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Resumo: Adolescentes com enurese geralmente apresentam menos pro-
blemas que adolescentes encaminhados para atendimento psicológico, fazendo 
com que sejam comparados com a população geral. Porém, há poucas evidên-
cias empíricas garantindo que adolescentes com enurese realmente apresentam 
comportamentos problemáticos em intensidade e frequencia equivalentes aos jo-
vens não-encaminhados para terapia. O objetivo do presente estudo foi analisar 
o perfil comportamental de adolescentes com enurese em comparação com pa-
res da população geral e população encaminhada para atendimento psicológico. 
Uma amostra de 53 adolescentes, com idades entre 11 e 18 anos (Média=12,68; 
DP=1,92), que buscaram tratamento para enurese noturna (EN), respondeu ao 
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“Inventário de Autoavaliação para Adolescentes” (YSR). Pares da população ge-
ral (N=53) e da população encaminhada para atendimento psicológico (N=53), 
randomicamente selecionados para compor o grupo controle, responderam o 
questionário e compuseram o grupo controle. Os adolescentes da População Ge-
ral relatam menos problemas de comportamento para a Escala de Internalização 
(p=0,016) e Total de Problemas Emocionais/Comportamentais (p=0,001) que os 
adolescentes encaminhados para atendimento psicológico. Os escores dos ado-
lescentes com enurese ficaram numa faixa intermediária aos escores dos outros 
grupos, no entanto não se revelaram estatisticamente diferentes. Na população 
avaliada, os adolescentes com ennurese apresentaram menos problemas compor-
tamentais que os encaminhados para atendimento psicológico, mas também não 
podem ser comparados aos adolescentes da população geral, visto que apresen-
taram mais dificuldades comportamentais que este último grupo.

Palavras chaves: Enurese, Inventário de Autoavaliação para Adolescentes 
(YSR), Adolescentes, Problemas de comportamento.

Abstract: Adolescents with enuresis often show fewer problems than ado-
lescents referred for psychological treatment, which makes them to be compared 
with the general population. However, there is little empirical evidence ensuring 
that youths with bedwetting show, indeed, behavioral problems in intensity and 
frequency similar to other youths that are not referred for therapy. The aim of 
this study was to examine the behavioral profile of youths with enuresis with 
matched peers from the general population and referred for psychological treat-
ment. A sample of 53 youths, with ages within 11 and 18 years (Average=12.68; 
SD=1.92), enrolled in nocturnal enuresis (NE) treatment, filled out the Youth Self 
Report (YSR). Adolescents from the General Population (N=53) and Referred for 
psychological treatment (N=53), randomly selected to match the Enuresis Group 
considering age and gender, filled out the same questionnaire, and took part of 
the control groups. The adolescents of the general population reported fewer 
Internalizing Problems (p=0.016) and Total Problems (p=0.001) when compared 
to the Referred Population. The scores of adolescents with enuresis were in the 
middle range compared to the scores of the other groups; however, they were 
not statistically different. In the studied population, adolescents with enuresis 
showed fewer behavioral problems than those referred for psychological treat-
ment, however, they cannot be compared to adolescents from general popula-
tion, as they reported more behavioral difficulties than this last group.

Key words: Enuresis, Youth Self-Report (YSR), Adolescents, Behavioral Pro-
blems.
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possibilitou a dedicação ao presente projeto.

Introdução

O interesse pelo estudo das psicopatologias infanto-juvenis aumentou nos 
últimos anos, especialmente em função de três fatores: 1) os problemas da infân-
cia podem trazer consequências de longa duração para a criança e para a socie-
dade; 2) muitos dos transtornos dos adultos têm raízes na infância; 3) uma maior 
compreensão sobre os problemas permite a elaboração de programas preventi-
vos e interventivos efetivos (Mash & Dozois, 2002).   

Um problema que afeta uma parcela significativa de crianças e adolescentes 
é a enurese noturna (EN). Em 2006, a International Child Continency Society – ICCS 
(Nevéus et al., 2006) apresentou uma proposta de padronização da definição de 
enurese noturna como uma micção normal em local ou hora inadequada, sendo 
que a criança para ter este diagnóstico, precisa ter idade superior a 5 anos e uma 
frequência de “molhadas” de, no mínimo, uma vez ao mês, com uma grande 
quantidade de urina evidente na cama da criança pela manhã, uma vez que pe-
quenas quantidades podem indicar outros problemas do trato urinário, o que 
não permite a formulação diagnóstica de enurese.

Butler (1994) identificou que de 13% a 19% dos meninos e entre 9% e 16% 
das meninas apresentam enurese, mas é sabido que essa taxa diminui ao longo 
da infância e a adolescência, e cerca de 2% a 3% dos adultos jovens apresen-
tam este transtorno. Em estudo realizado em 2005, Butler, Golding, Northstone 
& ALSPAC Study Team, observaram que 15,5% das crianças de sete anos e meio 
de idade molham suas camas, sendo que a maior parte delas fazia isso menos de 
uma vez por semana. 

Em estudo nacional com o objetivo de investigar a prevalência de enurese 
em um centro atendimento multidisciplinar localizado em São Paulo, Schoen-
-Ferreira, Marteleto, Medeiros, Fisberg e Aznar-Farias (2007), tomando por base 
as repostas dos pais a uma questão sobre enurese presente no Child Behavior Che-
cklist - CBCL (Achenbach & Rescorla, 2001), observaram que 6,6% dos pais de  
adolescentes (11-14 anos) e  de 1,8% dos jovens (15-18 anos)  informaram que seus 
filhos apresentavam este quadro, taxas inferiores aos 35,4% e 11,3% de prevalên-
cia em população pré-escolar e escolar, respectivamente. 

Apesar de a enurese ser menos prevalente entre adolescentes, o transtorno 
merece maior atenção dos profissionais de saúde mental em função do impacto 
que a enurese pode causar no desenvolvimento do jovem, o que pode contribuir 
para o aparecimento de outros transtornos. Estudos reportam que este grupo 
sente mais o impacto do problema, provavelmente em função da acentuação dos 
outros problemas de comportamento associados ao quadro em decorrência da 
exposição continua ao transtorno (Daibs, Pereira, Emerich & Silvares, 2010). Liu, 
Sun, Ushiyama, Li e Okawa (2000) encontraram dados que sustentam essa hipó-
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tese em um estudo realizado com crianças e adolescentes chineses no qual os pais 
reportaram problemas de comportamento que observavam em seus filhos com 
enurese. Os pesquisadores verificaram que, quanto mais tarde uma criança obti-
vesse o controle da urina, maiores eram as chances de que viesse a ter problemas 
de internalização, como ansiedade e depressão, problemas com o contato social, 
atenção, pensamento e seguimento de regras. 

A associação entre enurese e problemas de comportamento tem sido bas-
tante estudada (van Hoecke, Baeyens, Vande Bossche, Hoebeke & Vande Walle, 
2007). Apesar de alguns avanços já terem sido conquistados na área, como, por 
exemplo, os problemas psicológicos não serem mais considerados causa primá-
ria da enurese (van Hoecke, Baeyens, Vande Bossche, Hoebeke & Vande Walle, 
2007), os resultados encontrados com relação a tal associação ainda são conflitan-
tes, visto que alguns estudos apontam pouca diferença entre o comportamento 
de crianças e adolescentes com enurese e o da população geral (e.g. Hirasing, van 
Leerdam, Bolk-Bennink & Bosch, 1997; Friman, Handwerk, Swearer, McGinnis 
& Warzac, 1998); enquanto outros indicam que as crianças e adolescentes com 
enurese tendem a apresentar mais problemas de comportamento que seus pares, 
tanto no que se refere a dificuldades internalizantes, quanto externalizantes (e.g. 
Byrd, Weitzman, Lanphear & Auinger, 1996; Liu, Sun, Ushiyama, Li & Okawa, 
2000; Redsell & Collier, 2001; Van Hoecke, Hoebeke, Braet & Walle, 2004). 

Até o presente momento, a maior parte dos estudos sobre problemas de 
comportamento e enurese têm sido realizada utilizando-se de medidas do relato 
materno sobre os comportamentos dos filhos (Bruyne, van Hoecke, van Gompel, 
Verbeken, Baeyens, Hoebeke & vande Walle, 2009). No entanto, a perspectiva 
atual de avaliação de problemas comportamentais considera que, para haver 
uma avaliação mais abrangente, é importante a utilização de dados advindos 
de diversas fontes de informação (Kraemer, Measelle, Ablow, Essex, Boyce, & 
Kupfer, 2003; De Los Reyes & Kazdin, 2005; McConaughy, 2005; Ferdinand, Van 
Der Ende & Verhulst, 2006; Salbach-Andrae, Lenz & Lehmkuhl, 2009), incluindo 
a criança ou o adolescente que está sendo avaliado (Zwaanswijk, Van Der Ende, 
Verhaak, Bensing & Verhulst, 2003). A autoavaliação da criança ou adolescente 
pode fornecer informações que não são acessíveis para os outros potenciais infor-
mantes, colaborando com detalhes potencialmente significativos para a tomada 
de decisões sobre o caso (Merrell, 2007) e, até mesmo, dando pistas sobre a pro-
babilidade de adesão ao tratamento que será oferecido, visto que os jovens que 
percebem seus próprios problemas apresentam maior motivação para a obtenção 
de tratamento (Zwaanswijk et al., 2003).

No Brasil, alguns pesquisadores têm se dedicado a estudar o perfil compor-
tamental das crianças e adolescentes com enurese. Santos e Silvares (2006), por 
exemplo, encontraram diferenças no perfil comportamental de crianças encami-
nhadas para atendimento psicológico e de crianças encaminhadas para atendi-
mento em um programa específico de tratamento da EN a partir da avaliação 
feita pelos pais. As autoras hipotetizam que a criança com enurese apresenta um 
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perfil comportamental mais próximo ao daquelas que não são encaminhadas 
para atendimento psicológico (população geral). Com os mesmos objetivos de 
Santos e Silvares (2006), Rocha, Emerich e Silvares (no prelo) analisaram o perfil 
de adolescentes encaminhados para atendimento em clínicas-escola de psicolo-
gia e em um serviço de atendimento específico à EN. Encontraram que, tanto na 
avaliação feita pelos pais, quanto na autoavaliação, os adolescentes com enurese 
alcançaram melhores resultados, ou seja, atingiram escores mais baixos nas esca-
las de problemas de comportamento dos instrumentos utilizados para avaliação. 

Os resultados dos estudos brasileiros realizados com crianças e adolescentes 
com enurese indicam diferenças no perfil comportamental em comparação com 
pares encaminhados para atendimento psicológico em função de outras queixas. 
Nessa medida, favorecem a hipótese de que, por apresentarem menos problemas 
do que as crianças e adolescentes encaminhados, o perfil comportamental da po-
pulação com enurese deve ser semelhante ao da população geral (e.g. Hirasing, 
van Leerdam, Bolk-Bennink & Bosch, 1997; Friman, Handwerk, Swearer, McGin-
nis & Warzac, 1998). No entanto, novos estudos devem ser realizados, incluindo 
comparações do perfil comportamental dos portadores de enurese com o da po-
pulação geral, para que tal hipótese seja confirmada. 

Dando sequência aos estudos brasileiros de caracterização da população 
com enurese, o presente estudo se propõe a estudar os problemas de compor-
tamento de adolescentes com EN a partir do relato feito pelo adolescente sobre 
seus próprios comportamentos em um questionário estruturado. Visando iden-
tificar com qual grupo os adolescentes com enurese mais se assemelham, no que 
se refere ao perfil comportamental, comparações com pares da população geral e 
encaminhados para atendimento psicológico serão realizadas. 

Metodologia

Adolescentes com enurese foram convidados a responder um instrumento 
sobre seus problemas de comportamento. Os critérios de inclusão para a amostra 
foram 1) estar inscrito num programa para atendimento à EN; 2) idade entre 11 
e 18 anos e terem sido  diagnosticados como portadores de EN a partir de uma 
entrevista realizada por psicólogos, utilizando os critérios diagnósticos da ICCS 
(Nevéus et al., 2006).

No total, 31 meninos e 22 meninas, com idade média de 12,68 anos (DP=1,92) 
compuseram a amostra do grupo experimental. O mesmo número de adolescen-
tes da população geral, não encaminhados para serviços de saúde mental nos 
últimos doze meses, pareados ao grupo “Enurese” com relação ao sexo e idade, 
foram randomicamente selecionados para compor o grupo controle “População 
Geral”. Além disso, 53 adolescentes encaminhados para atendimento psicológi-
co, pareados ao grupo “Enurese” com relação ao sexo e idade, foram randomica-
mente selecionados para compor o grupo controle “População Clínica”. 
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O presente estudo faz parte de um projeto aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisas com Seres Humanos do Instituto de Psicologia da Universidade de 
São Paulo (Prot.-1007/CEPH-IP/23/04/2007), e seguiu todas as normas estabe-
lecidas pela legislação vigente sobre ética na pesquisa com seres humanos.

 

Instrumento

“Inventário de Autoavaliação para Adolescentes” (YSR – Achenbach & Rescorla, 
2001), elaborado para que o jovem, com idade entre 11 e 18 anos, forneça uma 
apreciação global sobre seus próprios comportamentos. A versão brasileira pas-
sou pelo processo de retrotradução (back-translation) e revisão buscando mini-
mizar diferenças linguísticas e culturais e encontra-se em processo de validação 
(Rocha, 2009). O inventário é composto por 105 itens que se referem à avaliação 
dos Problemas de Comportamento agrupados em oito escalas-síndromes: An-
siedade/Depressão, Retraimento/Depressão, Queixas Somáticas, Problemas de 
Sociabilidade, Problemas de Atenção, Problemas com o Pensamento, Violação de 
Regras e Comportamento Agressivo, sendo que a soma das três primeiras forma 
a Escala de Internalização, das duas últimas a Escala de Externalização e de todos 
os itens de problemas de comportamento a Escala Total de Problemas Emocio-
nais/Comportamentais. Para efeito do presente estudo, apenas as somas de esca-
la serão analisadas. As normas estabelecidas para a população norte-americana 
(t escore ≥ 60 = faixa clínica) foram utilizadas para avaliar os resultados obtidos 
pelos participantes. 

Procedimento

Grupo Enurese: O inventário foi enviado através do correio, junto com uma 
carta fornecendo informações sobre o procedimento de preenchimento e um te-
lefone para contanto em caso de dúvidas. Esse é o procedimento padrão de ins-
crição adotado pela equipe do projeto de atendimento à crianças e adolescentes 
com enurese.

População Geral: O inventário foi entregue para os adolescentes durante uma 
aula regular do período escolar, após breve explicação sobre o objetivo da pesqui-
sa e o procedimento a ser seguido. 

População Clínica: O inventário foi aplicado por uma psicóloga ou estagiária 
de psicologia no momento em que o adolescente compareceu para a triagem nas 
clínicas participantes, antes do início do tratamento psicológico, de maneira a 
evitar que procedimentos de intervenção realizados interferissem na resposta ao 
questionário.
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Análise dos resultados 

Os YSRs foram analisados através do programa Assessment Data Mana-
ger (ADM 7.2) desenvolvido especificamente para analisar os dados obtidos com 
os instrumentos ASEBA (Achenbach System of Empirically Based Assessment, 
2006). Em seguida, os dados passaram por tratamento estatístico através do 
programa PASW Statistics 18.0. Para verificar possíveis diferenças entre os pro-
blemas de comportamento, análises univariadas de variância (ANOVA) foram 
realizadas separadamente para cada soma de escala do YSR, com grupo como 
fator fixo. Essas análises procuram verificar se existem diferenças nas médias dos 
grupos determinando a média geral e verificando o quão diferente cada média 
individual é da média geral (Dancey & Reidy, 2006). 

Resultados

Comparação dos escores médios obtidos nas escalas
Os resultados obtidos a partir da resposta dos adolescentes dos três grupos 

nas escalas do YSR, em termos de escore T médio, são apresentados na Tabela 1.

Tabela 1. Escore T médio obtido pelos adolescentes nas somas de escala do YSR.

   				    Enurese(N=53)          População	     População
						            
         				    Média (DP)	G eral (N=53)        Clínica (N=53)
                                   				        Média (DP)             Média (DP)

Escala de Internlização		  58.0 (9.79)	       56.3 (8.77)              61.4 (9.11)
Escala de Externalização		  53.4 (12.02)	       58.3 (19.97)            58.9 (9.46)
Escala Total de Problemas
Emocionais/Comportamentais	 56.4 (9.68)	       54.7 (10.34)            61.5 (8.32)

O teste ANOVA apontou diferença significativa entre os grupos para a Es-
cala de Internalização (F(2, 159) = 4,131, p = 0,018). Testes post hoc indicaram que 
os adolescentes encaminhados para tratamento psicológico (População Clínica) 
atingiram, em média, escores significativamente mais elevados que os adolescen-
tes não indicados para atendimento (População Geral) (p=0,016). Os adolescentes 
com enurese atingiram escores intermediários para essa escala e não se diferen-
ciaram dos adolescentes dos outros grupos. O grupo População Clínica foi o úni-
co que atingiu, em média, escores equivalentes à faixa clínica para a Escala de 
Internalização (Escore T≥60).

Apesar de o grupo Enurese atingir escores médios mais baixos que os de-
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mais para a Escala de Externalização, o teste ANOVA não indicou diferença entre 
os grupos (F(2, 159) = 2,344, p = 0,099). Os adolescentes da população geral atin-
giram escores médios bastante semelhantes aos da população clínica, porém, o 
desvio padrão elevado indica que existe uma grande variação na amostra para 
esse tipo de problema de comportamento.

Para a escala que abrange todos os itens de problemas de comportamento 
analisados pelo inventário, a Escala Total de Problemas Emocionais/Comporta-
mentais, foi encontrada diferença significativa entre os grupos (F(2, 159) = 7,397, 
p = 0,001), sendo que os adolescentes da População Clínica apontaram proble-
mas em quantidade ou frequência superior aos adolescentes da População Geral 
(p=0,001). Assim como na Escala de Internalização, os adolescentes com enurese 
atingiram resultados intermediários para a Escala Total, não se distinguindo dos 
outros grupos na análise estatística e o grupo População Clínica atigiu, em mé-
dia, escores equivalentes à faixa clínica do questionário (escore T≥60). 

Discussão

Frente à divergência dos resultados dos estudos que avaliam a relação entre 
enurese e outras dificuldades comportamentais, e considerando a importância 
de se conhecer a população-alvo antes de intervir, o presente estudo propôs-se a 
comparar a autoavaliação de jovens com enurese com a de jovens de outros dois 
grupos distintos: população geral e população encaminhada para atendimento 
psicológico.

A partir das análises realizadas, foi possível perceber que, apesar de o gru-
po composto por adolescentes com enurese reportar, no geral, mais dificuldades 
comportamentais do que o grupo de adolescentes da população geral, e menos 
do que os encaminhados para atendimento psicológico, a diferença nos escores 
médios de problemas comportamentais não é estatisticamente significativa. Di-
ferenças significativas foram encontradas apenas na comparação do perfil dos 
jovens encaminhados e não encaminhados para atendimento psicológico para as 
escalas de Internalização e Total de Problemas Emocionais/Comportamentais, 
sendo que, conforme era de se esperar, os primeiros indicaram mais problemas 
do que os últimos, o que confirma a capacidade discriminativa do instrumento, 
bem estabelecida no estudo original norte-americano (Achenbach & Rescorla, 
2001), para a população brasileira.

O fato de os adolescentes com enurese ficarem numa faixa intermediária 
em comparação aos escores de problemas de Internalização e Totais dos outros 
grupos, não se diferenciando dos adolescentes encaminhados para atendimento 
psicológico e dos não-indicados para tratamento, pode indicar que esta popula-
ção apresenta, de fato, um perfil distinto. A divergência na literatura da área que, 
apesar de estudar há algum tempo a associação entre enurese e outras dificul-
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dades comportamentais, ainda não encontrou uma resposta conclusiva para tal 
questão (Redsell & Collier, 2001; van Hoecke, Baeyens, Vande Bossche, Hoebeke 
& Vande Walle, 2007), é um indício de que os resultados podem estar mais asso-
ciados a características específicas das amostras do que, efetivamente, ao perfil 
comportamental dos portadores de enurese. 

O impacto que os episódios de “molhadas” causa na vida do adolescente, 
que muitas vezes precisa lidar com restrições na vida social, fator bastante impor-
tante na adolescência, pode refletir-se em problemas comportamentais ou emo-
cionais, tais como sentimento de diferença em relação aos pares e, em decorrência 
disto, sofrimento, bem como ansiedade em relação a ameaça de ser descoberto e 
ridicularizado pelos pares (Daibs et al., 2010). Entretanto, tais problemas parecem 
não ter a mesma intensidade ou frequência que os apresentados pelos adolescen-
tes que são referidos para atendimento em serviços de psicologia.

Em relação a dificuldades externalizantes, percebe-se que, apesar dos resul-
tados não serem estatisticamente distintos, os adolescentes com enurese relatam 
presença deste tipo de problema com intensidade ou freqüência inferior até mes-
mo à dos adolescentes da População Geral. Os estudos que avaliam os comporta-
mentos de adolescentes com enurese a partir da percepção de seus pais, no geral, 
indicam a presença de mais dificuldades internalizantes do que externalizantes 
em crianças e adolescentes com enurese (Warzak, 1993; Butler, 1994). No entan-
to, quando comparados a pais de crianças da população geral, pais de crianças 
e adolescentes com enurese relataram um índice significativamente maior de 
transtornos externalizantes, como comportamentos opositores e problemas de 
conduta (Joinson, Heron & Butler, 2007). Os resultados encontrados no presente 
estudo podem indicar tanto a ausência de outros problemas comportamentais 
associados a enurese, como foi encontrado em outros estudos (e.g. Hirasing, van 
Leerdam, Bolk-Bennink & Bosch, 1997; Friman, Handwerk, Swearer, McGinnis & 
Warzac, 1998), quanto a necessidade de ampliação da amostra para poder-se atin-
gir conclusões mais definitivas com relação ao problema, visto que a variabilida-
de da amostra, principalmente no que se refere aos problemas externalizantes, 
dificulta a obtenção de resultados estatisticamente significativos.

Nesse sentido, é pertinente discutir algumas questões que limitam as con-
clusões do presente estudo. A avaliação das dificuldades comportamentais e 
emocionais, realizada para obtermos os dados sobre a presença de outras difi-
culdades comportamentais associadas à enurese, foram baseadas unicamente no 
relato dos adolescentes, sendo que a literatura aponta que uma avaliação abran-
gente deve incluir informações advindas de diversas fontes (Kraemer, Measelle, 
Ablow, Essex, Boyce, & Kupfer, 2003; Zwaanswijk, Van Der Ende, Verhaak, Ben-
sing & Verhulst, 2003; De Los Reyes & Kazdin, 2005; McConaughy, 2005; Ferdi-
nand, Van Der Ende & Verhulst, 2006; Salbach-Andrae, Lenz & Lehmkuhl, 2009). 
Ou seja, apesar do presente estudo dar um passo adiante em comparação com 
os trabalhos que priorizam apenas o relato materno, trata-se ainda de uma única 
perspectiva sobre os comportamentos apresentados. A falta de acesso direto às 
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dificuldades comportamentais apresentadas pela população encaminhada para 
atendimento psicológico e geral, também é um fator limitador, pois, em função 
disto, não se pode precisar, por exemplo, se nestes grupos havia casos em que os 
membros também apresentavam enurese. Além disso, não podemos precisar se à 
seleção da amostra dos adolescentes encaminhados, a título de hipótese, apesar 
de randômica, pode-se ter incluído aqueles adolescentes com maiores problemas 
de internalização e poucos problemas de externalização, o que pode ter levado 
a não discriminação dos grupos na escala de externalização. Por fim, o número 
dos participantes, apesar de permitir análises que identificaram dados relevantes 
para a literatura, não permitiram a obtenção de resultados mais conclusivos, o 
que sugere a necessidades de estudos semelhantes com uma população amplifi-
cada.

Conclusão

A partir dos dados apresentados e discutidos, pode-se considerar que o 
objetivo principal desta pesquisa foi atingido. A comparação do autorrelato de 
jovens com enurese com o de seus pares da população geral e da população en-
caminhada para identifica semelhanças e diferenças entre os três grupos. Os re-
sultados demonstram que o grupo com enurese configura-se como um grupo 
distinto, que apresenta escores de dificuldades de comportamento situados em 
uma faixa intermediária. Ou seja, os escores médios do grupo com enurese ficam 
entre  os escores médios daqueles que não foram encaminhados para atendimen-
to e os daqueles que foram encaminhados em função de outras queixas, o que re-
quer um processo de avaliação e intervenção adequado às necessidades de cada 
um dos três grupos.  Em outras palavras, é necessário estar atento as dificuldades 
emocionais dos adolescentes em geral, mas em especial dos que apresentam enu-
rese, para que não alcancem escores semelhantes à do grupo encaminhado para 
atendimento em serviços de saúde mental e possam ser cada vez mais  semelhan-
tes aos adolescentes da população geral. 
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