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Resumo

O presente estudo tem como objetivo
principal verificar o impacto das varidveis
sociodemograficas e familiares no resultado
total do Systemic Clinical Outcome and Routine
Evaluation (SCORE; Stratton, Bland, Janes &
Lask, 2010), especificamente, o SCORE-15,
bem como contribuir para os estudos de
validacdo do SCORE para a populacido
angolana. Esta investigacdo envolveu uma
amostra ndo-clinica constituida por 163
sujeitos e os resultados obtidos assemelham-
se aos de Stratton e colaboradores (2010)
e de Mendes (2011) quanto a estrutura
fatorial e a consisténcia interna do
instrumento, salvo algumas excegdes que
podem ser explicadas pelo fator cultural.
O nivel de escolaridade e socioeconémico
(varidveis sociodemograficas), bem como a
etapa do ciclo vital e composi¢do familiar
(variaveis familiares) parecem influenciar
significativamente o funcionamento familiar,
contrariamente as variaveis sexo, faixa etaria,
estado civil, drea de residéncia e etnia. Por se
tratar de um estudo exploratdrio, espera-se
gue sejam feitas novas e futuras investigacdes
com todas as versdes do SCORE em Angola.

Palavras-chave: Funcionamento familiar;
SCORE-15; Variaveis sociodemogrificas;
Variaveis familiares.
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Abstract

The present study aims to analyse the impact
of sociodemographic and family variables on
the results of the Systemic Clinical Outcome
and Routine Evaluation (SCORE; Stratton,
Bland, James and Lask, 2010), specifically the
SCORE-15 version, as well as to contribute
to the validation studies of SCORE-15 for the
Angolan population. This research involves
a non-clinical sample of 163 subjects and
the results are similar to those found by
Stratton and colleagues (2010) and Mendes
(2011) regarding the instrument factor
structure and internal consistency, with
some exceptions that can be explained
by cultural factors. The education and
socioeconomic levels (sociodemographic
variables), as well as the life cycle stage and
family composition (family variables) appear
to significantly influence family functioning,
contrary to gender, age, marital status, area
of residence and ethnicity variables. This
being an exploratory study, it is necessary to
carry out further investigations with all of
SCORE’s versions in Angola.

Keywords: Family function; SCORE-15;
Sociodemographic variables; Family variables.

Introdugao

Tendo em conta a necessidade de avaliar a evolucdo
do sistema familiar, ndo s6 em contexto terapéutico
como fora deste, foi desenvolvido na Irlanda e no
Reino Unido um questionario designado por Systemic
Clinical Outcome and Routine Evaluation (SCORE;
Stratton, Bland, Janes & Llask, 2010), o qual tem
como objetivo oferecer um feedback por parte dos
pacientes aos terapeutas, dando-lhes uma visdo sobre
a evolucdo da terapia. Dito de outra forma, o SCORE
é um questionario de auto resposta que procura
medir os resultados terapéuticos da terapia familiar
(Cahill, O'Reilly, Carr, Dooley & Stratton, 2010) e avalia
varios aspetos do funcionamento familiar, tais como:
as forcas familiares/competéncias, as dificuldades
familiares e a comunicacdo no sistema familiar.
Em todo a Europa tém sido desenvolvidos varios
estudos com o SCORE e em Portugal, particularmente,
foram realizados por Mendes (2011) e por Pereira
(2011) os primeiros estudos com este instrumento.

Atualmente encontram-se também em
desenvolvimento alguns estudos em Angola, a fim de se
adaptar e validar o SCORE-15 para a populagdo Angolana.

O presente estudo integra entdo esse conjunto de
investigagdes e pretende verificar o impacto de
variaveis sociodemograficas (e.g. idade, sexo, estado
civil, area de residéncia, etnia, nivel de escolaridade
e o nivel socioeconémico) e de varidveis familiares
(e.g. etapa do ciclo vital e composi¢do familiar) no
funcionamento das familias angolanas avaliado
através do SCORE-15, bem como contribuir para a
validagdo deste questiondrio para uma amostra nao-
clinica. Primeiramente serdo apresentados os estudos
relativos a analise dos itens, consisténcia interna
e andlise fatorial do SCORE-15 e, posteriormente,
sera apresentado o estudo do impacto das varidveis
sociodemograficas e familiares nos resultados obtidos
ao nivel do funcionamento familiar.

Metodologia

Neste ponto pretendem-se caracterizar os procedimentos
de selecdo e recolha da amostra, a amostra recolhida
no estudo, bem como os instrumentos utilizados e,
finalmente, descrever as andlises estatisticas realizadas.
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Selecdo e Recolha da Amostra

No presente estudo tiveram-se em conta alguns
critérios de selecdo da amostra, nomeadamente:
a) ter idade igual ou superior a 18 anos; b) ser de
nacionalidade angolana; c) apenas um dos membros
do agregado familiar deve proceder ao preenchimento
do questionario.

Relativamente a dimensdo da amostra, e de forma
a cumprir um dos critérios estabelecidos para a
realizacdo de estudos de analise fatorial, optou-se por
estipular um nimero minimo de 150 sujeitos, com
vista a perfazer o racio de 10 sujeitos por cada um dos
15 itens do SCORE-15. A amostra por conveniéncia foi
recolhida entre os meses de Novembro e Dezembro
de 2011 e contou com a participacdo de amigos e
familiares proximos, alguns funcionarios e estudantes
do Instituto Superior Politécnico Tundavala, através de
dois procedimentos distintos: em formato de entrevista
realizada pelas investigadoras e o autopreenchimento
do protocolo pelos préprios sujeitos. Da amostra final
constituida por 170 sujeitos foram excluidos sete
sujeitos por ndo conseguirem responder a maioria
das questdes do SCORE-15. Algumas variaveis foram
agrupadas em classes para facilitar o tratamento
estatistico dos dados. Assim, a variavel faixa etaria
ficou agrupada nas seguintes categorias: 18-20,
21-30, 31-40, 41-50, 51-60. A variavel estado civil
agrupou-se em trés categorias distintas: Solteiros,
Casado/Unido de Facto e Separado/Divorciado/Vilvo
constituiram um Unico grupo, pois a maior parte dos
sujeitos sdo Solteiros ou estdo em Unido de Facto. A
variavel nivel de escolaridade também foi agrupada
em categorias, designadamente: 12 Ciclo (62, 72 e 82
classe), 22 Ciclo (92, 102 e 112), Ensino Secundario (122
classe) e Superior (Licenciados e Mestres). O mesmo
procedimento foi realizado com a varidvel composicao
do agregado familiar, estabelecendo-se um total de
quatro categorias, nomeadamente: categoria 1- 5;
categoria 6-10; categoria 11-15 e categoria 16-20.

Caracterizacao da Amostra

A amostra é constituida por 163 sujeitos, sendo
107 (65.6%) do sexo feminino e 56 (34.4%) do sexo
masculino. As idades estdao compreendidas entre os 18
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e os 58 anos e, conforme é possivel analisar na Tabela
1, 45.4% pertencem a faixa etaria dos 21-30 anos, sendo
esta categoria a mais representativa, seguida da faixa
etdria dos 31-40 anos, a qual corresponde a 20,2% da
amostra. A média de idades para a amostra total é
de 29.22 (DP=9.86). Quanto ao estado civil, a maioria
dos sujeitos ou sdo solteiros (55.8%) ou sdo casados
ou vivem em unido de facto (40.5%). Relativamente a
Area de Residéncia, 76.1% residem nos arredores da
cidade ou bairros e 20.2% residem no centro da cidade.
Quanto aos grupos étnicos, 54.0% sdo Umbundos
e 23.9% sdo Nhanekas. Relativamente ao Nivel de
Escolaridade, o ensino secundario é a categoria mais
elevada (59.5%), seguida do 32 Ciclo (23.9%). A maior parte
da amostra é do Nivel Socioeconémico médio (76.1%).

Para caracterizar a familia teve-se em conta a etapa
do ciclo familiar proposta por Relvas (1996),
constatando-se que 61.3% sdao familias com filhos
adultos e 20.9% sao familias com filhos adolescentes.
Relativamente a composicdo do agregado familiar,
55.8% é composto por 6-10 pessoas 31.9% é composto
por 1-5 pessoas.

Para se determinar o nivel socioeconémico (NSE) da
amostra, procedeu-se a analise de algumas varidveis
como a existéncia de casa de banho, algumas
caracteristicas de conforto como os electrodomésticos,
a principal fonte de rendimento da familia, entre
outros e, estabeleceu-se a seguinte pontuagdo:
resultado total entre 1 a 10 correspondente a uma
familia com baixo NSE, 11 a 15 para uma familia com
NSE médio e de 16 a 20, nos casos de familias com
NSE elevado.

Resultados

Estatisticas Descritivas dos itens do
SCORE-15

De formaaobterumacaracterizagdao dofuncionamento
dos itens do SCORE-15, procedeu-se a um estudo
das estatisticas descritivas de tendéncia central e de
dispersdo de cada um dos 15 itens.

Verifica-se que todos os itens pontuam segundo toda
a amplitude da escala de cotacdo (1-5), exceto o
item 15 (1-4). O item que apresenta uma média mais
elevada (M = 3.25; DP =1.10) corresponde ao item 5
“Sentimos que é dificil enfrentar os problemas do
dia - a- dia”. Ao contrario, o item que obteve uma
média mais baixa (M = 1.74; DP = 0.81) foi o item 15
“Somos bons a encontrar novas formas de lidar com as
dificuldades”. Quanto a Moda, os valores variam entre
1 a 3, sendo o valor mais frequente o 2.
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Relativamente a assimetria (grau de desvio da
assimetria) todos apresentam valores positivos, com
excecdo do item 5 “Sentimos que é dificil enfrentar os
problemas do dia-a-dia” (assimetria = -0.06).

Quanto aos valores da curtose (grau de achatamento
da distribui¢do), o item que se encontra mais afastado
do valor 0 é o item 1 (curtose = 1.88).

Estudos de Validade de Construto
Analise Fatorial do SCORE-15

Antes de proceder aos estudos da analise fatorial
exploratodria do SCORE-15, foi verificado o cumprimento
de varios pressupostos requeridos para a realizacdo
desses estudos, nomeadamente: a dimensdo da
amostra, a fatoriabilidade dos dados e a normalidade
(Pestana & Gageiro, 2005).

Relativamente a dimensdo da amostra, optou-se
por recolher 10 sujeitos para cada um dos 15 itens
do SCORE, o que representaria uma amostra de 150
sujeitos. No caso da amostra recolhida, composta por
163 sujeitos, este requisito encontra-se assim satisfeito.
No que diz respeito a fatoriabilidade da amostra, foram
analisados os resultados do teste do Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO =.778) e do teste de esfericidade de Bartlett,
X,(105) =494.988, p=.001. Estes resultados indicam que
ha condigGes para prosseguir com os estudos de andlise
fatorial e que os dados provém de uma populagdo
normal multivariada (Pestana & Gageiro, 2005).
Quanto a normalidade da distribuicdo dos resultados,
apesar dos resultados do teste de Kolmogorov- Smirnov
menos satisfatorios (K-S = 0.088, p =.004), os resultados
do teste de Shapiro-Wilk apontam para a normalidade
da distribuicdo (S-W =0.986, p =.116), o que atendendo
a dimensdo da amostra nos parece razoavel para
prosseguir com a analise fatorial.

A solugdo inicial ndo rodada apontou para a
existéncia de quatro dimensdGes com uma variancia
total explicada de 52.857 e observando o scree plot,
existe uma inflexdo depois dos trés componentes,
situando-se os restantes abaixo dos eigenvalues iguais
a 1 (Pestana & Gageiro, 2005), dados estes favoraveis
a retencdo de trés fatores para o SCORE-15.

De forma a maximizar as correlagdes elevadas e
minimizar as correlagGes fracas e para verificar se
a estrutura fatorial da versdo original do SCORE-15
e estudada em Portugal também se replica em
Angola, realizou-se uma rotacdo varimax forcada
a trés fatores (Poeschl, 2006). O primeiro fator é
constituido por nove itens (itens 2, 4, 7, 8, 9, 11, 12,

13, 14), que correspondem a Dimensdo Dificuldades
Familiares, com uma variancia explicada de 20.33%.
O segundo fator (Dimensdo Competéncias Familiares),
é constituido por quatro itens (itens 1, 3, 10 e 15) com
uma variancia explicada de 16.61%. O item 3 “Todos
ndés somos ouvidos na nossa familia” (.692) e o item 15
“Somos bons a encontrar novas formas de lidar com as
dificuldades” (.647) saturam melhor nesta dimensdo
do que na Dimensdo da Comunicacgdo. O terceiro fator
(Dimensdo Comunicagdo Familiar) é composto por
apenas dois itens (5, 6) com uma variancia explicada
de 8.57%. O item 6 “Confiamos um nos outros” (.541)
satura melhor neste fator.

Estudos de Precisao
Consisténcia Interna SCORE-15

Paramediracorrelagdoexistenteentreosdiferentes
itens no mesmo teste utilizou-se a consisténcia
interna (Almeida & Freire, 2008). Neste sentido,
os itens do SCORE-15 foram analisados através
do coeficiente alfa de Cronbach. O valor do alfa
de Cronbach para o total do SCORE-15 é de .766,
um valor satisfatério situado acima do critério de
.70 proposto por Pestana e Gageiro (2005). De
forma a analisar a contribuicdo de cada um dos
itens para o valor da consisténcia interna total dos
itens do SCORE-15, realizou-se uma andlise das
correlagdes item-total corrigidas e do valor do alfa
de Cronbach caso se eliminasse um determinado
item. Verificou-se através das correlagdes item-
total corrigidas e do valor do alfa de Cronbach se
o item for eliminado, que a exclusdao de qualquer
item do SCORE-15 ndo altera significativamente o
valor do alfa de Cronbach para a escala total, como
é o caso dos itens 5 (.767) e 0 13 (.769).

Impacto de Varidveis Sociodemograficas e
Familiares no Resultado Total do SCORE-15

No presente trabalho, procedeu-se a realizacdo do teste
t-student para amostras independentes para a variavel
sexo e ANOVAs para as variaveis faixa etaria, estado civil,
area deresidéncia, etnia, nivel de escolaridade, NSE para
analisar o impacto destas varidveis sociodemograficas
no resultado total do SCORE-15. Utilizou-se também a
ANOVA para as variaveis familiares: etapa do ciclo vital
da familia e a composicdo do agregado familiar.

Impacto das Varidveis Sociodemograficas no
Resultado Total do SCORE-15
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Para verificar a existéncia de diferencas
estatisticamente significativas entre sujeitos do sexo
feminino e masculino no resultado total do SCORE-15,
recorreu-se ao teste-t para amostras independentes.
Os resultados apontam para a inexisténcia de diferenca
estatisticamente significativa, t(161) = 0.139, p =.169.

lgualmente, ndao foram verificadas diferengas
estatisticamente significativas no total do
SCORE-15 relativamente a varidvel faixa etaria,
F (4, 158) = 1.205, p =.311; a variavel estado
civil, F (2, 160) =0.906, p =.406; a variavel area
de residéncia, F (3, 159) =0.485, p =.693 e a
variavel etnia, F (5, 157) = 1.356, p = .0244.

Quanto a variavel nivel de escolaridade verificou - se
diferencgas estatisticamente significativas no resultado
total do SCORE-15, F (3, 159) =5.327, p =.002 e para se
perceber as diferencas dos resultados entre os grupos,
procedeu-se ao teste de comparagdes multiplas de
Bonferroni. Verificou-se que os sujeitos com o segundo
ciclo de escolaridade completo apresentam um
resultado superior (M=2.99, DP=0.52) relativamente
aos sujeitos com o terceiro ciclo (M=2.37, DP=0.46),
ensino secundario (M=2.32, DP=0.50), ou ensino
superior (M=2.30, DP=0.39).

Observaram-se, também, diferencas estatisticamente
significativas no total do SCORE-15, relativamente a
varidvel NSE, F (2, 160) = 3.239, p=.042. Para melhor
percecdo das divergéncias entre os grupos, realizou-se,
novamente, o teste de comparagdes multiplas
Bonferroni e verificou-se que os sujeitos com um NSE
baixo pontuam mais no resultado total do SCORE- 15
(M=2.65,DP=0.66) do que os sujeitos pertencentes
a um NSE médio (M=2.33, DP=0.50) ou elevado
(M=2.32,DP=0.25).

Impacto das Variaveis Familiares nos
Resultados Total do SCORE-15

Verificou-se diferengas estatisticamente significativas
no resultado total do SCORE-15 relativamente a variavel
etapa do ciclo vital da familia, F (5, 157) =3.04, p =.010;
e a varidvel composicao do agregado familiar,
F(3,155)=3.92, p =.019.

Em virtude do surgimento de apenas um caso na
etapa formacdo do casal e de trés casos na etapa
“Outros” (casal sem filhos) optou-se por ndo entrar
em consideragdo com estes quatro casos para o teste
de Bonferroni. Constatou-se que a diferenca encontra-
se entre as familias com filhos na escola cuja média é
superior (M=2.82,DP=0.43) relativamente a etapa da
familia com filhos pequenos (M=2.28,DP=0.58), etapa




da familia com filhos adolescentes (M=2.39,DP=0.48) e
etapa da familia com filhos adultos (M=2.34,D0P=0.93).

Também para a varidvel composicdo familiar o teste
de Bonferroni permitiu identificar as diferencas entre
os diferentes grupos, e constatou-se que a diferenca
se encontra entre a familia composta por 16-20
pessoas, cuja média é superior (M=3.15, DP=0.85)
relativamente as familias compostas por 1-5 pessoas
(M=2.28, DP=0.52), familias com 6-10 pessoas (M=2.40,
DP=0.45), e 11-15 elementos (M=2.29, DP=0.53).

Discussao

O presente trabalho pretende contribuir para a
validacdo do SCORE- 15 para a populagdo angolana
e, especificamente, estudar o impacto de varidveis
sociodemograficas e de varidveis familiares no
funcionamento familiar avaliado pelo SCORE-15.
Num primeiro momento de discussdao deve-se fazer
referéncia as caracteristicas mais pertinentes da
amostra, considerando que a amostra é constituida
maioritariamente pelo sexo feminino (65.6%), na faixa
etaria dos 21 aos 30 anos de idade (45.4%), sdo solteiros
(55.8%), com o nivel de escolaridade até ao 122 ano/
ensino secundario (59.5%), residem nos arredores da
cidade (76.1%), pertencem a etnia Umbundo (54.0%) e
tém um nivel socioeconémico médio (76.1%). Em termos
familiares encontram-se na ultima etapa do ciclo vital, ou
seja, tém filhos adultos (61.3%), sendo o seu agregado
composto por 6 a 10 pessoas (55.8%).

O Instituto Nacional de Estatistica (2012) revelou
estatisticas que indicam haver mais mulheres
(1.703.232) do que homens (1596.980) em toda
a extensdo da Provincia da Huila (3.334.456 hab.)
e que, relativamente, ao nivel de escolaridade ha
mais técnicos médios (18.853.00) do que técnicos
superiores (1.033.00). Relativamente aos resultados
da estatistica descritiva, o item que apresenta uma
média mais elevada é o item 5 “Sentimos que é dificil
enfrentar os problemas do dia-a-dia”, o que pode
indicar que na populagdo angolana ndo-clinica existe
em média uma grande dificuldade em enfrentar os
problemas do dia-a-dia por parte dos membros da
familia. Este dado deve ter sido favorecido pela grande
mobilidade dos civis devido, primeiramente, a guerra
colonial e, também, pela guerra civil que caracterizou
Angola durante os ultimos anos. Estes conflitos
mudaram radicalmente varios aspetos da vida
quotidiana dos angolanos direta ou indiretamente,
tendo proporcionado a criagdo de novas identidades
dos angolanos e a mudanga da visdo que estes tinham
sobre os lugares e a realidade material em que cada
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grupo se encontrava durante a guerra (Luandino, 2011).
Por outro lado, o item que obteve uma média mais
baixa foi o item 15 “Somos bons a encontrar novas
formas de lidar com as dificuldades”, o que por
sua vez pode significar que os membros da familia
percepcionam ter competéncias para resolver as suas
dificuldades. Esta ideia é corroborada por Ausloous
(2002), o qual postulou que todas as familias tém
competéncias para resolver os seus problemas e, no
entanto, todas as familias sdo competentes e capazes
ao ponto de conseguirem encontrar solugdes para os
seus problemas.

Os resultados obtidos com a estatistica descritiva
assemelham-se aos resultados de Mendes (2011),
cuja média mais elevada foi também encontrada
no item 9 “Sentimos que é dificil enfrentar os
problemas do dia-a-dia”, o que quer dizer que,
tanto a amostra angolana quanto a portuguesa
percepciona dificuldades em responder aos problemas
do quotidiano.

Quanto a analise fatorial do SCORE-15, os resultados
indicam que a estrutura forcada em 3 fatores para a
versdao angolana é quase semelhante aos estudos de
Stratton e colaboradores (2010) e de Mendes (2011),
relativamente a Dimensdo Competéncias Familiares.
Quanto as restantes dimensdes, a Dimensdo
Dificuldades Familiares é a dimensao constituida pela
maioria dos itens do SCORE-15, enquanto a Dimensdo
Comunicagdo Familiar é a dimensdo constituida pela
minoria dos itens do SCORE-15. Esta disparidade
verificada nas dimensdes e as exce¢des encontradas
nas mesmas podem ser explicadas pelas diferengas
culturais. Segundo Coon (2002), as sociedades
tém culturas que as diferenciam umas das outras e
determinam especificamente a sua organizagdo, ou
seja, amaneira como as pessoas comunicam, resolvem
os seus problemas e/ou encontram ou ndo dificuldades
para as resolver depende de como as pessoas
aprenderam a fazé-lo. Ou seja, como os angolanos
percebem as dificuldades, os seus problemas, e a
maneira como osvado resolver ou encontrarsolugées para
os ultrapassar diferencia-se da visdo dos portugueses e
de muitas outras sociedades. Aqui importa salientar,
também, o processo de aprendizagem foco central
no processo de socializagdo, visto que, o homem é
um ser biopsicossocial (Monteiro & Santos, 2002).
No que diz respeito a consisténcia interna, o
coeficiente do alfa de Cronbach obtido, considerando
a totalidade dos itens do SCORE-15 pontuam .766 e
indica, assim, uma boa consisténcia interna, proxima
do valor obtido nos estudos de Mendes (2011) .80 e
nos estudos de Pereira (2011) .93. Estes ultimos sdo

indicadores de uma consisténcia interna elevada,
acima do considerado aceitavel (.70) segundo Pestana
e Gageiro (2005).

Passando agora a discutir os resultados
mais direccionados ao impacto das varidveis
sociodemograficas e familiares, importa referir que
para as varidveis sexo, estado civil, faixa etdria, area
de residéncia e etnia, ndo se verificaram diferencas
estatisticamente significativas acerca do impacto
dessas variaveis no funcionamento familiar. Ou seja,
ser homem ou mulher, solteiro ou casado, ter 18
ou 60 anos de idade, viver na cidade ou na aldeia e
ser Umbundo, Nhaneka ou Nganguela ndo parece
determinar de forma significativa no funcionamento
familiar avaliado pelo SCORE-15, ou ndo influenciam
de tal modo que os levem a obtencdo de diferencgas
entre os grupos. O mesmo ndo acontece com
as variaveis nivel de escolaridade e o nivel
socioecondmico. Na variavel nivel de escolaridade,
observam-se diferencas estatisticamente significativas
e o teste de comparag¢Ges multiplas indica que o
grupo que se encontra no 22 ciclo apresenta uma
média significativamente mais elevada em relacdo
aos restantes niveis de escolaridade (32 ciclo, ensino
secundario e superior), sendo o ensino superior
0 grupo que apresenta a média mais baixa. Deste
modo, parece haver uma relagcdo entre o nivel de
escolaridade e o funcionamento familiar, em que
os sujeitos que tém o 22 Ciclo apresentam mais
dificuldades familiares do que os sujeitos com o
32 Ciclo, ensino secundario e com o ensino superior.
Este dado indica que, as pessoas, com maior grau de
instrucdo e experiéncias intelectuais, com maturacao
psicoldgica a niveis elevados lidam de forma positiva
com os seus problemas e conseguem resolvé-los com
maturacdo e forgas suficientes, talvez por estarem
dotados de capacidades de argumentacdo, didlogo e
de estratégias claras de resolugdo dos conflitos intra/
interpessoais existentes.

Também foram encontradas diferencgas
estatisticamente significativas na varidvel nivel
socioecondmico. A média mais alta foi encontrada no
grupo de NSE baixo, em relagdo ao NSE médio e elevado.

Este resultado parece significar que quanto menor
for o nivel social e econdmico, maiores serdo as
dificuldades familiares percepcionadas pelos sujeitos,
comparativamente aos sujeitos cujo nivel social e
econdmico é médio ou elevado. Deste modo, significa
que quanto maior for a pressdo ou necessidades
econdmicas das familias maiores serdo as exigéncias
familiares e, consequentemente, menor serd a
interacdo da familia e o didlogo, o que pode gerar
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stress, violéncia fisica e psicoldgica.

Ha cerca de um ano em Angola foi aprovada a Lei
contra a violéncia doméstica no dominio familiar,
patrimonial, sexual, verbal, fisico e psicologico bem
como o seu impacto na sociedade (Luandino, 2011),
pois, o nimero de casos de violéncia doméstica que
passavam impunes pela justica era elevado devido a
auséncia de mecanismos legais para a contengdo de
um dos entraves para a tranquilidade das familias
(Ribeiro & Manacas, 2012).

Este dado vem a propdsito da incapacidade que os
elementos das familias angolanas tém de comunicar
e ter um relacionamento interpessoal saudavel e
aceitdvel nos padrdes normais da sociedade.

Relativamente as varidveis familiares, foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas
no funcionamento familiar, atendendo a etapa do
ciclo vital e a composicdo do agregado familiar.
No que respeita a etapa do ciclo vital, a etapa da
familia com filhos na escola apresenta uma média
significativamente mais alta no resultado total do
SCORE-15, em comparagdo com a etapa referente
a formacgdo do casal. Este resultado indica que a
transicdo dos filhos para a escola é percepcionada
pelas familias angolanas como uma fase de maior
dificuldade nas relagdes entre a familia, talvez
porque as criangas comegam a ganhar autonomia e a
integrar-se em outros contextos e em outros grupos.
Para a composicdo familiar, as familias compostas por
16 a 20 pessoas apresentam maiores dificuldades em
relacdo as familias com 1 a 5 pessoas, ou seja, quanto
maior for a familia maiores serdo as dificuldades
familiares. A este propdsito convém sublinhar que
a familia angolana é alargada, pois na sua maioria
co-habitam (70.6%) com elementos cujo parentesco
sdo maioritariamente sobrinhos (19.6%) e/ou primos
(10.4%). No entanto, as familias angolanas perdem
a capacidade de resolugdo de problemas tornando
a comunicac¢do, a interacdo e os limites dificeis de
estabelecer. Minuchin (1980, citado por Ponciano &
Féres-Carneiro, 2003) considera que as fronteiras dos
subsistemas devem ser claras para que cada elemento
da familia desempenhe as suas func¢des, pois as
familias cujas fronteiras sdo rigidas tém dificuldades de
comunicacgdo e consequentemente, dificuldades em
pedir apoio mesmo que necessitem. De notar que
o mau funcionamento dos sistemas deve-se muitas
vezes a questdes estruturais que tém implicagOes
nos padrdes comunicacionais, no envolvimento
afetivo e no sistema de controlo de comportamento
(Barker, 2002). Esta desorganizacdo da estrutura
familiar leva tendencionalmente ao desmembramento




das familias. Relvas (1999), fez referéncia aos sistemas
desmembrados, enfatizando que sdo sistemas muito
abertos e expostos ao meio externo com muita
facilidade, cujos limites sdo rigidos e os papéis dos
pais sdo instaveis. Todos desejam exercer influéncias
sobre os outros e assumir o poder executivo dentro
do sistema familiar, ha dificuldades na distribuicdo e
execugdo de tarefas, as responsabilidades sdo maiores
quer a nivel social, quer econémico.

Sintetizando, pode afirmar-se que nesta amostra as
familias angolanas percebem ter mais dificuldades
de comunicagdo e de resolugdo de problemas
quanto menor for o nivel de escolaridade e o nivel
socioeconémico, tal como acontece nas familias cujos
filhos se encontram na escola e que tém agregados
constituidos por 16 a 20 pessoas.

A semelhanga dos resultados encontrados no
presente trabalho, Mendes (2011) também ndo
encontrou diferencas significativas nas varidveis sexo,
estado civil e area de residéncia, revelando que estes
aspetos sdo comuns entre a amostra portuguesa
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e a angolana. Essa comunalidade é observada
também quanto a diferenca verificada na variavel
nivel de escolaridade. Ou seja, tanto para a amostra
portuguesa, como para a angolana, as dificuldades
familiares parecem aumentar quanto menor for o
nivel de escolaridade. Todavia ambos os estudos
também diferem, ao encontrarem resultados distintos
relativamente as varidveis nivel socioeconémico e a
variavel etapa do ciclo vital, pois Mendes (2011) ndo
encontrou diferengas estatisticamente significativas
no funcionamento familiar avaliado pelo SCORE-15,
enquanto a presente investigacdo, encontrou
diferengas no funcionamento familiar avaliado pelo
mesmo instrumento. Isto pode significar que para a
amostra portuguesa as dificuldades familiares ndo
aumentam nem diminuem em familias cujo nivel
socioeconémico é baixo, médio ou elevado, quer
estejam na etapa formagdo do casal ou com filhos
adultos. Em contrapartida em Angola, quanto menor
for o nivel socioecondmico, maiores as dificuldades de
comunicagdo e de resolugdo de problemas.
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