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Resumo
O objetivo deste estudo é avaliar o papel da autorregulação desenvolvimental na adolescência como fator
diferenciador do consumo de tabaco e álcool. Para isso, foi utilizada uma amostra de 407 alunos do Ensino
Médio, avaliada com o recurso a um conjunto de questões sobre o consumo destas substâncias e ao Inventário
de Autorregulação Adolescente (Moilanen, 2007), um instrumento baseado na teoria desenvolvimental
sobre a autorregulação. Os resultados sugerem que a autorregulação é um fator diferenciador entre
adolescentes que consomem, ou não, substâncias e a intensidade deste consumo. Adolescentes que consomem
tendem a apresentar, consistentemente, pontuações mais baixas na autorregulação a curto e longo-prazo.
As limitações e implicações dos resultados são apresentadas e discutidas.
Palavras-chave: Autorregulação, consumo de substâncias, adolescência, estudo correlacional.

Abstract
The purpose of this study is to evaluate the role of developmental self-regulation in adolescence as a
differentiating factor of tobacco and alcohol use. It was used a sample of 407 high school students, as-
sessed with a number of questions about such substances use and the Adolescent Self-regulatory Inventory
(Moilanen, 2007), a developmentally based measure about self-regulation. Results suggest that self-regu-
lation is a differentiating factor between adolescents who use substances and those who not, and the
intensity of consumption. Teenagers who use alcohol and tobacco seem to present consistently lower
scores in short and long-term self-regulation. The limitations and implications of the results are presented
and discussed.
Keywords: Self-regulation, substance use, adolescence, correlational study.
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Atualmente, o consumo de substâncias entre os jovens
é um dos fatores de maior risco para o desenvolvimento
de problemas de saúde e de problemas sociais no futuro
(ex.: Espada, Mendez, Griffin, & Botvin, 2003; Inglês et
al., 2007). Embora se tenha assistido nas últimas décadas
a um aumento no investimento em prevenção do consu-
mo exarcebado de certas substâncias, as estatísticas mos-
tram que o quadro se mantém inalterado e as taxas de
consumo continuam em níveis bastante preocupantes.

De todas as substâncias, o tabaco e o álcool são as mais
consumidas entre os jovens europeus (Muñoz-Rivas,
Andreu, & Gutierrez, 2005), sendo estimado que cerca
de 40% abusam habitualmente do álcool e cerca de 30%
a 45% fumam cigarros diariamente (European School
Survey Project on Alcohol and Other Drugs [ESPAD],
2009; Muñoz-Rivas, Graña, & Cruzado, 2001). Além de
serem as mais utilizadas, sabe-se também que são, fre-

quentemente, substâncias de iniciação para outras dro-
gas mais severas (Espada et al., 2003). Além disso, o seu
consumo, cada vez mais precoce, tende a aumentar a pro-
babilidade de uso e abuso de outras substâncias (Griffin,
Botvin, Doyle, Diaz, & Epstein, 1999; Medina-Mora,
Peña-Corona, Cravioto, Villatoro, & Kuri, 2002).

Este aspecto é particulamente importante na adoles-
cência, seja pelas transformações ao nível do desenvol-
vimento da identidade, da independência, ou da aquisi-
ção de valores pessoais (Sussman, Unger, & Dent, 2004),
como também pelas mudanças cerebrais em termos de
funcionalidade e maturação, que decorrem nesta fase
desenvolvimental (Romeo & McEwen, 2006).

O consumo de substâncias pode ser, por isso, um acon-
tecimento ainda mais arriscado quando ocorre durante
adolescência, já por si um período marcado por vulne-
rabilidades desenvolvimentais (Andersen, 2003; Casey,
Giedd, & Thomas, 2000; Giedd, 2004; Romeo &
McEwen, 2006).

Atendendo ao papel central da autorregulação no fun-
cionamento humano (Freund & Baltes, 2002; Karoly,
Boekaerts, & Maes, 2005), como uma competência mo-
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deradora dos comportamentos dos sujeitos (Baltes, Lin-
denberger & Staudinger, 2006), este estudo pretende
explorar o papel da autorregulação desenvolvimental no
consumo de substâncias na adolescência.

Autorregulação
Como refere Ridder e Witt (2006), apesar do conheci-

mento, do valor ou da atitude das pessoas em relação à
saúde e aos comportamentos de saúde, a maioria delas
manifesta dificuldade em cumprir os seus objetivos. É
nesse contexto que a autorregulação tem, nos últimos
anos, assumido um papel importante na explicação deste
hiato entre a intenção e o comportamento. É entendida,
então, como uma competência que permite ao sujeito
envolver-se em comportamentos, no sentido de obter um
comportamento desejado e manter o esforço por atingir
esse objetivo (Baumeister & Vohs, 2004), por vezes en-
frentando desafios e impulsos imediatos (Ridder & de
Wit, 2006).

Nesse sentido, diversos estudos se têm debruçado so-
bre o seu papel nos comportamentos de saúde (Ridder &
de Wit, 2006), seja na prática de exercício físico (ex.
Karoly, Ruehlman, Okun, Lutz, Newton, & Fairholme,
2005; MacDonald & Palfai, 2008; Schneider, 1997), em
comportamentos sexuais de risco (ex. Crockett, Raffaelli,
& Shen, 2006; Raffaelli & Crockett, 2003) ou no consu-
mo de substâncias (Ex.: Carey, Neal, & Collins, 2004;
Neal & Carey, 2005; Wills, Walker, Mendonza, & Ainette,
2006), etc.

Estes estudos têm permitido verificar também uma di-
versificação de abordagens que, como sugerem Diehl,
Semegon e Schwarzer (2006), têm sido agrupadas em dois
principais grupos: o dos processos e o disposicional. O
primeiro foca essencialmente os componentes e subcompo-
nentes do comportamento humano, como a planificação,
regulação da atenção, avaliação dos comportamentos,
correção de comportamentos e finalização das ações
(Baumeister & Heatherton, 1996; Carver & Scheier, 1998;
Karoly, 1993; Schwarzer, 2001). Já o, segundo percebe a
autorregulação como uma variável individual, relativa-
mente estável e persistente, que inclui o conhecimento e
experiências anteriores necessárias, para responder a de-
terminado objetivo (Koestner, Bernieri, & Zuckerman,
1992; Rothbart & Bates, 1998; Zimmerman, 1995).

No âmbito da saúde, a maioria das investigações tende
a seguir uma perspectiva disposicional, baseada nos tra-
balhos de Bandura (1977, 1986) que deram uma nova
perspectiva ao papel dos processos cognitivos na apren-
dizagem, motivação e comportamento humano. Assim,
subjacente aos comportamentos dos indívíduos estaria a
sua motivação e a expectativa de obtenção de um refor-
ço, que o levam a estabelecer objetivos e autoavaliar os
progressos (Bandura, 1977). Seria com base nestes pres-
supostos que se começariam a construir as bases das re-
presentações simbólicas de objetivos e monitorização do
comportamento na persecução dos objetivos (Ridder &

de Wit, 2006). De acordo com Bandura (1986), a autor-
regulação poderia ser considerada como um processo
cognitivo comportamental, multifásico, que envolveria
a autocriação e adaptação dos pensamentos, emoções,
motivação e comportamentos para alcançar os objeti-
vos pessoais.

Autorregulação e Consumo de Substâncias na
Adolescência

Considerando o fato do consumo de substâncias ser a
segunda maior causa de morte e o quarto fator de risco
mais comum de doenças em todo o mundo (World Health
Organization [WHO], 2007), parece ser importante que
se possa estudar o papel da autorregulação, enquanto com-
petência desenvolvimental, que permita compreender um
pouco mais esse tipo de comportamento, especialmente
na adolescência.

Alguns estudos têm explorado as relações entre com-
petências de autorregulação e o consumo de substâncias,
onde podemos encontrar resultados que apontam o fato
de Indivíduos com menor autorregulação tenderem a
ser consumidores recorrentes de álcool, a consumirem
maiores quantidades, com maior frequência e com con-
sequências mais negativas (Brown, W. R. Miller, &
Lewandowski, 1999; Wills & Dishion, 2004; Wills et al.,
2006). Contudo, nem sempre estes resultados são linea-
res. Num estudo realizado no contexto português, recor-
rendo a uma amostra de adolescentes, apesar de se en-
contrarem correlações fortes entre autorrregulação e resi-
liência, ressaltou-se a falta de relação significativa entre
autorregulação e a experiência no consumo de substân-
cias – tabaco, álcool, marijuana, crack e outras drogas
(García del Castillo & Dias, 2007). Estes resultados pare-
cem ir de encontro a outros que sugerem que a autorregu-
lação é um processo importante, apenas em situação de
consumo intensivo (Carey et al., 2004; Neal & Carey,
2005).

Estes dados reforçam a necessidade de estudos que
compreendam esta competência, de acordo com as ca-
racterísticas específicas desta etapa desenvolvimental
(Williams, Holmbeck, & Greenley, 2002). Na verdade,
grande parte dos estudos tem sido efetuada com o recur-
so de amostras constituídas por jovens adultos e adultos,
com a utilização de instrumentos e modelos teóricos for-
mulados junto destas populações, o que tem suscitado
dúvidas e inconsistências na sua aplicação junto à popu-
lação adolescente (Brandtstädter, 1998; Gibbons, Gerrard,
Reimer, & Pomery, 2006). Pouquissímos são os estudos
que se referem à forma como estes processos ocorrem
junto à população adolescente, que ignoram questões
desenvolvimentais importantes nesta faixa etária, ou ad-
mitem como os comportamentos podem mudar ao longo
do tempo (Fergus & Zimmerman, 2005; Moilanen, 2007;
Williams et al., 2002).

Tendo em conta os desafios desenvolvimentais que o
adolescente enfrenta, sejam eles pessoais, do contexto
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físico, social ou histórico (Brandtstädter, 1998; Demetriou,
2000; Gestsdottir & Lerner, 2007, 2008), há que consi-
derar o impacto das características específicas desta fai-
xa etária, na investigação científica. Assim, é importante
que novos estudos sobre a autorregulação considerem os
Assim, é importante que novos estudos sobre a autor-
regulação considerem os avanços das teorias e conhe-
cimentos desenvolvimentais (Williams, Holmbeck &
Greenley, 2002).

Num trabalho recente, Moilanen (2007) efetua uma
revisão crítica sobre o estado da arte do estudo da autor-
regulação na adolescência e apresenta um modelo que
distingue autorregulação a curto e longo-prazo. A autor-
regulação a curto-prazo poderia ser verificada, por exem-
plo, quando uma criança ou adolescente pode ter um
objetivo momentâneo de recordar um número de telefo-
ne, utilizando uma estratégia como a repetição, reprimir
um comportamento ou emoção, etc. Já a autorregulação
a longo-prazo envolveria o controle de impulsos ou dire-
ção do esforço por um período de tempo maior, entre
várias semanas, meses ou anos. Tal poderia ser verifica-
do, por exemplo, quando um adolescente guarda as suas
poupanças de um trabalho extra, semanas ou meses para
comprar algo que deseja, ou poupa a fim de investir nos
seus estudos.

Embora a perspectiva temporal tenha sido negligen-
ciada na compreensão dos comportamentos (Husman
& Lens, 1999; Kauffman & Husman, 2004; Miller &
Brickman, 2004), alguns estudos a relacionam com com-
portamentos de risco, por exemplo, o consumo de subs-
tâncias (Zimbardo & Boyd, 1999). Também no estudo
da autorregulação, a investigação centraliza-se apenas
na duração para objetivos a curto prazo, embora exis-
tam algumas evidências da importância dos objetivos
nas motivações e comportamentos dos adolescentes
(Husman & Lens, 1999; Oyserman, Terry, & Bybee, 2002).

Além da perspectiva temporal, este modelo defende a
integração dos componentes (monitorização, ativação,
adaptação, perseverança e inibição) e domínios autorre-
gulatórios – emocional, comportamental, da atenção e
cognitivo (Moilanen, 2007). Se considerarmos uma si-
tuação em que é pedido a um adolescente para cumprir
uma tarefa pedida pelos pais, em vez de se ir divertir com
os amigos, este deve ser capaz de acalmar a tensão entre
os seus desejos e os dos pais (regulação emocional), focar
a atenção na preparação da tarefa (regulação da atenção)
e utilizar estratégias comportamentais para evitar a tenta-
ção (regulação comportamental).

Mais do que focar nos componentes ou domínios, a
autorregulação é percebida nesta perspectiva de uma for-
ma abrangente e integradora (Gestsdottir & Lerner, 2008;
Moilanen, 2007). É compreendida como a capacidade de,
de uma forma flexível, ativar, monitorizar, inibir e adap-
tar os comportamentos, a atenção, as emoções e as estra-
tégias cognitivas face a estímulos internos, ambientais ou
ao feedback dos outros, e atingir os objetivos desejados

(Barkley, 1997; Demetriou, 2000; Novak & Clayton,
2001). Assim, os indivíduos são percebidos como ativos
na construção do seu destino (Ridder & de Wit, 2006) e
com capacidade de mudar os seus comportamentos, sen-
timentos e emoções para reagir e se adaptar aos contex-
tos onde se inserem (Gestsdottir & Lerner, 2008; Shonkoff
& Phillips, 2000), em função de objetivos a curto e lon-
go-prazo (Moilanen, 2007).

Esta pesquisa pretendeu então explorar o papel da au-
torregulação, utilizando uma perspectiva desenvolvimen-
tal, no comportamento de consumo de tabaco e álcool de
adolescentes. Como se trata de uma perspectiva recente
na literatura, são abordadas as diferenças de gênero e ida-
de; e explorado o papel da autorregulação a curto e longo
prazo nos  consumos.

Método

Amostra
A amostra é constituída por 407 alunos que frequenta-

vam cursos do ensino secundário, 48,9% do 10º ano
(n=199), 39,3% do 11º ano (n=160) e 11,8% do 12º ano
de escolaridade (n=48). Os sujeitos, maioritariamente do
sexo feminino (56,4%, n = 228, para 43,6% do sexo mas-
culino, n = 176), tinham idades compreendidas entre os
14 e os 19 anos (M = 16,10, DP = 1,01).

Instrumentos
Para a avaliação da autorregulação, foi utilizado o In-

ventário de Autorregulação na Adolescência (Moilanen,
2007), um instrumento constituído por 42 itens, respon-
didos com uma escala Likert de 5 pontos (desde 1– Nada
verdadeiro para mim; a 5 – Mesmo verdadeiro para mim)
que permite diferenciar entre Autorregulação a curto pra-
zo e Autorregulação a longo prazo. A escala de avaliação
da autorregulação a curto prazo avalia a competência para
controlar impulsos ou o envolvimento em comportamen-
tos mais imediatos verificados (ex.: “eu perco coisas se
não as arrumo imediatamente depois de usá-las” ou “con-
sigo resistir a fazer uma coisa quando sei que não o devo
fazer”). Na escala relativa à autorregulação a longo pra-
zo, pretende-se avaliar o controle de impulsos ou direção
do esforço por um período de tempo maior, entre várias
semanas, meses ou anos (ex.: “quando tenho um grande
projecto, consigo manter-me a trabalhar nele” ou “nunca
sei quanto trabalho mais tenho que fazer”). Quanto maior
a pontuação nas escalas, maior a autorregulação do ado-
lescente.

Para a recolha de dados sobre o consumo de álcool e
tabaco, e, com base em outros instrumentos de avaliação
de consumos – como o Youth Risk Behavior Survey
(National Center for Chronic Disease Prevention and
Health Promotion, 2007) ou o Wisconsin Youth Risk
Behavior Survey (U.S. Centers for Disease Control and
Prevention, 2005) –, foi construido um questionário em
que se perguntava ao adolescente: se atualmente conso-
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me álcool ou tabaco (sim/não); quantos cigarros fumou
por dia durante o último mês (0; 1; 2 a 5; 6 a 10; 11 a 20;
mais de 20 cigarros por dia); quantas bebidas alcoólicas
consumiu no último mês (0; 1 a 5; 6 ou mais bebidas); e
quantas vezes, aproximadamente, se tinha embebedado
(nunca; uma; duas ou mais; já perderam a conta).

Foram ainda recolhidos dados demográficos, nomea-
damente: sexo, idade e escolaridade.

Procedimento
Os instrumentos foram aplicados em contexto de sala

de aula, durante o horário letivo normal, em tempos cedi-
dos pelos professores para o efeito. Foi garantido o cará-
ter anônimo e confidencial dos dados. As respostas dos
alunos foram codificadas e analisadas no programa de
tratamento estatístico Statistical Package for Social
Sciences (SPSS), versão 15.

Resultados

Autorregulação, Consumos e Variáveis Demográficas
Num primeiro momento, tentou-se efetuar uma análise

diferencial da autorregulação em função do sexo e idade.
Pelos dados recolhidos foi possível perceber uma maior
autorregulação a longo prazo nas meninas e com diferen-
ças estatisticamente significativas [M=88,72, DP=9,49
para M=81,91, DP=11,11 dos rapazes, t(361)=-6,297,
p<0,01]. Utilizando o teste d de Cohen para estudo do
tamanho do efeito, percebe-se uma magnitude de efeito
médio (d=0,66). Na análise da autorregulação em fun-
ção da idade não foi encontrada uma relação entre as
variáveis.

Analisando os consumos em função do sexo, para ava-
liar a independência dos grupos, foi possível encontrar
valores de X2 (1)=4,476, p=0,034 relativamente ao con-
sumo de tabaco e X2 (1)=24,163, p<0,01 relativamente
ao consumo de álcool, pelo que as variáveis não são in-
dependentes. Também em função da idade não se verifi-
ca a independência entre os grupos, uma vez que os re-
sultados apontam para r=-205, p<0,01 no tabaco e r=-
199, p<0,01 no álcool.

Autorregulação e Consumo de Álcool
Da amostra, 7,3% dos sujeitos refere consumir regu-

larmente tabaco (n=29) e 20,5% consome álcool (n=83).
Foi possível verificar diferenças estatisticamente signifi-
cativas entre os sujeitos que não consumem tabaco ou
álcool, em relação aos que consomem.Os adolescentes
que consomem atualmente tabaco, apresentam menor
autorregulação do que os sujeitos que não consomem,
tanto a curto [t(344)=-2,83, p=0,01] como a longo prazo
[t(358)=-4,11, p<0,01]. Recorrendo ao teste de Cohen, para
avaliação do tamanho do efeito, verifica-se um valor bai-
xo na autorregulação a curto prazo (d=0,46) e médio a
longo prazo (d=0,63) (Tabela 1).

Também os que consomem álcool atualmente apre-
sentam menor autorregulação a longo prazo com dife-
renças estatisticamente significativas em relação aos que
não consomem [t(363)=-3,66, p<0,01]. Como se apresenta
na tabela seguinte (Tabela 2), o recurso ao teste de Cohen
permitiu verificar um tamanho de efeito baixo na autorre-
gulação a longo prazo (d=0,48) .

Em Função da Intensidade do Consumo
A grande maioria dos sujeitos da amostra, 90%, refere

não ter consumido qualquer cigarro no último mês
(n=351), sendo que 6,9% diz ter consumido 1 a 5 cigar-
ros (n=27) e 3,1% consumiu mais de 6 cigarros (n=12).
Na análise da relação entre o número de cigarros consu-
midos no último mês e os níveis de autorregulação, veri-
ficou-se que sujeitos que não consomem apresentam
maior autorregulação do que os restantes e diferenças sig-
nificativas na escala a curto (F(5.22)=0,01) e longo prazo
(F(11.91)=0,00). Com o recurso aos testes Post Hoc de
Scheffe, foi possível constatar que essas diferenças na
autorregulação a curto prazo se verificam entre os sujei-
tos que não consumiram e os que consumiram entre 1 e 5
cigarros (p=0,03), e na autorregulação a longo prazo en-
tre os que não consumiram nenhum e os restantes grupos
(p<0,01).

Quanto ao consumo de bebidas alcoólicas no último
mês, 57,7% dos sujeitos refere não ter consumido qual-
quer bebida (n=229), 29,7% consumiu 1 a 5 bebidas

Tabela 1
Pontuações Médias de Autorregulação em Função do Consumo Atual de Tabaco

                                                                     Consumo atual de tabaco

           Sim                           Não
N M DP N M DP t gl p d

Autorregulação
a curto prazo 25 53,96 7,87 321 59,06 8,75 -2,83 344 0,01 0,63
Autorregulação
a longo prazo 26 77,46 10,62 334 86,28 10,54 -4,11 358 0,00 0,46

Nota. N – Número de Sujeitos; M-Média; DP – Desvio Padrão; t – Valor do teste t de Student; gl – Graus de Liberdade;
p – Signficiância Estatística; d – Tamanho do Efeito.
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alcoólicas (n=118) e 12,6% refere ter consumido mais
de 6 bebidas (n=50). No estudo da relação entre o núme-
ro de dias em que consumiu álcool no último mês e o
nível de autorregulação, verificou-se maior autorregulação
a longo prazo, com diferenças estatisticamente signifi-
cativas entre os que nunca consumiram em relação aos
restantes (F(7.30)=0,00). Com o recurso aos testes Post Hoc
de Scheffe, foi possível verificar que essas diferenças se
verificam entre os que não consumiram e os adolescentes
que consumiram mais de 6 bebidas (p=0,01), entre os que
consumiram 1 a 5 e os que consumiram mais de 6 bebi-
das no ultimo mês (p<0,01).

No que diz respeito ao relato de número de vezes em
que se embebedaram, 70,9% dos sujeitos referiram
nunca se ter embebedado (n=287), 13,3% referem uma
bebedeira (n=54), 12,1% embebedaram-se mais de duas
vezes (n=49) e 3,7% referem já ter perdido a conta
(n=15). Na análise da relação entre as variáveis, verifi-
cou-se uma diminuição progressiva da autorregulação em
função do número de bebedeiras, existindo uma diferen-
ça estatísticamente significativa a curto (F(4.51)=0,00) e lon-
go prazo (F(14.33)=0,00). Com o recurso aos testes Post
Hoc de Scheffe, foi possível observar que as diferenças
na autorregulação a curto prazo se verificam entre os su-
jeitos que nunca se embebedaram ou se embebedaram 2
a 6 vezes (p=0,03); e na autorregulação a longo prazo
entre os que nunca se embebedaram e os que se embe-
bedaram 2 a 6 vezes (p<0,01) e os que já perderam a
conta (p<0,01), entre os que se embebedaram uma vez os
que se embebedaram 2 a 6 vezes (p=0,02) e os que já
perderam a conta (p<0,01).

Discussão

Este estudo pretendia apresentar um primeiro contributo
para a exploração do papel da autorregulação desenvol-
vimental na adolescência no consumo de tabaco e álcool.
Sabe-se que, dentre os comportamentos de risco, um dos
que mais tem suscitado interesse em termos de pesquisa
e de intervenção é o consumo de substâncias, dado o seu
impacto negativo em diversas áreas do funcionamento
dos sujeitos (e.g. Delgado et al., 2005; Gruber, DiCle-

Tabela 2
Pontuações Médias de Autorregulação em Função do Consumo Atual de Álcool

                                                                                 Consumo atual de álcool

            Sim                            Não
N M DP N M DP t gl p d

Autorregulação
a curto prazo 72 57,94 7,79 279 58,99 9,01 -0,90 349 0,37 0,13
Autorregulação
a longo prazo 73 81,62 10,54 292 86,69 10,61 -3,66 363 0,00 0,48

Nota. N – Número de Sujeitos; M-Média; DP – Desvio Padrão; t – Valor do teste t de Student; gl – Graus de Liberdade;
p – Signficiância Estatística; d – Tamanho do Efeito.

mente, Anderson, & Lodico, 1996; Inglês et al., 2007).
Este interesse é ainda maior na adolescência, porque se
trata de uma etapa importante no desenvolvimento físi-
co, psicológico e social (Espada et al., 2003; Sussman
et al., 2004) e na iniciação de atividades ocupacionais
importantes para o estabelecimento de estilos de vida
(Bandura, 2005). Uma vez que se trata de uma faixa etária
com características muito específicas, importa conside-
rar estas particularidades na compreensão e explicação
dos diferentes comportamentos dos adolescentes.

Adotando uma perspectiva desenvolvimental no estu-
do da autorregulação (Moilanen, 2007), pretende-se
conceitualizar a autorregulação de uma forma abrangente
e integradora (Gestsdottir & Lerner, 2008; Moilanen,
2007). Tal não significa que se perceba os componentes
da emoção, atenção e comportamento da mesma forma.
Pelo contrário. Embora exista uma distinção teórica, es-
tes componentes só poderão ser entendidos de forma in-
timamente relacionada (Moilanen, 2007). O fator que
parece mais diferenciar a capacidade de autorregulação
dos adolescentes, a forma como estruturam, regulam e
avaliam as suas vidas, é o temporal (Bandura, 2005).
Nesse sentido, tentou-se explorar eventuais diferenças ao
nível da autorregulação a curto e longo prazo entre ado-
lescentes que consumem ou não álcool ou tabaco.

Os resultados apresentados permitem perceber diferen-
ças de gênero na autorregulação, sendo mais elevada a
autorregulação a longo prazo das meninas. Se bem que
alguma revisão da literatura não refere diferenças entre
os gêneros (Colman, Hardy, Albert, Raffaeli, & Crockett,
2006; García del Castillo & Dias, 2007), outras referem
maior autorregulação das meninas (Buckner, Mezzacappa,
& Baerdslee, 2009; García del Castillo & Dias, 2009;
Meece & Painter, 2008). Os nossos resultados vão de
encontro a esses estudos, que verificam uma maior difi-
culdade dos rapazes nas suas competências de regulação
emocional e comportamental desde tenras idades (Ko-
chanska, Murray, & Coy, 1997; Kochanska, Murray, &
Harlan, 2000; McCabe & Brooks-Gunn, 2007; Weinberg,
Tronick, Cohn, & Olson, 1999). Pelas práticas parentais,
as meninas são mais incentivadas a adiar gratificações do
que os rapazes e são colocadas perante um maior contro-
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lo comportamental. Já aos rapazes, pelas representações
sociais sobre a masculinidade, são permitidos comporta-
mentos mais hedonistas, mais focados em problemas mais
imediatos, o que pode ajudar a compreender estas dife-
renças.

No que diz respeito à idade, os dados vão de encontro à
literatura, que refere que a autorregulação tende a ser es-
tável ao longo do tempo (Ayduk et al., 2000; Buckner et
al., 2009; García del Castilo & Dias, 2007; Kochanska et
al., 2000; Mishel, Shoda, & Peake, 1988; Shoda, Mishel,
& Peake, 1990). Contudo, na análise destes dados temos
que considerar que não existe uma independência entre
os grupos, tanto no sexo como na idade, o que constitui
uma séria dificuldade na interpretação dos dados. Assim,
próximos estudos com grupos independentes ou com o
recurso a procedimentos que controlem esta variável de-
vem permitir corroborar ou não estes dados.

Os dados analisados sobre o consumo de substâncias
parecem ir de encontro ao que apresentam Zimbardo e
Boyd (1999), que sustentam diferenças em função de
variáveis temporais. De fato, os resultados deste estudo
permitiram perceber o papel diferenciador da autorre-
gulação, tanto a curto como a longo prazo no consumo
de tabaco e da autorregulação a longo prazo no consumo
do álcool, embora as diferenças apresentem um tamanho
do efeito baixo ou médio (Cohen, 1992). Parece, portan-
to, que o nível de autorregulação dos adolescentes pode
ser encarado como um fator diferenciador do consumo
destas substâncias, sendo maior a autorregulação dos que
não consomem, o que sugere que esta competência pode
ser protectora (Griffin, Botvin, & Scheier, 2006). Para
além disso, a autorregulação parece diferenciar ainda os
consumos dos sujeitos, em função da sua intensidade.
Indivíduos mais autorregulados a curto e longo prazo
parecem consumir menos tabaco, menos álcool (em nú-
mero de dias em que consomem e intensidade, avaliada
em número de bebedeiras no último mês). Estes dados
poderão permitir inferir que, para além do controle de
impulsos mais imediatos, também os objetivos a longo
prazo podem ser importantes para o evitar das experiên-
cias de consumos de substâncias e/ou diminuir a intensi-
dade dos consumos.

Estes dados acrescentam novos contributos para a dis-
cussão sobre autorregulação e consumos. De fato, embo-
ra existam na literatura referências que apontam que os
consumidores de substâncias apresentram menor autor-
regulação (Brown et al., 1999; Novak & Clayton, 2001;
Wills & Dishion, 2004; Wills, Sandy, & Yaeger, 2002;
Wills et al., 2006), estudos anteriores, utilizando outros
instrumentos e enquadramento teórico, apenas permiti-
ram encontrar diferenças em função da intensidade do
consumo (Carey et al., 2004; García del Castillo & Dias,
2007; Neal & Carey, 2005). Embora se possa considerar
a existência de diferenças na amostra, essas podem de-
ver-se também ao enquadramento teórico que sustenta o
estudo.

Os resultados permitem perceber, ainda, diferenças na
autorregulação em função da substância consumida. Se,
no caso do tabaco, parece associado a défices na autor-
regulação a curto e longo prazo, adolescentes que con-
somem álcool apresentam défices apenas na autorre-
gulação a longo prazo, apresentam menor capacidade,
ou maior dificuldade, em estabelecer e envolver-se em
objectivos com maior distância temporal. Estes adoles-
centes podem, portanto, ver no consumo do álcool a rea-
lização de comportamentos mais hedonistas, centrados
no momento presente (Zimbardo & Boyd, 1999). Con-
tudo, os dados existentes não permitem explicar ainda
sustentadamente estas diferenças, que devem ser melhor
estudadas em futuros estudos.

Limitações
Apesar dos contributos do estudo, merece-nos atenção

o fato de não ter sido considerado o efeito de variáveis
socioeconômicas e culturais, nomeadamente a influência
do nível socioeconômico dos pais, das suas práticas
educativas, interações familiares, etc.

De fato, um dos factores de risco e protecção encontra-
dos na literatura, um dos mais referidos é relativo ao con-
texto familiar. Diversos autores sugerem que os factores
familiares são um dos maiores preditores do consumo
(Jacob & Johnson, 1999). Consistentes evidências têm
apontado para os efeitos dos consumos dos pais e início
do consumo de substâncias entre adolescentes, seja por
efeito da modelagem (e.g. Andrews, Hops, & Duncan,
1997; Spijkerman, van den Eijnden, & Huiberts, 2008;
White, Johnson, & Buyske, 2000) seja pelo exercício de
práticas desajustadas, sejam menos apoiantes ou agressi-
vas (Engels, Vermulst, Dubas, Bot, & Gerris, 2005) ou
pela maior permissividade (Van Zundert, Van Der Vorst,
Vermulst, & Engels, 2006).

Para além disso, essas variáveis aparecem na literatura
como tendo um papel importante no treino e fortaleci-
mento das competências de autorregulação (Colman et
al., 2006), assim como na mediação da suscetibilidade
para a influência dos pares (Grolnick & Farkas, 2002).
Assim, próximos estudos deverão considerar a inclusão
destas variáveis para uma compreensão mais abrangente
da dinâmica entre as características da família, autor-
regulação e consumos de substâncias.

Conclusões

O estudo da autorregulação tem sido alvo de diversas
abordagens e perspectivas, dado o seu papel determinante
na resiliência e ajustamento, especialmente na adoles-
cência (Fergus & Zimmerman, 2005; Gardner, Dishion,
& Connell, 2008; Moilanen, 2007). O presente estudo
pretendeu explorar o papel nesta competência, numa
perspectiva desenvolvimental (Moilanen, 2007), no con-
sumo de substâncias. Genericamente, parece perceber-se
o seu papel diferenciador na experiência e intensidade
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dos consumos. Tendo em conta estes dados, e a impor-
tância desta competência importa promover estudos que
permitam compreender os fatores responsáveis por estas
diferenças. Particularmente pertinente para a compreen-
são destes processos serão as práticas e competências
parentais, para além de características socioeconômicas
e culturais da família. Será ainda de explorar outras
interações e modelos significativos, nomeadamente, o
grupo de pares e os processos interacionais que ocorrem
no seu seio, as práticas e comportamentos dos professo-
res e de outras figuras significativas. Para uma visão mais
holística do desenvolvimento nesta faixa etária, devem
ser ainda consideradas outras variáveis que têm sido apon-
tadas como importantes para a compreensão da autorre-
gulação no comportamento humano, nomeadamente a
autoeficácia e o coping (Bandura, 1997; Diehl et al., 2006;
Greenglass, 2002; Luszczynska, Diehl, Gutiérrez Doña,
Kuusinen, & Schwarzer, 2004). Deve ser considerada,
ainda, a utilização de outros métodos estatísticos que
permitam perceber uma relação mais próxima entre as
variáveis, o estudo das relações entre múltiplas variá-
veis simultaneamente, sejam elas observadas diretamen-
te ou não, como os modelos de equações estruturais
(Byrne, 2001; Pilati & Laros, 2007).

Referências

Andersen, S. L. (2003). Trajectories of brain development: Point
of vulnerability or window of opportunity. Neuroscience and
Biobehavioral Reviews, 27, 3-18.

Andrews, J. A., Hops, H., & Duncan, S. C. (1997). Adolescent
modeling of parent substance use: The moderating effect of
the relationship with the parent. Journal of Family
Psychology, 11(3), 259-270.

Ayduk, O., Mendoza-Denton, R., Mischel, W., Downey, G.,
Peake, P. K., & Rodriguez, M. (2000). Regulating the
interpersonal self: Strategic self-regulation for coping with
rejection sensitivity. Journal of Personality & Social
Psychology, 79(5), 776-792.

Baltes, P. B., Lindenberger, U., & Staudinger, U. M. (2006).
Life span theory in Developmental Psychology. In W. Damon
& R. M. Lerner (Eds.), Handbook of Child Psychology: Vol.
1. Theoretical models of human development (6th ed., pp. 569-
664). New York: Wiley.

Bandura, A. (1977). Self-efficacy: Toward a unifying theory of
behavioural change. Psychological Review, 84, 191-215.

Bandura, A. (1986). Social foundations of thought and action:
A social cognitive theory. Englewood Cliffs, NJ: Prentice-
Hall.

Bandura, A. (1997). Self-efficacy: The exercise of control. New
York: W. H. Freeman.

Bandura, A. (2005). Adolescent development from an agentic
perspective. In F. Pajares & T. Urdan (Eds.), Self-efficacy
beliefs of Adolescents (Vol. 5., pp. 1-43). Greenwich, CT:
Information Age.

Barkley, R. A. (1997). ADHD and the nature of self-control.
New York: Guildford.

Baumeister, R. F., & Heatherton, T. F. (1996). Self-regulation
failure: An overview. Psychological Inquiry, 7, 1-15.

Baumeister, R. F., & Vohs, K. D. (2004). Sexual economics:
Sex as female resource for social exchange in heterosexual
interactions. Personality and Social Psychology Review, 8(4),
339-363.

Brandtstädter, J. (1998). Action perspectives on human deve-
lopment. In W. Damon (Series Ed.) & R. M. Lerner (Vol.
Ed.), Handbook of Child Psychology: Vol. I. Theoretical
models of human development (5th ed., pp. 807-863). New
York: Wiley.

Brown, J. M., Miller, W. R., & Lawendowski, L. A. (1999).
The Self-Regulation Questionnaire. In L. VandeCreek & T.
L. Jackson (Eds.), Innovations in clinical practice: A
sourcebook (Vol. 17, pp. 281-292). Sarasota, FL: Professional
Resource Press.

Buckner, J. C., Mezzacappa, E., & Beardslee, W. R. (2009).
Self-regulation and its relations to adaptive functioning in
low income youths. American Journal of Orthopsychiatry,
79(1), 8-18.

Byrne, B. M. (2001). Structural equation modeling with AMOS:
Basic concepts, applications, and programming. Mahwah,
NJ: Lawrence Erlbaum.

Carey, K. B., Neal, D. J., & Collins, S. E. (2004). A psychometric
analysis of the self-regulation questionnaire. Addictive
Behaviors, 29, 253-260.

Carver, C. S., & Scheier, M. F. (1998). On the self-regulation
of behavior. New York: Cambridge University Press.

Casey, B. J., Giedd, J. N., & Thomas, K. M. (2000). Structural
and functional brain development and its relation to cognitive
development. Biological Psychology, 54, 241-257.

Cohen, J. (1992). A power primer. Psychological Bulletin 112,
155-159.

Colman, B., Hardy, S. A., Albert, M., Raffaelli, M., & Crockett,
L. (2006). Early predictors of selfregulation in middle
childhood. Infant and Child Development, 15, 421-437.

Crockett, L. C., Raffaelli, M., & Shen, Y. L. (2006). Linking
self-regulation and risk proneness to risky sexual behavior:
Pathways through peer pressure and early substance use.
Journal of Research on Adolescence, 16, 503-525.

Delgado, B., Bautista, R., Inglês, C. J., Espada, J. P.,
Torregrosa, M. S., & García-Fernández, J. M. (2005). Di-
ferencias de género en el consumo de alcohol y tabaco de
estudiantes de educación secundaria obligatoria. Salud y
Drogas, 5(2), 55-66.

Demetriou, A. (2000). Organization and development of self-
understanding and self-regulation. In M. Boekaerst, P. P.
Pintrich, & M. Zeidner (Eds.), Handbook of self-regulation
(pp. 209-251). San Diego, CA: Academic Press.

Diehl, M., Semegon, A. B., & Schwarzer, R. (2006). Assessing
attention control in goal pursuit: A component of disposi-
tional self-regulation. Journal of Personality Assessment,
86, 306-317.

Engels, R. C. M. E., Vermulst, A. A., Dubas, J., Bot, S., &
Gerris, J. (2005). Long term effects of family functioning
and child characteristics on problem drinking in young
adulthood. European Addiction Research, 11(1), 32-37.

Espada, J. P., Méndez, F. X., Griffin, K. W., & Botvin, G. J.
(2003). Adolescencia: consumo de alcohol y otras drogas.
Papeles del Psicólogo, 84, 9-17.

European School Survey Project on Alcohol and Other Drugs.
(2009). The ESPAD report. Substance use among students in
35 European Countries. Stockholm, Sweden: Author.



Psicologia: Reflexão e Crítica, 25(2), 238-247.

246

Fergus, S., & Zimmerman, M. A. (2005). Adolescent resi-
lience: A framework for understanding healthy development
in the face of risk. Annual Review of Public Health, 26,
399-419.

Freund, A. M., & Baltes, P. B. (2002). Life-management
strategies of selection, optimization, and compensation:
Measurement by self-report and construct validity. Journal
of Personality and Social Psychology, 82, 642-662.

García del Castillo, J., & Días, P. (2007). De los factores de
protección y resiliencia à la auto-regulación en lo consumo
de sustancias. Revista Salud y Drogas, 7(2), 309-332.

García del Castillo, J. A., & Dias, P. C. (2009). Auto-regulação
e consumo de substâncias na adolescência. In. A. Maia, S.
Silva & T. Pires (Eds.), Actas do 1º Congresso de Saúde e
Comportamento dos países de Língua Portuguesa (pp. 117-
127). Braga, Portugal: Centro de Investigação em Psico-
logia.

Gardner, T., Dishion, T., & Connell, A. (2008). Adolescent self-
regulation as resilience: Resistance to antisocial behavior
within the deviant peer context. Journal of Abnormal Child
Psychology, 36(2), 273-284.

Gestsdottir, S., & Lerner, R. M. (2007). Intentional self-
regulation and positive youth development in early
adolescence: Findings from the 4-H study of positive youth
development. Developmental Psychology, 43(2), 508-521.

Gestsdottir, S., & Lerner, R. M. (2008). Positive development
in adolescence: The development and role of intentional self
regulation. Human Development, 51, 202-224.

Gibbons, F. X., Gerrard, M., Reimer, R. A., & Pomery, E. A.
(2006). Unintentional behavior: A subrational approach to
health risk. In D. Ridder & J. de Wit (Eds.), Self-regulation
in health behavior (pp. 45-70). Chichester, UK: John Wiley
& Sons.

Giedd, J. N. (2004). Structural magnetic resonance imaging of
the adolescent brain. Annals of the New York Academy of
Sciences, 1021, 77-85.

Griffin, K. W., Botvin, G. J., Doyle, M. M., Diaz, T., & Epstein,
J. A. (1999). A six year follows up study of determinants of
heavy cigarette smoking among of high school seniors.
Journal of Behavioral Medicine, 22, 271-284.

Griffin, K. W., Botvin, G. J., & Scheier, L. M. (2006). Racial/
ethnic differences in the protective effects of self-management
skills on adolescent substance use. Substance Abuse, 27(1/
2), 47-52.

Grolnick, W. S. & Farkas, M. (2002). Parenting and the
development of self-regulation. In M. H. Bornstein (Ed.),
Handbook of parenting: Vol. 5. Practical issues in parenting
(pp. 89-110). Hillsdale, NJ: Erlbaum.

Greenglass, E. (2002). Proactive coping. In E. Frydenberg (Ed.),
Beyond coping: Meeting goals, vision, and challenges (pp.
37-62). London: Oxford University Press.

Gruber, E., DiClemente, R. J., Anderson, M. M., & Lodico, M.
(1996). Early drinking onset and its association with alcohol
use and problem behavior in late Adolescence. Preventive
Medicine, 25(3), 293-300.

Husman, J., & Lens, W. (1999). The role of the future in student
motivation. Educational Psychologist, 34(2), 113-125

Inglês, C. J., Delgado, B., Bautista, R., Torregrosa, M. S., Es-
pada, J. P., Garcia-Fernández, J. M., et al. (2007). Factores
psicosociales relacionados con el consumo de alcohol y ta-
baco en adolescentes españoles. International Journal of
Clinical and Health Psychology, 7(2), 403-420.

Jacob, T., & Johnson, S. L. (1999). Family influences on alcohol
and substance abuse. In R. E. Tarter, R. T. Ammerman, & P.
J. Ott (Eds.), Sourcebook on substance abuse: Etiology,
epidemiology, assessment, and treatment.(pp. 166-174).
Needham Heights, MA: Allyn and Bacon.

Karoly, P. (1993). Mechanisms of self-regulation: A systems
view. Annual Review of Psychology, 44, 23-52.

Karoly, P., Boekaerts, M., & Maes, S. (2005). Toward consensus
in the Psychology of Selfregulation: How far have we come?
How far do we have yet to travel? Applied Psychology: An
International Review, 54(2), 300-311.

Karoly, P., Ruehlman, L. S., Okun, M. A., Lutz, R. S., Newton,
C., & Fairholme, C. (2005). Perceived self-regulation of
exercise goals and interfering goals among regular and irre-
gular exercisers: A life space analysis. Psychology of Sport
and Exercise, 6, 427-442.

Kauffman, D. F. & Husman, J. (2004). Effects of time pers-
pective on student motivation: Introduction to a special issue
[Special issue]. Educational Psychology Review, 16(1), 1-7.

Kochanska, G., Murray, K., & Coy, K. C. (1997). Inhibitory
control as a contributor to conscience in childhood: From
toddler to early school age. Child Development, 68, 263-277.

Kochanska, G., Murray, K.T., & Harlan, E. (2000). Effortful
control in early childhood: Continuity and change, antecedents,
and implications for social development. Developmental
Psychology, 36, 220-232.

Koestner, R., Bernieri, F., & Zuckerman, M. (1992). Self-regu-
lation and consistency between attitudes, traits, and behaviors.
Personality and Social Psychology Bulletin, 18, 52-59.

Luszczynska, A., Diehl, M., Gutiérrez Doña, B., Kuusinen, P.,
& Schwarzer, R. (2004). Measuring one component of
dispositional self-regulation: Attention control in goal pursuit.
Personality and Individual Differences, 37, 555-566

Macdonald, A., & Palfai, T. (2008). Predictors of exercise
behavior among University Student Women: Utility of a goal-
systems/self-regulation theory framework. Personality and
Individual Differences, 44(4), 921-931.

McCabe, L. A., & Brooks-Gunn, J. (2007). With a little help
from my friends?: Self-regulation in groups of Young
Children. Infant Mental Health Journal, 28, 584-605.

Medina-Mora, M. E., Peña-Corona, M. P., Cravioto, P.,
Villatoro, J., & Kuri, P. (2002). Del tabaco al uso de otras
drogas: el uso temprano de tabaco aumenta la probabilidad
de usar otras drogas? Salud Pública de México, 44(5), 109-
115.

Meece, J. L., & Painter, J. (2008). The motivational roles of
cultural differences and cultural identity in self-regulated
learning. In D. H. Schunk & B. J. Zimmerman (Eds.),
Motivation and self-regulated learning: Theory, research, and
applications (pp. 339-367). Mahwah, NJ: Erlbaum.

Miller, R. B., & Brickman, S. A. (2004). A model of future
oriented motivation and self-regulation. Educational Psycho-
logy Review, 16, 9-33.

Mischel, W., Shoda, Y., & Peake, P. K. (1988). The nature of
Adolescent competencies predicted by preschool delay of
gratification. Journal of Personality and Social Psychology,
54, 687-696.

Moilanen, K. L. (2007). The Adolescent Self-Regulatory
Inventory: The development and validation of a questionnaire
of short-term and long-term self-regulation. Journal of Youth
and Adolescence, 36(6), 835-848.

Muñoz-Rivas, M., Andreu, J. M., & Gutierrez, P. (2005). Genero
y continuidad en el consumo de alcohol, tabaco y cannabis
en jóvenes. Salud y Drogas, 5(2), 67-79.



247

Castillo, J. A. G., Dias, P. C. & Castelar-Perim, P. (2012). Autorregulação e Consumo de Substâncias na Adolescência.

Muñoz-Rivas, M., & Graña, J. L. (2001). Factores familiares
de riesgo y de protección para el consumo de drogas en
adolescentes. Psicothema, 13(1), 87-94.

National Center for Chronic Disease Prevention and Health
Promotion. (2007). Youth Risk Behavior Survey. Retrieved
May, 2007, from http://www.cdc.gov/healthyyouth/ yrbs/pdf/
questionnaire/2007HighSchool.pdf

Neal, D. J., & Carey, K. B. (2005). A follow-up psychometric
analysis of the Self-Regulation Questionnaire. Psychology
of Addictive Behaviors, 19(4), 414-422.

Novak, S. P., & Clayton, R. R. (2001). The influence of school
environment and self-regulation on transitions between stages
of cigarette smoking. Health Psychology, 20, 196-207.

Oyserman, D., Terry, K., & Bybee, D. (2002). Apossible selves
intervention to enhance school involvement. Journal of
Adolescence, 25(3), 313-326.

Pilati, R., & Laros, J. A. (2007). Modelos de equações estrutu-
rais em Psicologia: Conceitos e aplicações. Psicologia: Teo-
ria e Prática, 23(2), 205-216.

Raffaelli, M., & Crockett, L. J. (2003). Predicting sexual risk-
taking: The role of self-regulation and attraction to risk.
Developmental Psychology, 39, 1036-1046.

Ridder, D., & de Wit, J. (Eds.). (2006). Self-regulation in health
behavior. Chichester, UK: Wiley.

Romeo, R. D., & McEwen, B. S. (2006). Stress and the
Adolescent brain. Annals of the New York Academy of
Sciences, 1094, 202-214.

Rothbart, M. K., & Bates, J. E. (1998). Temperament. In W.
Damon (Series Ed.) & N. Eisenberg (Vol. Ed.), Handbook of
Child Psychology: Vol. 3. Social, emotional and personality
development (5th ed., pp. 105-176). New York: Wiley.

Schneider, J. K. (1997). Self-regulation and exercise behavior
in Older Women. Journals of Gerontology Series B:
Psychological Sciences and Social Sciences, 52(5), 235-241.

Schwarzer, R. (2001). Social-cognitive factors in changing
health-related behavior. Current Directions in Psychological
Science, 10, 47-51.

Shoda, Y., Mischel, W., & Peake, P. K. (1990). Predicting
adolescent cognitive and social competence from preschool
delay of gratification: Identifying diagnostic conditions.
Developmental Psychology, 26, 978-986

Shonkoff, J., & Phillips (2000). From neurons to neighborhoods:
The science of early childhood development. Washington,
DC: National Academy Press.

Spijkerman, R., van den Eijnden, R.J., & Huiberts, A. (2008).
Socioeconomic differences in alcohol-specific parenting prac-
tices and adolescents’ drinking patterns. European Addiction
Research, 14(1), 26-37.

Sussman, S., Unger, J. B., & Dent, C. W. (2004). Peer group
self-identification among alternative high school youth: A
predictor of their psychosocial functioning five years later.
International Journal of Clinical and Health Psychology, 4,
9-25.

U.S. Centers for Disease Control and Prevention. (2005).
Wisconsin Youth Risk Behavior Survey. Retrieved June, 2007,
from http://dpi.state.wi.us/sspw/pdf/yrbs05survey.pdf

Van Zundert, R. M., Van Der Vorst, H., Vermulst, A. A., &
Engels, R. C. (2006). Pathways to alcohol use among Dutch
Students in Regular Education and education for Adolescents
with behavioral problems: The role of parental alcohol use,
general parenting practices, and alcohol-specific parenting
practices. Journal of Family Psychology, 20(3), 456-467.

Weinberg, M. K., Tronick, E. Z., Cohn, J. F., & Olson, K. L.
(1999). Gender differences in emotional expressivity and self-
regulation during early infancy. Developmental Psychology,
35, 175-188.

White, H. R., Johnson, V., & Buyske, S. (2000). Parental
modeling and parenting behavior effects on offspring alcohol
and cigarette use: A growth curve analysis. Journal of Subs-
tance Abuse, 12, 287-310.

Williams, P. G., Holmbeck, G. N., & Greenley, R. N. (2002).
Adolescent Health Psychology. Journal of Consulting and
Clinical Psychology, 70(3), 828-842.

Wills, T. A., & Dishion, T. J. (2004). Temperament and Ado-
lescent substance use: A transactional analysis of emerging
self-control. Journal of Clinical & Adolescent Psychology,
22(1), 69-81.

Wills, T. A., Sandy, J. M., & Yaeger, A. M. (2002). Moderators
of the relation between substance use levels and problems:
Test of a self-regulation model in middle Adolescence.
Journal of Abnormal Psychology, 111(1), 3-21.

Wills, T. A., Walker, C., Mendoza, D., & Ainette M. G. (2006).
Behavioral and emotional self-control: Relations to substance
use in samples of Middle and High School Students. Psy-
chology of Addictive Behaviors, 20(3), 265-278.

World Health Organization. (2007). Tobacco free initiative: Why
is tobacco a public health priority? Retrieved January 28,
2008, from http://www.who.int/tobacco/health_priority/en/
index.html

Zimbardo, P. G., & Boyd, J. N. (1999). Putting time in perspec-
tive: A valid, reliable individual differences metric. Journal
of Personality and Social Psychology, 77, 1271-1288.

Zimmerman, B. J. (1995). Self-efficacy and educational
development. In A. Bandura (Ed.), Self-efficacy in changing
societies (pp. 202-231). New York: Cambridge University
Press.

Recebido: 10/12/2009
1ª revisão: 12/07/2010
2ª revisão: 07/02/2011
3ª revisão: 21/03/2011

Aceite final: 29/03/2011


