (cf. Tabela 3). Ndo se
registaram diferencas estatisticamente significativas entre os Psic6logos relativamente ao Desejo de
ajudar a sociedade. O mesmo nao se verifica para o Desejo de ser professor, onde se encontrou uma
diferenca significativa entre a rea de especializagdo em Clinica (M =.67, DP =.914) e N@o Clinica (M
=1.14, DP =1.12); #202) = -2.83, p =.02).

Tabela 3.
Comparagoes de médias (t-Test para amostras independentes) para Psicdlogos Clinicos e No Clinicos, face
ao Desejo de ajudar a sociedade e ao Desejo de ser Professor

M DP P T
"Motivagdo 1  Clinica 2.72 51
. .34 1(202):.97

Nao Clinica 2.64 57

’Motivagdo 18 Clinica 67 91 ta02=
.02

Nao Clinica 1.14 1.12 -2.83

Nota: "™otivagio 1 — Desejo de ajudar a sociedade (item retirado do

questionario IBT);_ZMotivac;50718 — Desejo de ser Professor (item retirado do
questionario IBT)
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Num terceiro grupo de analises, o objetivo passou por explorar o efeito preditivo das
Experiéncias (in Influéncias -IBT) e da Centralidade do Evento. Do resumo das regressoes obtidas
tomando esta dltima como preditor (cf. Tabela 4), é possivel averiguar que nem todos os modelos
revelam um nivel de significancia p .01, nomeadamente o primeiro (p =.35), concluindo-se, no
entanto, que a Centralidade prediz uma dimensdo do IBT (Experiéncias) e os Sintomas. E também
possivel analisar que a Centralidade do Evento explica: 6% dos Sintomas (Ff2 =.06; p .01) e 12%
da Dimensdo Experiéncias da Escala IBT (R2 =12; p .01).

Tabela 4.
Resumo das regressoes obtidas para cada varidvel dependente,com a Centralidade do Evento como preditor
Modelo R’ R? ajustado p
1? .0 -.0 .35
b
2 06 06 p <01
3 12 12 p<. 014

Nota: *Variavel Dependente: Area de Especializagao;
®Variavel Dependente: Sintomas; °Varidvel Dependente:
Experiéncias Total (IBT); 4 Preditores: (Constante): Escala da
Centralidade do Evento

Na andlise dos coeficientes de regressao, obtidos para cada uma das variaveis dependentes (cf.
Tabela 5), foram examinados os valores de Beta () para a comparagao da contribuicao da variavel
independente na variacdo e explicagao das varidveis dependentes (Pallant, 2005). Desta forma, é
possivel verificar que a Centralidade do Evento ndo exerce poder preditivo na drea de especializagao
(B=-.07; p=.34); no entanto, prediz significativamente os Sintomas (p=.25; p <.01), e ainda conse-
gue predizer as Experiéncias (p=.35; p <.01).

Tabela 5.
Coeficientes de regressdo obtidos para cada varidvel dependente com a Centralidade do Evento como preditor
Modelo B Beta T P
L 1.37 13.11 <.01¢
(Constante) : : p=
ECA_Total -0 -.07 -.94 p=234
2b
(Constante) 1.76 1.10 p=27
ECA_Total .10 25 3.66 p <.01¢
3° 21.23 7.72 <.01¢
(Constante) : ’ p=
ECA_Total .24 .35 5.28 p <.01¢

Nota: *Variavel Dependente: Area de Especializac¢do; *Variavel
Dependente: Sintomas; “Variavel Dependente: Experiéncias
Total (IBT); “Preditores: (Constante): Escala da Centralidade do
Evento
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Para a segunda predigdo (cf. Tabela 6) é possivel observar que os modelos, & exce¢do do pri-
meiro (p =.75), revelam significancia estatistica. Assim, é possivel analisar que as Experiéncias (IBT)
predizem significativamente a Centralidade do Evento e os Sintomas Emocionais Negativos, tendo
revelado um nivel de significancia p .01. E também possivel ver que as Experiéncias explicam 14%
da Centralidade do Evento (RZ =.14; p .01) e 4% dos Sintomas (R2 =.04; p .01).

Resumo das regressoes obtidas para cada VarT/%l:/eellad%pendente, com as Experiéncias como preditor
Modelo R’ R” ajustado p
1? .00 -.01 15
2 14 13 p<01°
3¢ .04 .04 p<01¢

Nota:  *Variavel  Dependente: Area  de
Especializacao; "Variavel Dependente:
Centralidade do Evento; “Varidvel Dependente:
Sintomas; “Preditores: (Constante): Experiéncias
Total (IBT)

Na Tabela 7, observam-se os valores de Beta (p) para andlise da contribui¢do da varidvel inde-
pendente Experiéncias na variacdo das dependentes, percebendo-se pelo primeiro modelo que ela
nao é capaz de predizer por si sO a area de especializagao (p >.05). Por outro lado, nos modelos
seguintes, verifica-se que as Experiéncias tém uma contribuicdo considerdvel na explicagao das
varidveis dependentes Centralidade do Evento (B =.37; p <.01) e Sintomas (p =.20; p <.01).

Tabela 7.
Coeficientes de regressao obtidos para cada varidvel dependente, com as Experiéncias como preditor

Modelo B Beta T P
" 1.29 24.54 <.01¢
(Constante) : ’ p=
Experiéncias  -.00 -.02 -32 .75
2" 49.19 24.51 <014
(Constante) ’ ’ p=
Experiéncias .85 37 5.67 p<.01¢
37 5.45 6.68 p <.01¢
(Constante) ’ ’ :
Experiéncias  .179 .20 2.94 p <.01¢

Nota: *Variavel Dependente: Area de Especializagio;
"Variavel Dependente: Centralidade do Evento; “Variavel
Dependente: Sintomas; dpreditores: (Constante):
Experiéncias Total (IBT)
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DISCUSSAO E CONCLUSOES

Tendo em conta os objetivos do presente estudo, foram investigadas as relagbes entre a
Centralidade do Evento, as Experiéncias e Motivagdes que influenciam a escolha da carreira em
Psicologia, os Sintomas e a Felicidade, considerando a area de especializagdo, Clinica e Nao Clinica.
Pretendeu-se igualmente explorar um potencial efeito preditor da Centralidade do Evento traumati-
co e das Experiéncias. Seguidamente, serdo comentados 0s principais resultados.

Existem algumas semelhancas e diferengas entre os grupos de psicélogos Clinicos e nao
Clinicos no que se refere as correlagbes entre a Experiéncia de auséncia ou perda dos pais
durante a adolescéncia/juventude (por exemplo, doenga, divdrcio, separagdao, morte),
Centralidade do Evento, Sintomas e Felicidade. Para a amostra de Psicdlogos Clinicos, verificou-
se uma correlagdo significativa, ainda que baixa, entre a Experiéncia de Auséncia ou Perda dos Pais
e a Centralidade do Evento. A subescala Depressdo da EADS apresenta uma correlagdo negativa
moderada e significativa com a Felicidade, isto é, quanto mais sintomas Depressivos sentidos,
menos niveis de Felicidade serdo experienciados. Ja as correlagoes entre a Ansiedade (EADS) e a
Felicidade, e entre a Ansiedade e a Centralidade do Evento s@o significativas, mas baixas, sendo a
primeira negativa. Quer isto dizer que, a semelhancga do que se verificou aquando da correlagdo da
Depressao e da Felicidade, parece aqui acontecer 0 mesmo, ou seja, a medida que aumentam os
sintomas de Ansiedade, vai diminuir a Felicidade percebida. Também o Stress (EADS) apresenta cor-
relagdes baixas e estatisticamente significativas com a ESAF e ECA, sendo de notar que a primeira
é negativa. Dados provenientes da teoria de Berntsen e Rubin (2006, 2007) sugerem que a memo-
ria de um trauma ou evento emocional negativo pode tornar-se central para a vida e identidade do
individuo, e tal pode estar relacionado com o aumento das reacoes de stress traumético, depressao
e ansiedade. Ja na amostra de Psicdlogos Nao Clinicos, a Experiéncia e a Felicidade ndo estabele-
ceram quaisquer relagdes, mas verificou-se uma correlagdo moderada entre a medida total de
Sintomas Emocionais Negativos (Escalas de Ansiedade, Depressdo e Stress, EADS-21) e a
Centralidade do Evento. Mais ainda, a subescala Depressdo (EADS) encontra-se moderamente cor-
relacionada com a Centralidade do Evento. Estes dados, a par da teoria de Berntsen e Rubin (2006,
2007), também estdo de acordo, em parte, com os estudos de Schore (2001), que preconizam que
as experiéncias adversas podem afetar a maturacao e funcionamento dos mecanismos psicobiol6-
gicos e influenciar a vulnerabilidade para a psicopatologia.

A Centralidade do Evento traumético ndo varia segundo a Area de Especializacdo em
Psicologia (Clinica e Nao Clinica). Os resultados obtidos revelaram que ndo existem diferencas
estatisticamente significativas ao nivel da Centralidade do Evento, segundo a area de especializago.
Apesar de alguns estudos apontarem noutro sentido, este dado encontra-se em consonancia com a
literatura que considera que antecedentes de problemas pessoais ndo sdo universais entre pessoas
que se tornam profissionais de Psicologia (Murphy & Halgin, 1995).

Os psicélogos que escolhem a especializagdo em Clinica, comparativamente com os Nado
Clinicos, apresentam indices idénticos de Desejo de Ajudar a Sociedade, mas menores quanto
ao Desejo de Ser Professor (Motivagdes). Nao se registaram diferencas estatisticamente significa-
tivas entre os Psicdlogos Clinicos e os Nao Clinicos, no que respeita ao Desejo de Ajudar a
Sociedade, mas 0 mesmo ndo se verifica para o Desejo de ser professor, havendo uma diferenca
significativa nas pontuagdes que favorece os Nao Clinicos. O resultado que indica diferengas signi-
ficativas encontra-se em conformidade com Murphy e Halgin (1995), os quais compararam duas
amostras, 56 Psicoterapeutas e 53 Psic6logos Sociais, tendo os dltimos, ndo clinicos, reportado
mais empenho e entusiasmo no trabalho como professores. Também, os Psic6logos Sociais, quan-
do se referiam a realizagdo profissional e oportunidade, normalmente faziam alusdo aos seus inte-
resses no ensino ou na investigagao.
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A Centralidade do Evento permite predizer Sintomas Emocionais Negativos e Experiéncias,
mas ndo a Area de Especializagdo. Apesar de os valores de correlacdo, atrés mencionados, ndo
terem sido, na sua maioria, muito elevados, fizeram-se analises preditivas com fim exploratdrio. Das
trés regressdes realizadas, em que a Centralidade do Evento assume o papel de varidvel indepen-
dente (preditor), concluiu-se que prediz modestamente uma das dimensdes da IBT, as Experiéncias,
e ainda os Sintomas. Com efeito, explica 6% dos Sintomas e 12% das Experiéncias que Influenciam
a Escolha da Carreira em Psicologia (da Escala IBT).

As Experiéncias permitem predizer a Centralidade do Evento e os Sintomas, mas ndo a Area
de Especializagao. Foi possivel constatar que as Experiéncias que influenciam a escolha da carrei-
ra em Psicologia (IBT) predizem significativamente a Centralidade do Evento e os Sintomas, embo-
ra explicando apenas 14% da Centralidade do Evento e 4% dos Sintomas. Nao obstante, Elliott e
Guy (1993 citado em Nik evi et. al, 2007) sugeriram que experiéncias traumaticas na infancia
podem conduzir, algumas pessoas, a posi¢oes de responsabilidade prematura nas suas familias. No
entanto, inesperadamente, foram verificados poucos sintomas de perturbagoes psicologicas e bons
niveis de satisfagdo interpessoal, sugerindo que um historial familiar problematico ndo implica,
necessariamente, um ajustamento posterior ou uma certa escolha profissional.

Em suma, foi possivel observar que antecedentes de problemas pessoais ndo sdo universais
entre pessoas que se tornam Psic6logos ou que seguem a especializagao no ramo de Clinica. Estes
resultados vao de encontro a alguns estudos, sugerindo que um histdrico familiar problemético nao
implica, necessariamente, certo tipo de escolha profissional como, por exemplo, a carreira em
Psicologia (Murphy & Halgin, 1995). Também Norcoss e Guy (1989 citados em Murphy & Halgin,
1995) referem que os terapeutas tendiam a valorizar menos as relagdes familiares na escolha de car-
reira e enfatizavam a influéncia positiva de role models, que os guiavam na iniciagao e crescimento
profissionais.

Em estudos futuros, sugere-se o alargamento da amostra e um maior equilibrio quanto a varia-
vel sexo, cujo efeito, no que toca as influéncias na escolha da carreira em Psicologia, seré interes-
sante pesquisar. Tao ou mais interessante seria comparar sujeitos de psicologia com outras profis-
soes, fora do campo da Sadde Mental, por exemplo, engenheiros, gestores, etc. Outra questdo, para
a qual ndo se procurou neste estudo uma resposta, serd, no caso de se provar que acontecimentos
adversos na infancia levam algumas pessoas a seguir uma carreira em Psicologia, saber se isso terd
impacto a nivel da prdtica clinica. Finalmente, outra questdo a explorar é saber se 0s sujeitos que
seguem uma carreira em Psicologia, especializando-se em certa drea, tiveram ou ndo algum tipo de
barreira no acesso a carreira ou a especializagdo, como por exemplo, a média de classificagdo; ou,
mesmo, questionar se o0s sujeitos tinham esta profissdao como primeira escolha. O controlo destes
aspetos, juntamente com a investigagao das questdes anteriores, certamente contribuird para um
melhor esclarecimento no dmbito do estudo das influéncias sobre a escolha de carreira dos psico-
logos.
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