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Resumo

O bem-estar psicológico é um construto baseado na teoria psicológica a respeito do funcionamento positivo ou ótimo. Os
pontos de convergência entre definições provenientes de teorias do desenvolvimento humano, psicologia humanista-existen-
cial e saúde mental constituem suas dimensões: autoaceitação, relações positivas com outros, autonomia, domínio sobre o
ambiente, propósito na vida e crescimento pessoal. O objetivo deste artigo é apresentar o conceito de bem-estar psicológico
a partir de uma revisão seletiva da literatura. São examinados as origens e o desenvolvimento do conceito, bem como as
abordagens na sua avaliação. Correlatos psicossociais, sociodemográficos e neurobiológicos do bem-estar psicológico são breve-
mente descritos e discutidos. O bem-estar psicológico está associado a processos positivos relacionados à saúde. Aponta-se a
necessidade de estudos sobre o construto no Brasil.

Unitermos: Bem-estar psicológico. Bem-estar subjetivo. Saúde mental.

Abstract

Psychological well-being is a construct based on psychological theory about positive or optimal functioning. The convergence points between
definitions from theories of human development, humanistic-existential psychology and mental health are its dimensions: self-acceptance,
positive relations with others, autonomy, environmental mastery, purpose in life and personal growth. The aim of this paper is to present the
concept of psychological well-being from a selective literature review. The origins and development of the concept and approaches to their
assessment are examined. Psychosocial, sociodemographic and neurobiological correlates of psychological well-being are briefly described
and discussed. psychological well-being is associated with positive processes related to health. It indicates the need for studies about the
construct in Brazil.

Uniterms: Psychological well-being. Subjective well-being. Mental health.

O Bem-Estar Psicológico (BEP) é um construto
baseado na teoria psicológica, agregando conheci-
mentos de áreas como psicologia do desenvolvimento

humano, psicologia humanista-existencial e saúde
mental, a respeito do funcionamento psicológico posi-
tivo ou ótimo (Ryff, 1989). Os pontos de convergência

▼   ▼   ▼   ▼   ▼
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entre essas formulações teóricas constituem as dimen-
sões do BEP: autoaceitação, relações positivas com
outros, autonomia, domínio sobre o ambiente, propósito
na vida e crescimento pessoal (Ryff,1989;  Ryff & Keyes,
1995; Ryff & Singer, 2008). Diversos estudos têm demons-
trado sua convergência em relação a indicadores de
bem-estar, qualidade de vida, marcadores biológicos
de saúde, processos desenvolvimentais adaptativos e
construtos que refletem dimensões positivas da saúde
mental (Ryff & Singer, 2008).

O objetivo do presente artigo é apresentar o
conceito de BEP, examinando suas origens, desenvolvi-
mento e abordagens de avaliação. Algumas conside-
rações teóricas a respeito do BEP e indicadores prévios
de bem-estar também serão expostos. Achados em
relação ao BEP e correlatos psicossociais, sociodemo-
gráficos e neurobiológicos serão brevemente descritos
e discutidos, a partir de uma revisão seletiva dessas inves-
tigações.

Origens do estudo do bem-estar

no âmbito psicológico

A questão sobre o que constitui o bem-viver
tem sido um tema central na civilização ocidental desde
os antigos filósofos gregos. Contudo, a inclusão do estu-
do do bem-estar no âmbito psicológico no domínio da
investigação científica deu-se apenas na década de 1960,
impulsionada por grandes transformações sociais (por
exemplo o fim da Segunda Guerra Mundial) e pela neces-
sidade de desenvolver indicadores sociais de qualidade
de vida (Diener, 1984; Galinha & Ribeiro, 2005; Keyes, 2006;
Ryff, 1989). Durante esse período, psicólogos sociais e
do comportamento perceberam que, até então, tinham-
se explorado a fundo questões sobre as doenças mentais
e o sofrimento humano, porém sabia-se muito pouco
sobre aspectos como a saúde mental e a felicidade (Diener,
1984; Ryff, 1989). Diversos termos eram empregados
nessas pesquisas, tais como: felicidade, satisfação, estado
de espírito, moral, afeto positivo, avaliação subjetiva da
qualidade de vida, entre outros (Diener, 1984).

O trabalho de Diener (1984) é um marco na ten-

tativa de sistematização dos estudos na área, cunhando

o termo Bem-Estar Subjetivo (BES) para representá-la. O

BES é definido como um conjunto de fenômenos que
incluem respostas emocionais, domínios de satisfação

e julgamentos globais de satisfação de vida. Existem,
entretanto, três componentes básicos do BES: satisfação
de vida, altos níveis de afeto positivo e baixos níveis de
afeto negativo (Bradburn, 1969; Diener, 1984; Diener, Suh
& Oishi, 1997; Diener, Suh, Lucas & Smith, 1999).

Décadas de pesquisas sobre o BES e seus com-
ponentes acumularam importantes achados para o
estudo do bem-estar. Por exemplo, descobriu-se que os
afetos positivos e negativos formam dimensões inde-
pendentes (Bradburn, 1969), e a satisfação de vida tende
a ser o componente mais estável ao longo do tempo
(Diener et al., 1999). Sobre a mensuração do BES, a fre-
quência (e não a intensidade) dos níveis de afeto cons-
titui seu melhor indicador (Diener, 1984; Diener et al.,
1999), e escalas de múltiplos itens são mais fidedignas
do que aquelas de item único (Diener et al., 1999; Larsen,
Diener & Emmons, 1985). Ainda, os traços de persona-
lidade extroversão e neuroticismo aparecem como
grandes preditores do BES (Costa & McCrae, 1980).

Em resumo, a pesquisa na área avançou conside-
ravelmente em termos da mensuração do BES e dos
fatores que influenciam em sua variabilidade. Contudo,
a tarefa essencial de definir a estrutura básica do bem-
-estar no âmbito psicológico foi negligenciada nesses
estudos (Ryff, 1989; Ryff & Keyes, 1995).

O bem-estar psicológico

O modelo do BEP surgiu no final da década de
1980, com o trabalho de Ryff (1989) na tentativa de definir
a estrutura básica do bem-estar no âmbito psicológico.
A autora critica a falta de uma consistente base teórica
que justifique a escolha dos indicadores do BES. Estudos
prévios que utilizaram medidas de afetos positivos e
negativos e satisfação de vida tinham como propósito
investigar a influência de mudanças sociais (Bradburn,
1969) e do envelhecimento bem-sucedido (Neugarten,
Havighurst & Tobin, 1961) no desenvolvimento, e não a
essência do bem-estar psicológico. Além disso, a inter-
pretação da felicidade como sendo a principal moti-
vação da existência humana incide sobre a interpretação
equivocada da obra de filósofos clássicos, como os
escritos de Aristóteles (Ryff, 1989; Ryff & Keyes, 1995).

Aristóteles em sua doutrina ética propõe que o
bem-viver resulta da eudaimonia, isto é, provém da ação
em direção ao desenvolvimento dos potenciais únicos
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de cada pessoa (Ryff, 1989; Waterman, 1993). Consequen-
temente, a eudaimonia está relacionada às experiências
de desenvolvimento pessoal, autorrealização e sentido
de vida (Ryan & Deci, 2001; Ryff & Singer, 2008; Waterman,
1993). Formulações sobre a essência do bem-estar em
termos de experiências de prazer, contentamento, satis-
fação e felicidade (isto é, BES) se assemelham à con-
cepção hedônica (por exemplo: Aristipo de Cirene) do
bem-viver, em que este provém da satisfação dos dese-
jos, da busca pelo prazer e da evitação da dor (Ryan &
Deci, 2001; Waterman, 1993). A expressão grega eudaimo-
nia fora equivocadamente traduzida por felicidade,
desconsiderando diferenças fundamentais entre hedo-
nismo e eudaimonismo, e suas implicações teóricas no
estudo do bem-estar (Ryan & Deci, 2001; Ryff, 1989;
Waterman, 1993).

Em sua busca ao retorno à concepção do bem-
-estar por meio da eudaimonia, Ryff (1989) realizou uma

extensa revisão da literatura a respeito do funciona-

mento ótimo ou positivo no âmbito psicológico. Os

pontos de convergência entre definições de teorias

humanista-existenciais, do desenvolvimento humano

e da saúde mental, compuseram as dimensões do cons-

truto. A Tabela 1 apresenta os autores, os conceitos-

-chave e as seis dimensões baseadas na teoria psi-

cológica do BEP.

Assim, as características que constituem a essên-

cia do BEP incluem: possuir uma atitude positiva em

relação a si mesmo e aceitar múltiplos aspectos de sua

personalidade (autoaceitação); possuir relacionamentos

acolhedores, seguros, íntimos e satisfatórios com outras
pessoas (relações positivas com outros); ser autodeter-
minado, independente, avaliar experiências pessoais

segundo critérios próprios (autonomia); ter competência
em manejar o ambiente para satisfazer necessidades e
valores pessoais (domínio sobre o ambiente); ter senso
de direção, propósito e objetivos na vida (propósito na
vida); perceber um contínuo desenvolvimento pessoal
e estar aberto a novas experiências (crescimento pessoal)
(Ryff,1989;  Ryff & Keyes, 1995; Ryff & Singer, 2008).

A avaliação do bem-estar psicológico

A partir da definição do construto, Ryff (1989)
iniciou o desenvolvimento de escalas psicométricas
destinadas à avaliação das seis dimensões do BEP. Cada
dimensão foi operacionalizada em termos de escores
positivos e negativos, e três juízes previamente treinados
formularam 80 itens para cada dimensão. Esses itens

deveriam ser escritos na forma de autodescrições que

refletissem as definições teóricas subjacentes ao cons-

truto e aplicáveis a adultos de ambos os sexos e de

qualquer faixa etária. Análises preliminares permitiram

descartar itens que poderiam apresentar baixo desem-

penho psicométrico, ocasionando a retenção de 32 itens

por dimensão.

Estes itens foram aplicados a uma amostra de

312 adultos jovens, de meia idade e idosos. A partir da

matriz de correlações entre os itens, foram descartados

aqueles que apresentassem baixa correlação com sua

dimensão original, e que eventualmente se correla-

cionassem com outras dimensões. Ao final, foram man-

tidos 20 itens por dimensão (10 positivos e 10 negativos).

As escalas demonstraram um bom desempenho psico-

métrico, apresentando medidas de fidedignidade Alpha

de Cronbach entre 0,86 e 0,93. Análises fatoriais de se-

Tabela 1. As bases teóricas e dimensões do bem-estar psicológico.

Allport
Neugarten
Buhler
Erikson
Frankl
Jahoda
Jung
Maslow
Rogers

Maturidade
Mudanças na personalidade no ciclo vital
Tendências básicas da vida
Estágios psicossociais
Sentido na vida
Saúde mental
Individuação
Autoatualização
Pessoa em funcionamento pleno

Autoaceitação
Propósito na vida
Domínio sobre o ambiente
Relações positivas com outros
Crescimento pessoal
Autonomia

Autores Conceitos-chave Dimensões do Bem-estar Psicológico

Nota: Segundo Ryff (1989) e Ryff & Singer (2008).
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gunda ordem permitiram constatar que as dimensões
crescimento pessoal, relações positivas com outros, pro-
pósito na vida e autonomia nitidamente se diferenciam
de indicadores prévios do bem-estar.

Posteriormente, versões alternativas e mais bre-
ves da Escala de Bem-Estar Psicológico (EBEP) foram
desenvolvidas. Uma versão de 84 itens (14 por dimensão,
Ryff & Essex, 1992) é a mais utilizada em estudos do gru-
po de Ryff. Outra versão, de 18 itens (três por dimensão,
Ryff & Keyes, 1995), foi construída para ser utilizada em
grandes levantamentos, por questão de brevidade e eco-
nomia. Por fim, uma versão de 54 itens (nove por dimen-
são) vem sendo utilizada no Wisconsin Longitudinal Study
pela equipe de Ryff (van Dierendonk, 2005). Todas as
versões da EBEP têm demonstrado bons parâmetros
psicométricos e correlações elevadas com a escala ori-
ginal de Ryff (1989). Essas escalas foram adaptadas e/ou
traduzidas em diversos países, incluindo Itália (Ruini,
Ottolini, Rafanelli, Ryff & Fava, 2003), Grécia (Vleioras &
Bosma, 2005), Austrália (Burns & Machin, 2009), China
(Cheng & Chan, 2005), Canadá (Clarke, Marshall, Ryff &
Wheaton, 2001), Alemanha (Fleeson & Baltes, 1996), Coreia
do Sul (Jin & Moon, 2006; Keyes & Ryff, 2003), Portugal
(Novo, 2003), Suécia (Lindfors & Lundberg, 2002), e Es-
panha (van Dierendonck, Díaz, Rodríguez-Carvajal,
Blanco & Moreno-Jiménez, 2007).

Diversos estudos examinaram a estrutura fatorial
do modelo multidimensional do BEP, utilizando técnicas
de análise fatorial confirmatória. Alguns desses estudos
corroboram o modelo teórico de seis dimensões (Cheng
& Chan, 2005; Clarke et al., 2001; van Dierendonck et al.,
2007), enquanto outros indicam melhor ajuste quando
adicionado um fator de segunda ordem, composto pelas
seis dimensões do construto (Lindfors, Berntsson &
Lundberg, 2006; van Dierendonck, 2005; Ryff & Keyes,
1995).

Apenas o estudo realizado por Kafka e Kozma
(2002) não corroborou o modelo de seis dimensões.
Contudo, esse estudo apresenta duas limitações meto-
dológicas. A primeira diz respeito ao número pequeno
de participantes (n=277) em relação ao número de indi-
cadores (itens) de BEP (120). O outro ponto assenta sobre
o método de análise fatorial empregado nesse estudo.
Os autores realizaram uma análise de componentes
principais com rotação do tipo Varimax, a qual obriga
que os fatores extraídos se mantenham ortogonais. Com
isso, Kafka e Kozma (2002) desconsideraram evidências

de estudos anteriores que sugerem a correlação entre
os fatores, aplicando uma técnica rotacional inadequada

para o construto em questão (Ryff & Singer, 2006). Desta

forma, ambos os modelos, multidimensional e hierár-

quico, são utilizados atualmente.

Uma abordagem menos utilizada na investi-

gação do BEP é a metodologia qualitativa do estudo de

narrativas (Bauer & McAdams, 2004a, 2004b; Bauer,

McAdams & Sakaeda, 2005). São investigadas as dimen-

sões do BEP em narrativas autobiográficas em relação a

objetivos de vida e etapas de transição ao longo do

desenvolvimento. Esses estudos demonstram que a

investigação sobre o BEP não necessita exclusivamente

ser empreendida por meio de escalas psicométricas,

enfatizando a utilidade de metodologias qualitativas

nesse contexto.

Correlatos psicossociais e

sociodemográficos do BEP

Desde a publicação original de Ryff (1989), diver-

sos estudos investigaram a relação do BEP com pro-

cessos desenvolvimentais adaptativos e construtos que

refletem dimensões positivas da saúde mental (Ryff &

Singer, 2008). O BEP tem se correlacionado positiva-

mente com autoestima e moral (Ryff, 1989), satisfação

de vida e afetos positivos (Ryff, 1989), coping (Holland &

Holahan, 2003), geratividade (An & Cooney, 2006; Queroz

& Neri, 2005), memórias integrativas e intrínsecas (Bauer

& McAdams, 2004a; Bauer et al., 2005), generosidade

(Konow & Earley, 2008), habilidades sociais (Segrin &

Taylor, 2007), inteligência emocional (Queroz & Neri,

2005), valores intrínsecos (Sheldon, 2005), resiliência (Ryff,
Keyes, Hughes, 2003) e metas intrínsecas de crescimento

(Bauer & McAdams, 2004b).

Nesta revisão são descritos os resultados da as-

sociação entre o BEP e três correlatos que frequen-

temente são investigados em relação ao construto, no-

meadamente a idade, o nível educacional e a personali-
dade. A idade é uma variável geralmente utilizada para

investigar as mudanças nos níveis do BEP em função

de diferentes etapas do ciclo vital, enquanto o nível

educacional proporciona comparar os níveis de BEP

em razão do status socioeconômico (Ryff, 1989; Ryff &

Keyes, 1995; Ryff & Singer, 2008). A escolha da variável
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personalidade é evidente, devido a sua contribuição
significativa na explicação da variabilidade de medidas
de bem-estar e saúde mental em geral (Costa & McCrae,
1980; Diener, 1984; Diener et al., 1999; Schmutte & Ryff,
1997).

Ryff (1989), Ryff e Keyes (1995) e Ryff e Singer (2008)
compararam os níveis nas seis dimensões do BEP em
homens e mulheres pertencentes a três diferentes grupos
etários, adultos jovens, adultos de meia idade e idosos.
Tomadas em conjunto, essas investigações sugerem que
dimensões como autonomia e domínio sobre o am-
biente apresentam um significativo incremento, en-
quanto as dimensões crescimento pessoal e propósito
na vida decrescem expressivamente em relação a todas
as faixas etárias. Contudo, as dimensões autoaceitação
e relações positivas com outros tendem a não variar
significativamente em função da posição no ciclo vital.

A questão sobre como o nível educacional in-
fluencia os níveis de BEP vem sendo investigada por
Ryff e outros pesquisadores (Marmot, Ryff, Bumpass,
Shipley & Marks, 1997; Ryff, 1989; Ryff & Singer, 2008). Os
resultados, em geral, são convergentes ao evidenciar
uma forte associação positiva entre todas as dimensões
do BEP e o nível educacional. Os autores concluem que
a experiência de autorrealização é facilitada por melho-
res condições econômicas e sociais (i.e., acesso a
educação, lazer, serviços de saúde etc.).

Schmutte e Ryff (1997)3 investigaram a relação
entre traços de personalidade no modelo dos Cinco
Grandes Fatores (McCrae & Costa, 1989) e as dimensões
do BEP em duas amostras de adultos de meia idade. A
primeira foi composta por 215 participantes (114 ho-
mens), e a segunda formada por seus cônjuges (n=139).
Como esperado, conforme estudos prévios (Costa &
McCrae, 1980), todas as seis dimensões do BEP estão
negativamente associadas ao traço neuroticismo (amos-
tra 1, r=-0,20 a r=-0,70; amostra 2,  r=-0,47 a r=-0,72), e
positivamente associadas ao traço extroversão (amostra
1, r=0,24 a r=0,44; amostra 2, r=0,29 a r=0,53). Em relação

aos demais traços de personalidade, as dimensões do

BEP demonstraram padrões variados de associação. Por

exemplo, o traço abertura à experiência se correlacionou

positivamente com a dimensão crescimento pessoal

(amostra 1, r=0,42; amostra 2, r=0,39), enquanto o traço
socialização mostrou se correlacionar com todas as di-
mensões do BEP (amostra 1, r=0,28 a r=0,52; amostra 2,
r=0,27 a r=0,41), exceto autonomia, exibindo correla-
ções de pequena magnitude (amostra 1, r=0,14) ou não
significativas (amostra 2, r=0,08, p>0,05). Por fim, o traço
realização se correlacionou positivamente com todas
as dimensões (amostra 1, r=0,31 a r=0,67; amostra 2,
r=0,38 a r=0,65). Esses padrões de associação se manti-
veram mesmo quando controladas as sobreposições
do conteúdo das medidas utilizadas para as variáveis
abertura e crescimento pessoal, socialização e relações
positivas com outros, e realização e domínio sobre o
ambiente (r=0,17 a r=0,57).

Keyes, Shmotkin e Ryff (2002) exploraram a rela-
ção entre traços de personalidade e níveis de BES e BEP
em dois grupos, um formado por participantes com es-
cores altos de BES e baixos escores de BEP (n=655), e
outro composto por participantes com escores altos
de BEP e baixos escores de BES (n=699). Nenhuma dife-
rença entre os grupos foi encontrada em relação aos

níveis de extroversão e socialização, F(1, 1352)=1,69,

p>0,05 e F(1, 1352)=0,56, p>0,05, respectivamente. Entre-

tanto, o grupo com escores altos de BEP e baixos esco-

res de BES apresentou maiores níveis de neuroticismo,

F(1, 1352)=12,50, p<0,001; abertura à experiência, F(1,

1352)=57,35, p<0,001; e realização, F(1, 1352)=14,97,

p<0,001.

Existem pelos menos três importantes conclu-
sões derivadas das investigações a respeito dos correla-
tos desenvolvimentais, psicossociais e sociodemo-
gráficos do BEP. A primeira sugere que com o avançar
da idade, as pessoas tendem a ser mais confiantes em
suas crenças e experiências pessoais, e também mane-

jam melhor o ambiente a fim de atender a suas neces-

sidades. Entretanto, o mesmo processo conduz a uma

minimização da busca de objetivos de vida e do investi-

mento no desenvolvimento pessoal.  A segunda conclu-
são é que existe uma forte conexão entre o nível de
desigualdade social e o BEP, já que maiores níveis de
bem-estar estão presentes em pessoas que possuem
melhores oportunidades e condições socioeconômicas.
Por fim, no que tange à personalidade, fica evidente

33333 Todas as correlações são significativas ao menos no nível de p=0,05, exceto quando indicado.
▼   ▼   ▼   ▼   ▼
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que não somente os traços neuroticismo e extroversão
desempenham uma influência relevante nos níveis de
BEP, mas que outros traços de personalidade também
se relacionam com o construto. Isso demonstra uma
maior complexidade entre a associação do BEP e traços
de personalidade, comparada a outros indicadores de
bem-estar.

Correlatos biológicos do BEP

De acordo com Ryff e Singer (2008), uma área

em crescente desenvolvimento no estudo do BEP diz

respeito a seus substratos neurobiológicos. A partir de

teorias consequencialistas, é testada a hipótese de que

a experiência de uma vida de desenvolvimento e

crescimento contínuo constitui parte do processo que

mantém as pessoas saudáveis, seja por meio de melho-

res hábitos ligados a saúde, ou através do funciona-

mento ótimo dos processos fisiológicos do organismo.

Essa abordagem é vista como uma alternativa ao mo-

delo biomédico, focado na doença e enfermidade (Ryff

& Singer, 1998).

Ryff, Singer e Love (2004), por exemplo, estudaram

a relação entre o BEP e diversos biomarcadores (por

exemplo neuroendócrinos, imunológicos, cardiovas-

culares, e qualidade do sono) em 135 mulheres com

idade entre 61 e 91 anos. Os resultados apontam que

três dimensões estão associadas a uma melhor regulação

neuroendócrina: crescimento pessoal e propósito na

vida se correlacionam com o decréscimo do nível de

cortisol salivar do início ao final do dia (r=0,21 a r=0,29,

p<0,05), enquanto maiores níveis de noradrenalina são
encontrados em sujeitos com altos escores em auto-
nomia (r=0,29, p<0,01). Em relação ao sistema imunoló-
gico, altos escores na dimensão propósito na vida estão
associados a níveis menores de marcadores inflama-
tórios (sIL-6r presente no plasma, um receptor solúvel
da interleucina-6, r=-0,27, p<0,01).

A relação entre as seis dimensões do BEP e mar-
cadores cardiovasculares4 mostram diferentes padrões

de associação. Medidas do peso dos participantes se

correlacionaram negativamente com a dimensão rela-

ções positivas com outros (r=-0,21 a r=-0,26,), enquanto
a razão cintura/quadril se correlacionou na mesma dire-
ção com as dimensões relações positivas com outros e
propósito na vida (r=-0,17 a r=-0,32). Os níveis de co-
lesterol Lipoproteína de Alta Densidade (HDL, isto é
colesterol “bom”) correlacionaram-se positivamente
com as dimensões crescimento pessoal e propósito na
vida (r=0,17 a r=0,22), ao passo que a razão colesterol
total/HDL se correlacionou na direção oposta com a
dimensão crescimento pessoal (r=-0,16). Por fim, as di-
mensões relações positivas com outros, domínio sobre

o ambiente e autoaceitação se correlacionaram negati-

vamente (r=-0,19 a r=-0,21) com níveis de hemoglobi-

nas glicosiladas, marcador que indica resistência à
insulina e risco de diabetes.

Por fim, três dimensões mostraram-se as-
sociadas a marcadores de qualidade do sono4: o tempo
total na cama, a duração do sono e o tempo de ingresso
ao sono tipo Rapid Eye Movement (REM) estão posi-
tivamente correlacionados à dimensão domínio sobre
o ambiente (r=0,25, r=0,22 e r=-0,28, respectivamente).
As dimensões relações positivas com outros e propósito
na vida estão negativamente correlacionadas à movi-
mentação ao dormir (r=-0,35 e r=-0,30, respectivamen-
te). Já a duração do sono REM está positivamente as-
sociada às dimensões relações positivas com outros e
domínio sobre o ambiente (r=0,32 e r=0,19, respectiva-
mente).

A relação entre o sistema imune e o BEP também
foi investigada por Hayney et al. (2006), a partir da men-
suração da produção induzida de citocinas, através de
vacinação, em 18 participantes (9 mulheres). A con-
centração sobrenadante de interferona-  (IFN- ) e
interleucina-10 (IL-10) foram medidas em culturas celu-
lares (105/100 L), após a estimulação de antígenos dos
vírus influenza e da hepatite A, nos períodos de 14 e 28
dias. Uma medida composta do BEP (somatório dos
escores das seis dimensões) mostrou correlacionar-se

positivamente com a concentração de IFN-  antes da

estimulação (r=0,59, p=0,03) e aproximou-se do nível

de significância após 28 dias nas amostras que rece-

beram antígenos da hepatite A (r=0,55, p=0,07). Essa

mesma medida mostrou correlacionar-se positivamente

▼   ▼   ▼   ▼   ▼

44444 Todas as correlações são significativas ao menos no nível de p=0,05.
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com a concentração de IL-10 antes da estimulação
(r=0,67, p=0,01), após 28 dias da estimulação com
antígenos de influenza (r=0,57, p=0,04) e aproximou-se
do nível de significância após 28 dias da estimulação
com antígenos do vírus da hepatite A (r=0,54, p=0,08).

Lindfors e Lundberg (2002) investigaram a as-
sociação do nível de cortisol salivar e BEP em 26 fun-
cionários públicos suecos (14 homens) com idade entre
24 e 62 anos. A dimensão propósito na vida correla-
cionou-se negativamente (r=-0,44, p<0,05) com a média
de concentração de cortisol salivar (no período de dois
dias), enquanto a dimensão autoaceitação correla-
cionou-se negativamente (r=-0,46, p<0,05) com a con-
centração de cortisol salivar no período da manhã.
Ainda, a dimensão domínio sobre o ambiente correla-
cionou-se negativamente com ambos os indicadores
(r=-0,56, p<0,01 e r=-0,64, p<0,001, respectivamente).

Urry et al. (2004) estudaram a relação entre os
padrões de ativação do córtex frontal e pré-frontal e os
níveis de BEP em 84 participantes (43 homens), destros,
com idade entre 57 e 60 anos. Utilizando técnicas de
Eletroencefalografia (EEG), eles encontraram associação
entre cinco dimensões do BEP (exceto autonomia) e
padrões de assimetria cerebral (isto é, maior ativação
do hemisfério esquerdo em relação ao direito), com
correlações variando de r=0,22 a r=0,39 (p<0,05, uni-
caudal). Esse padrão de assimetria cerebral foi pre-
viamente associado a estilos disposicionais positivos e
ao menor risco de desenvolver sintomas depressivos.

Examinando o conjunto desses achados, emer-
gem evidências que corroboram a hipótese de que o
BEP correlaciona-se com diversos marcadores neuro-
biológicos de saúde. Contudo, uma questão surge natu-
ralmente: a associação entre essas variáveis é explicada
pelos níveis de bem-estar propriamente, ou refletem
simplesmente relações de direção oposta daquelas em
relação a indicadores de doença mental? Um exemplo
talvez torne mais clara essa proposição: a associação
das dimensões crescimento pessoal e propósito na vida
com os níveis de cortisol salivar no estudo de Ryff et al.
(2004) pode dever-se à ausência de sintomas de doença
mental depressão, ansiedade etc.) na amostra estudada.
O tema evoca o debate, principalmente discutido por
Keyes (2002, 2007), se as dimensões positivas e negativas
da saúde mental formam um único continuum bipolar
(isto é, a ausência de uma indica necessariamente a

presença de outra) ou se constituem dimensões inde-
pendentes, porém correlacionadas (isto é, compartilham
certa variabilidade, porém possuem padrões singulares
de associação com outras variáveis). O autor defende a
última hipótese, atualmente corroborada por uma
quantidade razoável de evidências empíricas (Keyes,
2007).

Ryff et al. (2006) testaram a hipótese de que
dimensões positivas e negativas da saúde mental pos-
suem diferentes correlatos biológicos, em uma amostra
de 135 mulheres, com idade entre 61 e 91 anos (M=74,
DP=7,08). As medidas da dimensão positiva incluíram a
EBEP e duas escalas de afetos positivos, enquanto os
indicadores da dimensão negativa foram escalas que
avaliaram afetos negativos, sintomas depressivos e
traços de ansiedade e raiva. Os marcadores neuroendó-
crinos incluíram medidas de cortisol urinário e salivar,
níveis de epinefrina e norepinefrina urinários, e concen-
tração de Sulfato de Dehidroepiandrosterona (DHEA-S)
sérico. O risco de doenças cardiovasculares foi avaliado
a partir do peso, razão cintura/quadril, pressão sistólica
e diastólica, colesterol HDL e total, e hemoglobinas glico-
siladas. O principal achado deste estudo foi que os resul-
tados de sete biomarcadores corroboram a hipótese de
que as dimensões positivas e negativas da saúde mental
possuem diferentes correlatos biológicos. Apenas os
resultados de dois biomarcadores - peso e hemoglobina
glicosilada - sustentam a hipótese do continuum bipolar.

Considerações Finais

O Bem-Estar Psicológico é um construto multi-
dimensional que reflete características relativas ao fun-
cionamento psicológico positivo ou ótimo. Ao basear-
-se na teoria psicológica, reúne avanços conceituais e
achados empíricos de décadas de pesquisas nas áreas
do desenvolvimento humano, psicologia humanista-
-existencial e saúde mental. Do ponto de vista meta-
teórico, o BEP representa a tradição eudaimonica do
estudo do bem-estar, resgatando o sentido original do
bem-viver na doutrina aristotélica.

A operacionalização das dimensões do BEP
permitiu o desenvolvimento de escalas psicométricas
válidas e fidedignas para sua avaliação. Uma razoável
quantidade de estudos demonstra evidências da vali-
dade dessas medidas, em suas diversas formas de
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apresentação. Entretanto, as possibilidades de avaliação
do BEP não se limitam à abordagem quantitativa, mas
ainda incluem métodos qualitativos, como a análise de
narrativas.

Foram examinados achados que sugerem a as-
sociação do BEP a diversos processos positivos rela-
cionados à saúde, não apenas no âmbito comporta-
mental e cognitivo, com também no âmbito neuroen-
dócrino. Esses achados encorajam pesquisadores da
área a adotarem uma perspectiva biopsicossocial em
suas investigações. O BEP é um construto importante
para diferentes áreas da Psicologia (por exemplo: saúde,
social, clínica, personalidade, desenvolvimento, ava-
liação psicológica), bem como para as ciências sociais
e da saúde em geral. Foi observado que, no Brasil, durante
o período de elaboração do presente manuscrito,
apenas no estudo de Queroz e Neri (2005) o modelo de
Bem-Estar Psicológico de Ryff foi citado. Dessa forma,
constata-se a necessidade de outros estudos que in-
cluam as dimensões do BEP na avaliação de indicadores
de bem-estar, qualidade de vida e saúde.
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