Revista do Instituto de Psicologia da PUCCAMP

VOL. 2 N9 1 ABRIL DE 1985
!
INDICE
ARTIGOS
Farmacodependencia: Estudo de Algumas de suas Causas .... 5

Saulo Monte Serrat

Deficiéncia Mental: Limitagoes Intelectuais ou Comprometi
mentos Emocionais? Elementos para um Diagnostico Diferen
BT 0o e D A a0 S 86 0 B Do oo TR o R 27
Regina Maria Leme Lopes Carvalho
Maria Nurymar Brandao Benetti

A Crianga Bilinglie e a Pre-Escolalieemm. . .. SUSSOREN S 43
Vera Lucia A. Raposo do Amaral
Raquel Souza Lobo Guzzo

Moral Judgment and Criminal Behavior: A Follow-up of Pri
sonRelease and Parole Adjustment ..........c.coiviininnnnn = 54
James E. Kantner

Estudo Transcultural dos Efeitos da Primeira Impressao no
Julgamento de Habilidades de Mulheres Profissionais ...... 61
Marilda Novaes Lipp
Marilza Novaes: - Card

Revisdo Bibliografica: Psicologia do Grupo Familiar e sua
Relagao no Processo ESQUIZOTEENHCO . - il o wiose v ¢ sigiilaieiats 73
Antonios I. Terzis

Investigagao Clinica da Personalidade de Adolescentes Homi
cidas atraves do Procedimento de Desenhos-Estorias ....... 86
Antonio Claudio Mazzaro

RESENHA .
Diagnostico Psicologico: A Pratica Clinica .............. 99
Marly Aparecida Fernandes
EHRUN TCACOE i - -+~ TOERTEL . . .. .. WEEER, . ... WO 101
COMUNICAGOES BREVES .........! [ TN\ ... SR M 0 105

INEORMATIINVO .. 50or ot i st s cifialaeiatec oy, o o5 4 il 118



Estupos bpe PSICOLOGIA

REVISTA QUADRIMESTRAL Do INSTITuTO DE PsicorLoeia DA PUCCAMP

Diretora:
Editora Executiva:

Conselho Editorial:

Conselho Consultivo:

Capa:

Composicao:

Redagao:

Diana Tosello Laloni
Marilda Novaes Lipp

Alice Maria de Carvalho Delitti(PUC-SP)
Anita Liberalesso Neri (PUCCamp)
Antonios I. Térzis (PUCCamp)
Claudio Simon Hutz (UFRGS)

Helio Jose Guilhardi (PUCCamp)
José Tolentino Rosa (IMES-SBC)
Mauricio Knobel (PUCCamp)

Regina M.L.L.de Carvalho (PUCCamp)
Roosevelt M.S.Cassorla (UNICamp)
Saulo Monte Serrat (PUCCamp)
Walter Trinca (USP)

Cesario Morey Hossri

Elizabeth de C. Marinelli Pacheco
Maria Emilia Tormena Elias

Maria Fernanda Mazzioti Barreto
Marisa Bueno Mendes Gargantini
Nelson Jose Nazare Rocha

Joao Daniel de Araujo

Martha Candida Elias Sassi

A/c Departamento de Pos-Graduacao em Psicologia Clinica - PUCCAMP

Rua Benjamin Constant, 1963 - Cambui

13100 - Campinas - SP



INSTITUTO DE PSICOLOGIA

estudos de |
Psicologia



estudos de
Psicologia

Revista Do INsTITUTO DE PsicoLoGiA pa PUCCAMP

B

voL. 2 ND 1 ABRIL DE 1985

I
INDICE

ARTIGOS

Farmacodependéncia: Estudo de algumas de suas Causas .... 5
Saulo Monte Serrat

Deficiencia Mental: Limitacoes Intelectuais ou Comprometi
mentos Emocionais? Elementos para um Diagnostido D1feren
CART, osecosnzasminy wsmimivmunenminensniminsa-winie wien simts sibiminsmimsarns siisin METNIOERRISTE SR8 27
Regina Maria Leme Lopes Carvalho
Maria Nurymar Brandao Benetti

A Crianga Bilingiie @ @ Pré-EScola ......ccvvviennnnnnnennn 43
Vera Lucia A. Raposo do Amaral
Raquel Souza Lobo Guzzo

Moral Judgment and Criminal Behavior: A Follow-up of Pri
son Release and Parole Adjustment ...........cciiiiiinn.ns 54
James E. Kantner

Estudo Transcultural dos Efeitos da Primeira Impressao no
Julgamento de Habilidades de Mulheres Profissionais ...... 61
Marilda Novaes Lipp
Marilza Novaes - Card

Revisdo Bibliografica: Psicologia do Grupo Familiar e sua
Relagdo no Processo Esquizofrénico .........coceeiieainnnn 73
Antonios I. Terzis -

Investigacao Clinica da Personalidade de Adolescentes Homi
cidas através do Procedimento de Desenhos-Estorias ....... 86
Antonio Claudio Mazzarq

RESENHA

Diagnostico Psicologico: A,Pratica Clinica .............. 99
Marly Aparecida Fermandes -



COMUNICACOES

The Use of Imagery Hypnotherapy for Migraine Headaches: A
L L ) ) T T T I —

Jefferson M. Fish

COMUNICACOES BREVES

Resumo de Dissertagoes de Mestrado defendidas em 1984 e 1985
no Departamento de Pos-Gradugao em Psicologia da PUCCAMP.

1984

1984

1984

1984

1984

1985

1985

1985

Vera Lucia Menezes da Silva _
A percepgao do Trabalho do Psicologo Clinico em De
poimentos de Estudantes de Psicologia ............. N

Ricardo Justino Flores

A Utilidade do Procedimento de Desenhos e Estoriasna
Apreensao de Conteudos Emocionais em Criangas Termi
nais Mospitalizadas ... cevewies s v ovs e =

Helga Hinkenickel Reinhold
Stress Ocupacional do Professor I .......coovvuenn..

Celia Isabel Bento Maia ~ ~

Analise e Auto-Relatos de Maes e Pais sobre Experien
cias e Sentimentos ligados a Parentalidade e a Vida
AAUTER 5 vos wvn wmiiios v wissmres et s s b viate ists 0% D% &

Sonia Maria Petrocini
Menor Abandonado: Estudo Comparativo de Duas Dife
rentes InStituigoes ...vovvrriiirriinneinnennn. .

Maria Lucia Castilho Romera _
Consideragoes sobre Aspectos Psicologicos da Gravi
dez, Parto e Puerperio na Adolescencia ............ -

Nilton Antonio Sanches

Estudo Epidemiologico de Clientes da Clinica Escola
do Departamento de Psicologia da Universidade Federal
de Uberlandia = MG ......coviiiivinrnerencennnnnnnns

Regina Elisabete Secaf Silveira
Oportunidades de Contato entre o Adulto e a Crianga
om: CFBCRES  wovorvws siom wnis vaui o 5oived 563 555 4008 Mimds cion

INFORMATIVO

Lista de Dissertagﬁes de Mestrado Defendidas e Aprovadas no
Departamento de Pos-Graduagao em Psicologia da PUCCAMP de
1975 @ 1985 vien vvmwsionss e wossansimass s criies By S posdbi S

*

105

107

108

109

111

113

114

116



FARMACODEPENDENCIA: ESTUDO DE ALGUMAS DE SUAS CAUSAS

Saulo Monte Serrat *

RESUMO

A parntin de pesquisa no arquive monto de uma nstituigdo
destinada a recuperagio de farmacodependentes, 4oi elaborado um
questionanio com a inalidade de explicitan methor ¢ de hienanqui
zan de modo mais nitido, as nazoes que teriam Levado o entrevis
tado a 5aﬂmacodependenc&a

Foram tambem elaboradas perguntas Aobne o nelacionamento
familion e intenpessoal, pOAALUQ&A choques culturais, desajusta
mentos e vida sexual, alem das inquiricoes eApec&é&caA em nelacdo
ao uso de droga.

0 questionario foi aplicado em 39 internos em duas insti
ftuigoes destinadas a recuperacdo de garmacodependentes.

05 nesultados sao apresentados e discutidos.

1. Consideragoes Iniciais - Apesar da farmacodependencia
constituir-se nos dias de hoje, numa grande ameaga ao ser humano,
pouco se sabe sobre ela.

Olievenstein » que se preocupa com o problema desde a
decada de 60 e que em 1971 criou o_Centro Marmottan, instituicao
de renome internacional destinada a recuperacgao de farmacodependen
tes, admite que, em re]agao as drogas: '"estamos na era das caven
nas e nao sabemos muita coisa sobre o assunto”. (0lievenstein,
1984, p. 134).

No que diz respeito aos dados de pesquisas, Kandel (1980)
observa que muitas delas ou s3ao ateoricas ou, quando € feita uma
tentativa de trabalho segundo um referencial teorico, os resulta
dos sao pobres. -

Mesmo em relagao aos aspectos quantitativos, as informa
¢Oes sao incompletas e as vezes conflitantes.

Ate nos Estados Unidos, onde os orgaos governamentais se
preocupam_em avaliar continuamente a evolugao do problema, os da
dos estatisticos sao discrepantes.

* - ~ . :
Departamento de Pos—Graduagao em Psicologia — PUCCamp
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Em seu trabalho sobre o uso de drogas entre estudantes de
High School, Johnston (1984) baseado num "survey" realizado em
1983, transm1te a alentadora informagdo de que o dec11n1o do uso
de drogas ilicitas em geral, observado a partir do inicio da deca
da de 80, era real e continuo. 0 uso corrente de drogas i17ci
tas (uso nos ultimos 30 dias) apresentava a seguinte escala de
crescente: 39% em 1979; 34% em 1982 e 32% em 1983. 0 uso da
maconha, a mais popular das drogas ilicitas, havia caido de 37% em
1979 para 27% em 1983.

Segundo este autor, outras drogas cujo uso apresentou gran
des Tndices de declinio, foram as anfetaminas, a metaqualona e o
L.S.D. 0 uso de barb1tur1cos e de tranquilizantes apresentava,
a_longo termo, um declinio gradual. Os inalantes permaneceram es
taveis ao 1ongo do periodo e o uso da heroina e de outros opiatos
nao apresentou mudancas em 1983.

0s indices de uso da cocaina, que haviam aumentado muito
entre 1975-1979, estabilizaram-se em 12% nos anos de 1980-1981 e
passaram para 11% nos anos de 1982-1983. Diz o autor que, embo
ra outras estatisticas baseadas em emergéncias med1cas ou no tra
tamento de dependentes, afirmem que o uso da coca1na esta em fase
de ascensao, podem nao indicar um aumento real no nimero de usua
rios da droga e, sim, a ampliacdao do numero de pessoas anterior
mente viciadas, e que, agora, atingiram um estado que exige cuida
dos medicos.

No entanto, em re]agao aos alunos que conc1u1ram a High
School em anos anteriores, os indices do uso de cocaina continua
vam a crescer de modo significativo.

Para o autor, a maijor moderacao no uso de drogas ilicitas
por parte dos jovens norte-americanos pode ser evidenciada quer pe
Ta d1m1nu1gao do uso multiplo de drogas, quer pelo fato de ter di
minuido a fregiiencia, em relagdo aos indices atingidos nos anos
70.  Adverte, porém: "A despeito das boas novas em gk, em ne
Eagao aos rumos que estdo Aenda tomados, nos prestariomos um des
servigo se dessemos a impressdo de que o abuso de drogas  entre a
juventude amenicana e qualquer coisa proxima a sua 50
Lucao”. (Johnston et alii, 1984, p. 12).

Miller (1983) confirma esta visao otimista, nao apenas em
relacdo aos jovens da High School, mas no que diz respelto a popu
lacao em geral. Segundo ele, o "Aunvey" nacional realizado em
1982 indicou uma reversdao na tendencia ascendente para o uso de
drogas em geral, observada na decada de 70.

Em relacao ao uso da maconha, na faixa etaria de 12-17
anos, a porcentagem que era de 30,9% em 1979, caiu para 26.7% em
1982, Na faixa de 18-25 anos, houve tambem um decresc1mo de
68.2% (1979) para 64.1% (1982).

No entanto, no que diz respeito aos adultos, com 26 anos
ou mais, o indice que era de 19.6% em 1979, subiu para 23.0% em
1982. E verdade que este acréscimo pode ser atribuido ao fato de
ser esta uma classe terminal que, a cada ano, sofre o aumento de
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um contingente vindo da classe anterior.

Contrapondo-se a esta visao otimista, Kandel (1981), em re
lacao ao uso da maconha por jovens de 18 a 25 anos, diz que: em
bora os resultados de 1977 dessem a impressao de que as taxas do
uso da maconha estavam decrescendo, um "swwey" abrangendo os
anos de 1979-1980 indicou que elas continuavam em ascensao.

Adams (1984), baseado em estatisticas de mortalidade, nos
atendimentos de emergencia, nas admissoes para tratamento, nas
chamadas para a "hot Line" da coca1na diz que estamos no meio de
uma_epidemia de conseqdenc1as muito serias, sem nenhum s1na1de re
ducao no numero de usuarios, mesmo porque o prego da cocaina es
ta diminuindo e sua d1spon1b111dade aumentando.

Ressalva o autor que nao sabe se o aumento dos indices e
real, se reflete a maior liberdade das pessoas em procurar ajuda,
ou ainda se & porque os relatorios anteriores ndo retratam o pro
blema em sua verdadeira dimensao.

Na mesma linha dos dois ultimos autores citados, os jor
nais noticiaram que uma Comissao Parlamentar Britanica que, em
maio de 1985, visitou os Estados Unidos para estudar o problema do
uso de drogas ilicitas, havia voltado alarmada com o que lhe foi
dado observar.

Segundo dados obtidos por ela, doze milhoes de norte-ame
ricanos usam a cocaina_e este cont1ngente sofre um aumento diaric
de cinco mil novos usuarios.

0 uso da heroina também estaria tendo crescimento assusta
dor. -

A Comissao revelou-se preocupada com a possibilidade de
que, apds a saturagdao do mercado norte- -americano, o fluxo de dro
gas pesadas direcione-se para o seu pais, hipotese que classifi
cam como & mais séria ameaca, em tempo de paz, para o bem estar
nacional.

As divergencias sobre as caracter1st1cas do farmacodepen
dente e das razoes que o levam ao vicio, sdo ainda maiores.

Ha os que atribuem principalmente as caracteristicas de
personalidade o fato de alguém tornar-se ou nao dependente de dro
ga. Em abono de sua tese, argumentam que nem toda pessoa que eX
perimenta droga torna-se dependente dela.

Robins e Murphy (apud Gorsuch, 1976) estudaram 110 pesso
as do sexo masculino que haviam usado heroina. Delas, apenas 207
haviam se tornado dependentes.

Jaffe (1981) diz que, na guerra do Vietnam, milhares de
soldados norte-americanos usaram heroina. Cerca de metade dos
consumidores regulares tornou-se dependente fisico da droga. No
entanto, ao regressarem aos Estados Unidos, a quase totalidade
(mais de 90%), sem nenhuma ajuda externa, deixou de usar heroina.
As causas, segundo o autor, teriam sido a dificuldade em conse
guir a droga a baixo prego e a reprovagao social que tinham que
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enfrentar.

Gorsuch (1976) ainda a respeito do uso de heroina por par
te de soldados norte-americanos que lutaram no Vietnam, afirma
que a variavel importante para predizer a futura dependencia, ndo
era nem a qualidade da droga (com alto teor de pureza), nem sua
grande disponibilidade, mas sim as razoes pelas quais ela havia
sido usada. Diz tambem que os processos envolvidos no wuso ini
cial da droga, podem_nao ser os mesmos que os envolvidos no desen
volvimento da dependéncia.

*/

Varela de Carvalho X/ realizou em 1984 uma pesquisa sobre
o uso de drogas, que envolveu 2475 un1vers1tar1os da cidade de
Sao Paule. Dos 588 que declararam ja ter usado drogas, apenas
241 afirmaram que continuavam a usa-las.

Blum e Richards (1979) afirmam que os farmacodependentes,
muitos anos antes de comegcarem a usar drogas, apresentam certas
caracteristicas queos diferenciam dos demais: sao muito rebeldes,
despertam menos confianga, sao mais impulsivos, menos ambiciosos,
pouco aceitos socialmente, apresentam maiores distirbios emocio
najs, menos auto- conf1anga e pouco interesse pelos estudos.

Nurco (1979) relaciona seis caracteristicas do farmacode
pendente: pouca resistencia a frustagao com um conseqUente com
portamento agressivo;  severa privagao durante a primeira infan
cia de necessidades basicas, como alimento e protegdao; inabilida
de para estabelecer uma adequada identificagao sexual; rejeicao
aos valores sociais vigentes, substituindo-os por outros,nenlsem
pre aceitos pela sociedade, necessidade de correr riscos desne
cessarios como um meio de provar, a si mesmo, sua adequacdo; ne
cessidade de fugir do tedio. -

Kandel (1981), na revisao que fez sobre o uso drogas por
parte de jovens, diz que muitos dos fatores associados ao uso da
droga como: baixo desempenho academico, atos criminosos, baixa
auto-estima, animo depressivo, rebeldia, e outras caracteristicas
~ de personalidade, preexistiam ao uso. ﬂnz ainda que_alguns des
ses fatores preditivos podem ser 1dent1f1cados na infancia, tais
como_a desordem de comportamento, a agressividade associada ou
nao a timidez, a rebeldia.

Para Olievenstein (1982), nao ha uma infancia especifica
do usuario de drogas, mas sim acontecimentos e situacoes muito pe
culiares vividos por ele.

A partir disso, para que ele se torne um toxicomano, &
necessario e suficiente: primeiro - que ele encontre a droga;
segundo - que a transgressao a lei (imaginaria ou real), tenha de
terminado significado para ele.

Contrapondo-se a este ponto de vista, Gersick (1981), diz
que os dados sobre fatores de personalidade envolvidos com o uso

*/

= Dr. Fernando Varela de Carvalho. Comunicagao em reuniao
cientifica.
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de drogas por adolescentes, sdo muito menos confiaveis do que se
supoe. Estudos que efetuaram o cruzamento de dados, nao encon
traram alto indice de corre]agao entre os fatores da personalida
de e o uso da droga, a nao ser uma correlacdo generica entre rebel
dia ou conformidade a valores tradicionais, e 'a farmacodependen
cia.

Estudos correlacionais realizados com usuarios de maconha
teriam demonstrado, segundo o mesmo autor, que as variaveis de
personalidade tem pouca capacidade d1scr1m1nat1va em relagao ao
uso da droga.

A influencia exercida pela familia e pelos companheiros,
e tambem assunto polemico.

Kandel (apud Glynn, 1981) apresenta tres modos pelos quais
se exerce a influencia iterpessoal: Diretamente, quando uma pes
soa influencia o comportamento de outra atraves de modelo, refor
gamento_adequado ou relacionamento intimo; indiretamente, quando
a. influencia se da em relacao a valores e atitudes e ocorre de mo
do nao necessariamente linear; circunstancialmente, quando a in
fluencia se restringe a determinado momento. Diz_ainda a autora
que, em relacdo ao uso da droga, o adolescente, alem da influen
cia das pessoas, sofre a de suas crengas e valores e de seu envol
vimento com determinados tipos de atividades.

Em re]agao ds influéncias interpessoais, Kandel (1981)
diz que elas variam de acordo com o tipo de dependencia apresenta
da pelo jovem.

Assim, o uso de bebidas alcoolicas serianormalmente apren
dido com os pais. Ja a maconha, cujousoesta ligado auma atitude
de oposicdo a muitas normas estabelecidas pelos adultos, a ini
ciagao ao seu uso seria feita através de companheiros. 0 uso de
drogas ilicitas que nao a maconha, estaria ligado, entre outros,
a problemas de relacionamento fam111ar ao contato com pessoas
que usam tais drogas, ao uso anterior da maconha, e a uma serie
de caracter1st1cas pessoais, com desvios mais n1t1dos do queos ob
servados no usuario da maconha ou de bebidas fortes.

0 proprio Glynn (1981) contradita algumas dessas af1rma
coes. Em re1agao a _iniciagao ao uso da maconha, diz ele que a
influencia dos pais € maior do que deixa entrever o trabalho de
Kandel. Quanto ao uso de bebidas fortes, o efeito modelador
exercido pelos companheiros, poderia ser o fator mais importante
a se considerar.

0 mesmo autor, citando Brittain, Kandel e Lesser, diz que
os assuntos de importancia imediata ou que se refiram ao presente,
sao mais influenciados pelos companheiros; enquanto que, em re
1agao ao futuro e a assuntos re]ac1onados com objetivos, a influ
encia da fam111a e dos adultos @ maior. Para Glynn as familias
tem consciencia de que estao perdendo o controle pr1mar1o sobre o
comportamentn de seus filhos; o controle que exerciam esta sendo
corroido e passado para as maos de elementos externos, como os
meios de comunicacao de massa, o governo e o grupo de amigos.
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McGlothlin, (apud Fishman, 1982) diz que os dependentes
de drogas sao provenientes, em geral de lares desfeitos de_fami
lias pertencentes a um "status” socio-economico acima da media.
Fregiientemente tém pais que bebem e fumam e mdes que usam trangli
lizantes.

Fishman (1982) diz que o uso de drogas e a disfuncao fami
liar reforcam-se mutuamente. Haveria assim um padrao circular?
o jovem, ao usar a droga, estaria estabilizando a homeostase fami
liar; a necessidade da familia se manter estavel asseguraria a ma
nutencao das condicoes que levaram o jovem 3 droga.

Afirma tambem que, quando os profissionais focalizam sua
atencao no uso da maconha, e ndo nas dificuldades interpessoais e
xistentes, part1cu1armente no meio familiar, deixam de lado Justa
m$nte a parte do problema sobre a qual podem exercer a maior in
fluencia.

Glynn (1981), citando varios estudos, diz que, em re]aqao
as drogas, um bom relacionamento familiar desencora;a 0 Seu uso,
enquanto que os atritos e brigas tem um efeito coritrario.

Para Gorsuch e Butler (1976), algumas iniciagOes individu
ais ao uso de drogas ilicitas podem ter como fatores predisponen
tes: o rompimento de relagoes normais entre as criangas e seus
pais; a falta de participacac em um grupo organizado e a falta
de um relacionamento efetivo com amigos. Para esses autores, a
pesquisa sugere que a ades3o a normas nao tradicionais, os mode
los oferecidos pelos pais no uso de drogas Ticitas ou iTi
citas, o envolvimento com amigos que usam drogas, e experiencias
grat1f1cantes com 0 uso de drogas, podem ser fatores importantes
para a iniciagdo a farmacodependencia.

Hunt, (apud Gorsuch e Butler, 1976) diz que percebeu um
relacionamento direto entre a permissividade dos pais e o uso da
maconha pelos filhos jovens. Afirma ele que o uso de drogas era
mais fregliente entre aqueles adolescentes cujos pais tinham um_es
tilo de lideranca do tipo "faissez-faire” e nao do tipo democrati
co, tal como e definido pela Psicologia Social.

Quanto a influencia exercida por amigos, Gorsuch e Butler
(1976) levantam a hipotese de que ela possa realmente existir,
mas que ha tambem a possibilidade do jovem ter modificado seu cir
culo de amizade, depois de sua experiencia inicial com adroga, dé
modo a ter amigos que aceitem seu novo comportamento.

Num estudo preliminar, Monte Serrat e Pieri (1984), apas
analisarem 97 prontuarios existentes no arquive morto de uma ins
tituigao destinada a recuperagao de farmacodependentes, conclui
ram pela oportunidade de se elaborar um quest1onar1o que permitis
se uma melhor explicitacao e uma mais n1t1da hierarquizagao das
razoes que teriam levado o entrevistado a dependencia.  Alem dis
so deveriam ser procuradas respostas a algumas indagacOes como es
tas: Qual a relacao entre a primeira sensacao produzida pela dro
ga e 0 prazo para a instal¢do da dependencia? Qual a explicagdo
para persistirem no uso da droga aqueles que tiveram uma primeira
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experiencia muito desagradavel? Isto, alem de serem buscadas in
formagOes sobre o relacionamento familiar e interpessoal, possy
veis choques culturais, desajustamentos, frustragoes cscolares e
sociais e vida sexual.

2. Metodo

a) Entrevistados - 0 questionario elaborado foi apli

cado em 39 recuperandos do sexo

mascu11no, internados em instituigoes especializadas. 24 perten
ciam a "Fazenda do Senhor Jesus" e 15 ao "Mouimento Jovem".

A primeira 1nst1tu1gao foi descrita no_estudo preliminar
Ja citado. Quanto a segunda, pertence a Un1ao da Mocidade Evan
g€lica de Rio Claro e comegou a funcionar no inicio de 1975. Tem
capacidade para atender 20 recuperandos em cada uma de suas fases.

Para ser admitido, o candidato passa por uma entrevista
inicial, na qual toma conhecimento dos objetivos da obra.

Sendo aceito, ingressa na primeira fase, que tem a  dura
gdo de tres meses. Nela realiza-se um trabalho de desintoxica
¢ao, concomitante com atividades religiosas que tém como lema~
"A busca de Crnisto".

"A segunda fase, que dura nove meses, € caracterizada por
atividades religiosas e trabalhos bragais, rea11zados na horta,
em uma pequena fabrica de blocos de concreto e na lavanderia.

Decorridos oito meses, o recuperando passa a situagao de
estagiario, assumindo a responsab111dade pelo funcionamento de um
determinado setor da instituigao.

No "Movimento Jovem" ndo ha nenhuma equipe teécnica. No
entanto, a presenca de um Psicologo interessado em realizar pesqui
sa sobre a farmacodependencia, foi recebida com naturalidade, nao
sendo feita qualquer restrigao ao seu trabalho. A 1nst1tu1gao
demonstrou interesse em que o mencionado Psicologo nela  permane
cesse, desenvolvendo um trabatho voluntario. -

b) Instrumento utilizado e procedimento - Foi aplicado

um questlonamo

com 32 itens, com o qual se procurou levantar dados pessoais e in

formagoes relacionadas com a familia, com o relacionamento inter

pessoal, com a vida sexual, com o uso da droga e com os planos pa
ra o futuro.

Foram evitadas perguntas relacionadas com'o envolvimento
com a justica, com a policia e com o trafico de drogas, por jul
gar-se que elas poderiam prejudicar o relacionamento com o entre
vistador e influir na veracidade das respostas.

*/

0 questionario foi ‘aplicado individualmente X! asseguran

/.

Realizaram as entrevistas os Psicologos Heloisa S. C. Pie
ri, Marilia M.Vizzotto e Miguel Sferra Junior.
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do-se o sigilo das respostas. O comparecimento era voluntario e
antes do inTcio da entrevista era dada uma explicagdo sobre a fi
nalidade da pesquisa. Os entrevistados tiveram a oportunidade
de discorrer livremente em relagac ao que lhe era perguntado.

Por tal razao, o tempo de duragao das entrevistas variou
de uma hora e meia a tres horas.

3. Resultados - Tendo em vista o numero pequeno de ques
tionarios, realizamos a tabulacdo dos dados,manualmente *,

a) Dados Pessoais

1) Naturalidade: Os entrevistados eram provenientes de
seis estados brasileiros e de um pais estrangeiro (Italia).

Pertenciama 26 cidades diferentes e de diferentes portes.
0 maior contingente, 20,51%, era proveniente de Sao Paulo. Campi
nas vinha em segundo 1ugar com 7,69%. 17 cidades pertenciam ao
Estado de Sao Paulo, 6 ao Estado de Minas Gerais, e uma a cada um
dos seguintes Estados: Parana, Bahia, Paraiba e Rio de Janeiro.

QUADRO - I
ESTADO CIVIL
Obs.: Neste e nos demais quadros, o0s resultados estao em
porcentagem.
SOLTEIRO CASADO DESQUITADO vidvo
87,18 5,13 7,69 -
QUADRDO - II
RELIGIAO
CATOLICA CRISTA PROTESTANTE NAD TEM
66,67 20,51 2,56 10,27

Obs.: Apenas 28,21% declararam praticar sua religido

*/

=’ A tabulagao de dados contou com a colaboragao alem dos en
trevistadores, da Psicologa Maria José Guimaraes.
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QUADRO III
PROFISSAO
rABALHO MaNuAL (TRABMENUAL| Rapaiio | pROF. |sERVIGD| SEM
QUALIFICADO QUALIFICADO BUROCRATICO |LIBERAL |PUBLICO |OCUPACAQ
28,21 25,64 10,27 7,69 2,56 25,64

b) Informagoes Sobre a Familia

QUADRO v
SITUACAD  ECONOMICA

MUITO BOA BOA REGULAR MA
2,56 23,08 51,82 23,08
QUADRO  V

Quem Mantinha a Familia?

PAI PAIS | MAE | AVOS

PAISE | MEE | MAE E
FILHOS | IRMAOS [PADASTRO

48,72 | 25,64 {12,82 | 2,56 2,56 l 2,56 2,56

QUADRO VI

Quem Tomou Conta do Entrevistado na Infancia?

MAE IRMA AVD EMPREGADA TIA PAI

61,54 12,82 10,27 7,69 5,13 2,56
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QUADRO VII
Viveu com a Familia até 18 Anos?

SIM NAO
84,62 15,38
QUADRO VIII

Foi Muito Punido Quando Crianca?

SIM NAD As VEZES
38,46 33,33 28,21
QUADRD IX

Relacionamento dos Pais Entre Si.

BOM RAZOAVEL MAU
35,90 25,64 38,46
QUADRO X
Relacionamento do Entrevistado com o Pai.
BOM RAZOAVEL MAU
33,33 35,90 30,77
QUABRO X1

Relacionamento do Entrevistado com a Mae.

BOM

RAZOAVEL

MAU

71,79

17,95

10,27

NO 1/ABRIL/85
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QUADRO
Alcoolismo e Farmacodependéncia entre parentes do 1¢ Grau.

X11

SIM

NRO

76,9

2

23,08

Obs."

lhos de pais alcoolatras.

c)

Dos que responderam afirmativamente, 43,59% eram fi

Vida Sexual

QUADRO

XIII

De Quem Recebeu Informacoes Sobre o Sexo.

DE AMIGOS

DE MULHERES'

DOS PAIS

DE

61,54

15,38

10,27

(*) Em geral prostitutas.

QUADRC XIV

Atitude da Familia em Relacdo a Sexualidade

ALHEAMENTO

NATURALIDADE

REPRESSAO

58,98

23,08

12,82

QUADRO XV

Atividade Sexual no Presente

MASTURBACKO

ABSTINENCIA

RELACIONAMENTO
HETEROSSEXUAL

48,72

43,59

7,69

12,82
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d) Relacionamento Social

QUADRO XVI
Facilidade em Fazer Amigos

SIM NAO RAZOAVEL
64.10 23,08 12,82
QUADRO XVII

Teve Namorada?

SIM NAD

94,87 5,13

Obs.: Dos que responderam afirmativamente, a idade em que tive
ram a primeira namorada variou de 9 a 24 anos.  64,10% de
clararam ter tido a primeira namorada entre 13 a 16 anos.

e) Informacoes em Relacdo a Farmacodependencia

QUADRO  XVIII
Idade em que Comecou a Usar a Droga

FAIXA ETARIA DADOS DO ARQUIVO MORTO-1982 ENTREVISTAS-1984
Ate 11 anos 11.86 2.56
12/13 anos 20.36 35.90
14/15 anos 28.81 35.90
16/17 anos 23.72 23.07
18/19 anos 8.47 2.56
20/21 anos - -

22/23 anos 1.69 -
24725 anos; 26/27
%2?2; 28 anos ou 1.69cada classe -
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QUADRO XIX
Droga Usada pela Primeira Vez

MACONHA

PSICOTROPICO

OUTRAS

79,49 20,51

33,33

ga em sua pr1me1r‘a exper1enc1a

QUADRO

XX

Localidade em que Usou a Droga pela Primeira Vez

Varios entrevistados declararam ter usado mais de wuma dro

CIDADE NATAL | CIDADE MAIOR | CIDADE MENoR |CTDAOE D TGUAL
69,23 17,95 10,27 2,56
QUADRO XXI
Razoes que o levaram a Usar a Droga
DADOS DO ARQUIVO JENTREVISTAS]

RAZOES APRESENTADAS MORTO - 1982 1984
Curiosidade 42.37 51.82
Influencia de companheiros 20.33 56.42
Vencer a inibicao 18.64 12.82
Sentir uma sensagao boa 11.86 7.69
Para fugir a problemas 5.08 2.56
Como distragao 5.08 -
Para se sentir outro 1.69 -
Desejo de afirmagao - 15.38
Desejo de agredir - 7.69°
Por causa do pai - 9.13
Outras (modismo, preencher um va
zio, angustia, v1da b1to1ada, ma
ch1smo, indiferenca da familia, sa
ir da depressao, ser diferente do
padrao comum, influéncia do irmao
viciado: uma resposta cada) 23.08
Nao sabe 6.77 -

Obs.: Varios recuperandos apresentaram mais de uma razao
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QUADRO

XXI1

Sensacao Sentida ao Usar Droga pela Primeira Vez

BOA MA AMBAS NEUTRA
46,15 25,64 15,38. 12,82
Obs.: Foram classificadas como sensagoes boas: _alegria, liberda
de, bem estar, coragem, alucinagbes agradaveis, desembara
¢o, calma. Foram classificadas como mas: a]uc1nagoes
desagradave1s ou aterrorizantes, depressao, mal-estar, 1n
sonia, agitacao, tontura, medo. Foram classificadas como
neutras: Tentidao, leveza, indefinda.
QUADRO XXIII
Ao Usar a Droga pela Primeira Vez Estava SO ou em Grupo?
EM GRUPO SO
89,74 10,27
QUADRO  XXIV
Quanto Tempo Levou para Usar a Droga pela Segunda Vez?
‘ DE UMA SEMANA A| MAIS DE UM ATE MAIS DE
ATE UMA SEMANA UM MES TRES MESES TRES MESES
71,79 12,82 10,27 5,13
QUADRO XXy
Depois de Quanto Tempo, a Partir da Primeira Vez,
Tornou-se Dependerite?
ANTES DE 6 ENTRE 6 MESES {ENTRE 1 |MAIS DE [NUNCA SE SENTIU
MESES E 1 AND E 2 ANOS ; 2 ANOS DEPENDENTE
17,95 25,64 25,64 | 17,95 12,82
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QUADRO XXV1
Houve Mudanca em Relagdo a Droga Inicial?

SIH NAO
94,87 5,13

Obs.: Dos que mudaram, 92,31% passaram a usar drogas mais fortes.

QUADRO  XXVII

Depois de Quanto Tempo, a Partir da Primeira Vez,
Comecou a Pensar em Deixar a Droga?

};g?ggg NENDS DEMgliTE DE"QI:TE MAIS DE |NAO SABE | NUNCA
2 ANOS 5 ANOS |AO CERTO |PENSOU
USA-LA | DEPOIS 3 ANOS | 5 ANOS

5,13 2,56 | 10,27| 20,27 12,82 46,15| 7,69 5,13

QUADRO XXVIII
Por que Pensou em Deixar a Droga?

PEI-ODEDESE"o PARA FUGIR DA [OUTRAS

PELA FAMILIA | PELA SAUDE

41,03 33,33 33,33 23,08 10,27

Obs.: Alguns deram mais de uma resposta.

QUADRO XXIX
0 que Sentiu ao Abandonar a Droga?

UMA SENSAGAO | UMA SENSAGAO | UMA SENSAGAD NADA
HORRIVEL RUTM SUPORTAVEL | EM ESPECIAL

23,08 28,21 30,78 17,95
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f) Planos Para o Futuro

Alem do desejo de deixar a droga e voltar ao estudo ou ao
trabalho, especificamente em relagao a familia, as respostas fo
ram:

QUADRO XXX
PRETENDEM NAD SE
PRETENDEM PRETENDEM
VOLTAR AFASTAR-SE DA| CONSTITUIR A PRONUNCIARAM | AINDA NAO

PARA A

EM RELACAO |TEM PLANOS
FAMILIA | FAMILIA ~ [PROPRIA FAMILIA

A FAMILIA

30,78 23,08 17,95 20,51 7,69

4. Discussao - Serao discutidos apenas alguns dados mais
relevantes. Quando se tiver um numero de entrevistas, que justi
fiquem inclusive o cruzamento de dados através de um computador,
e que irao ser analisadas todas as informagoes coletadas.

a) Relacionamento Familiar *) . 0s dados referentes ao

relacionamento dos pais

entre si e do entrevistado com seus pais, indicam um ambiente fa
miliar pouco harmonico.

Lipp e Monte Serrat (1982), numa pesquisa entre reeducan
dos do Presidio Sao Bernardo de Campinas, _procuraram levantar ca
racteristicas de criminosos violentos e nao violentos. No que
diz respeito ao relacionamento familiar, quer os criminosos violen
tos, quer 0s nao violentos apresentaram melhores resultados do que
os dos farmacodependentes, como se pode verificar nos Quadros se
guintes:

QUADRO XXXI
Relacionamento dos Pais Entre Si

NAO
BOM RAZQAVEL MAU RESPONDERAM
Presos Violentos 44,73 26,31 26,31 2,63
Presos nao Violentos 50,00 22,72 25,00 2,27
Farmacodependentes 35,90 25,64 38,46 -

M,

0 papel que a familia pode desempenhar, quer para impulsio
nar o jovem para a droga, quer para auxilia-lo a abandona—
~la, & assunto de um trabalho especifico que estid sendo e
laborado pelo Psicologo Miguel Sferra Junior.
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QUADRO  XXXII
Relacionamento com o Pai

BoM | RazowveL | mw | MO
Presos Violentos 60,53 7,89 26,31 5,26
Presos nao Violentos 72,72 13,63 11,35 2,27
Farmacodependentes 33,33 35,90 30,77 -

QUADRO XXXIII
Relacionamento com a Mae

BOM | RAZORVEL | MAU | MO
Presos Violentos 89,47 2,62 5,26 2,63
Presos nao Violentos 88,64 6,82 2,27 2,27
Farmacodependentes 71,79 17,95 10,27 -

Os resultados referentes aos farmacodependentes concordam
com as afirmagoes de Glynn (1981) e Fishman (1982), sobre a influ
encia que um mau relacionamento familiar pode ter no uso de dro
gas ilicitas.

Ainda em relacao a familia, chama a atengdo a alta taxa de
alcoolistas e farmacodependentes registrada entre pais e 1irmaos:
76,92%. Com referéncia apenas aos pais, 43,90% eram alcoolistas.
A s1gn1f1cagao deste Tndice elevado sera obJeto de um trabalho
centrado nesse assunto */

b) Vida Sexual - A analise das respostas relacionadas
com a vida sexual, sera realizada em um
Tos *x/
trabalho especifico —'.

5/ 0 alto indice de alcoollsmo e de farmacodependencia entre
parentes de primeiro grau e obJeto de um trabalho que es
ta sendo elaborado pela PsicOloga Marilia Martins Vizzotto,

x5/

De autoria da Psicologa Heloisa S. C. Pieri, em fase de
elaboragao.
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c) Informagoes em Relagao
1) Idade da Iniciagao

Farmacodependencia

Droga - Comparando-se os da

dos obtidos nas entre
vistas, com os coletados no arquivo morto e relativos a 1982, vE
rifica-se que, em dois anos, houve uma diminuigao na 1dadede inl
cio do uso da droga. Em 1982, 84,73% haviam iniciado o uso de
drogas aos 17 anos ou em idade “inferior. Em 1984, essa porcenta
gem, em relacao a mesma faixa etaria, subiu para 97,44%. Em 1982,
a classe modal era a de 14/15 anos, com 28,81% de casos.

Em 1984, constatou-se a existencia de duas classes com
jgual porcentagem: a de 12/13 anos e a de 14/15 anos com 35,90%
de casos cada uma.

a
a

A tendencia de baixar cada vez mais o limite da iniciagdo
no uso de drogas ilicitas, parece ser universal e e muito preocu
pante. Alem dos danos fisiologicos, Kandel (1981) diz que mui
tas pesquisas relacionadas com o uso de drogas chegaram a conciu
sao de que a iniciacao precoce estd associada ao aumento da sus
cetibilidade para o uso mais intenso da mesma droga; 3a maior pro
babilidade_de envo]v1mentocon1drogas mais fortes; ao fraco desem
penho de varios pape1s sociais; ao maior envolvimento com ativi
dades anti-sociais, como trafico de drogas ou a prat1ca de outros
atos criminosos.

2) Droga Usada pela Primeira Vez - A maconha aparece em

primeiro lugar com

79,49%, confirmando seu carater de vestibular para a farmacodepen

déncia. Harrell e Cisin (1981) informam que 90% de todos os far

macodependentes dos Estados Unidos, inciaram-se nas drogas pela ma
conha.

No presente estudo, 94,87% nao permaneceram usando a droga
inicial, sendo que 92,31% passaram a usar drogas mais fortes.

3) Presenca de Companheiros - 89,74% diz que, ao usarem

droga pela primeiravez, es

tavam em grupo. Este dado reforga a posicao dos que, como Jaffe

(1981}, ressaltam a influencia dos companheiros na iniciacdo ao
mundo das drogas.

4) Localidade em que Usou a Droga pela Primeira Vez

69,23% iniciaram-se no uso da droga em sua cidade natal,
muitas de]as de pequeno ou de medio porte.

Ha alguna anos atras, o fenomeno das drogas era pratica
mente restrito aos grandes centros. Nas cidades menores, os la
¢os de solidariedade humana e os controles sociais ex1stentes di
ficultavam sobremodo o trafico e o uso de drogas ilicitas.

Nos Estados Unidos, segundo Harrel e Cisin (1981), a par
tir dos anos 70 comegou a diminuir a diferenga no uso de drogas
no meio rural (comunidades com menos de 25.000 habitantes) e nas
metropoles. Em 1979, o uso da maconha no meio rural ja estava
bem proximo ac do meio urbano

Ainda em 1979, em relacao as drogas fortes (cocaina, alu
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cinogenos e heroina), as linha representativas da ascensdo  nos
dois meios, haviam se encontrado. Informam também os citados au
tores que a média da idade do inicio do uso de drogas passoua ser
a mesma, quer no meio rural, quer no urbano.

5) Razoes que o Levaram ao Uso da Droga - No levantamen

to realizado

em 1982, como o questionario era preench1do pelo proprio reedu

cando, houve uma tendéncia em se dar uma Onica resposta. As en-~

trev1stas realizadas em 1984 favoreceram a apresentagao de mais
de uma razao.

Nos dois anos, foram encontradas, como razoes mais aponta
das, a Curiosidade e a Influéncia de companheiros.

Em 1982, a Curiosidade aparece com 42,37% e a Influencia
de companheiros com 20,33% de respostas. Em 1984 houve uma mudan
¢a na ordem de classificagao e um aumento nas porcentagens relati
vas a ambas as respostas: Influéncia de companheiros aparece em
primeiro %ugar com 56,42% de respostas, seguida por Curiosidade,
com 51,82

Murad (1982) realizando uma pesquisa sobre o uso de dro
gas entre 536 universitarios de Belo Horizonte, encontrou a Curio
sidade como a razao mais apontada, com um 1nd1ce de 52,25% de res
postas.

Nesta pesquisa, o numero de entrevistados que atribui o

uso de drogas a influencia de companheiros, & grande: 56,42%.
Esta porcentagem confirma o ponto de vista de Kandel, apud G]ynn
(1981), para quem o uso da maconha, droga_inicial de 79 49% de nos
sos entrevistados, estaria ligado a influencia dos companhe1ros.
Concorda também com o ponto de vista de Jaffe (1981}, que ressal
ta a importancia do efeito modelador do grupo, quer em relagdo ao
consumo , quer ao nao consumo de drogas.

Um fato que nos chama a atengdo & que dos 76,92% que apre
sentaram casos de alcoolismo ou farmacodependenc1a entre parentes
do primeiro grau, apenas 7,69% atribuiram ao pai ou ao irmao vicia
do, o fato de terem-se tornado farmacodependentes.

Um dos objetivos do presente trabalho foi o de verificar
que razoes poderiam estar subjacentes a resposta Curiosidade, sem
pre presente em porcentagem elevada nos estudos sobre as causas
da farmacodependencia.

Nao obstante a preocupacao dos entrevistadores em procura
rem explicitar as razoes alegadas, a resposta Curiosidade persis
tiu apresentando uma alta porcentagem de respostas.

6) Sensacao Registrada ao Usar a Droga Pela Primeira Vez

Dos entrevistados apenas um referiu-se a uma sensacao que
lembra de longe o "§Lash" descrito por Olievenstein (1977) e Aju
riaguerra (1980)s E possivel que isto possa ser atribuido ao uso
inicial da maconha por 79,49% dos entrevistados, droga que nao pro
duz aquela sensacao inaudita referida pelos do1s autores.

46,15% referem ter tido uma sensacdo agradavel: alegria,
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sensaqao de liberdade, de bem estar. 24,64% mencionaram sensa
coes_desagradaveis: depressao tontura, medo, alucinagoes desa
gradaveis ou apavorantes. 15,38% tiveram ambos 0s t1posde sensa
coes e 12,82% referem-se a sensagOes que podemos classificar como
neutras.

5. Conclusdes - Os resultados apresentados no presente
trabalho devem ser recebidos com cautela por serem proven1entes
de uma amostra ainda pequena e com caracteristicas especificas.

Na medida em que aumentarmos o nimero de entrevistados e
incluirmos farmacodependentes nao institucionalizados ou perten
centes a 1nst1tu1goes diferentes das duas estudadas, poderemos che
gar a resultados mais confidveis.

As conc]usoes apresentadas como fruto de pesquisas epide
m1o1og1cas nao apresentam a profundidade esperada nos trabalhos
clinicos.

No entanto, pela visao abrangente que proporcionam, sao
necessarias, sobretudo quando devem servir de suporte para medi
das preventivas destinadas a grande parte da populagao.

Quanto mais conhecermos os diversos aspectos relacionados
com a farmacodependencia, mais eficazmente poderemos combaté-1la,
principalmente através de programas preventivos, dos quais somos
tao carentes.

Pelas noticias que chegam dos Estados Unidos, o  esforgo
desenvolvido ao longo de anos nos programas de prevengao, comega
a dar seus primeiros frutos, sendo o mais valioso certamente a
anunciada diminuigao do nimero de jovens que anualmente dingressa
no mundo das drogas.

0 comercio das drogas _interessa hoje a organizagoes cujo
poder e falta de escripulos sdo tao grandes quelconseguem enfren
tar, com vantagem, governos de muitos paises.

E possivel que, como temem os parlamentares ingleses, a
retragao do mercado norte-americano provoque um aumento na pres
sao para que outros paises compensem as perdas sofridas.

Em relacao as drogas, € esta mais uma ameaga, e ela deve
servir para apressar a implantacdo de programas preventivos, a ma
neira mais eficaz de se combater o problema.

ABSTRACT

On the basis of files from an institution aimed
at the recovery of drug-addicts, a questionaire was  consthucted
with the objective of searching "the gactones which could have fLed
the nesidents to thein drug addiction.

Questions wenre forumulated about .interpersonal and family
nelationships, possible cultural shocks, maladjustments and sexual
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Life of the dependents, as well as specific questions about the
use of drugs.

This questionarnie was applied to 39 resdidentes from Awo
Anstitutions aimed at the recovery of drug addicts.

Results are presented and discussed.
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DEFICIENCIA MENTAL:
LIMITAGOES INTELECTUAIS OU COMPROMETIMENTOS EMOCIONAIS?
ELEMENTOS PARA UM DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Regina Maria Leme Lopes Carvalho *
Maria Nurymar Brandao Benetti  **

RESUMO

Esta pesquisa fod_feita com o intuito de  aprofundar nos
408 conhecimentos sobnre Metodos e Tecnicas de investigagdo no diag
nostico psicoLogico com criangas e adolfescentes, portadones de gra
ves distuwrbios mentais. — Prevemos verificar a poauba&dade de
wn d&agnoAiLco digerencial entre deficiencia mental e pertuibagoes
emocionais graves da infancia (psdicosel. Partimos das seguintes
hipoteses: 1) o0s testes psicologicos de medida de inteligéncia,
comumente usados, sdo de pouca utilidade para esse tipo de diagnos
tico porgue nao godem dan a_qualidade da organizagao mental e, 2V
0 indtrumento clinico mais. Wtil para esde §im nos parece ser a En
trevista Lidica e o5 festes gragicos.  Foram _examinados quinze alu
nos da APAE de Campinas, que nao tinham diagnostico definido. AZem
do contato com as criangas, foram feitas entrevistas com os pais e
com a equipe teenica da APAE.  Constatamos que dessas quinze i
ancas, ja testadas previamente com testes de inteligencia e classl
fdcadas como Deficientes, apenas duas serniom deficientes mentais;
uma defas seria uma crianga notmal e a8 outras doze apresentavam
distunbios mentais graves com mecanismos ora neuroticos ora pALCO
ieos.

I. INTRODUGAO

A ideia dessa pesquisa surgiu frente a dificuldade que
sentimos em estabelecer um diagndostico diferencial entre as oligo
frenias possivelmente causadas por deficiencias mentais e as pseu
do-oligofrenias, ou sejam quadros que "imitam" a deficiencia men
tal mas que tém a sua etiologia nos distUrbios emocionais graves
da infancia. Procurar estabelecer um conhecimento, o mais acura
do possivel, em relacdo a origem da deficiencia menta1 observada e
fundamental nao_so para o seu progndstico quanto para o tipo de in
tervencao terapéutica e educacional a ser planejada.

* Professora do Mestrado em Psicologia da PUCCamp.

** Professorado Instituto de Psicologia da PUCCamp.
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A dificuldade para elucidar esses aspectos parece ser uma
realidade vivida nao so pelos profissionais da Clinica Ps1co1og1
ca do Instituto de Psicologia, como por gs1co]ogos de varias ou
tras clinicas e servigos de atendimento a infanciae adolescéncia.
Os clientes procuram atendimento, via de regra, com a queixa gera
de dificuldades para a aprendizagem escolar e/ou perturbagoes no
desenvolvimento emocional e desempenho social. E bastante difi
cil, em alguns casos, discernir o que seja: -

a) uma deficiéncia mental verdadeira como a definem, Ey,
Bernard e Brisset (1970): "E uma insuficincia congenita do de
senvolvimento da inteligéncia”, isto €, aqueles casos em que ha
uma d1m1nu1qao (geralmente 1rrevers1ve1) das capacidades mentais,
quais sejam: raciocinio 1og1co, abstrato, formal, capacidade de
discriminagao, analise e sintese, previsdo, generalizagao, percep
¢ao de diferengas e limites, reconhec1mento de valores e situa
coes eticas, etc., e:

b) uma deficiencia mental, produto de um severo blogueio
das capacidades acima enumeradas, ou pseudo- oligofrenias, como de
fine Grunspum (1975) "... o0s dLAIuthOA emocionais graves similam
verdadeira oligogrenia; nem por isso as criancas devem sen diag
nosticadas como oligofrenicas. Muifos pacientes havidos como re
tarndados sofnem de distiunbios emocionatis primarios”. A limitagdo
intelectual, nesses casos, teria sua origem em intensos conflitos
emocionais. Ao primeiro grupo pertencem os individuos que nao
tem uma dotacao constitucional compativel com um bom desenvolvi
mento intelectual, ou que sofreram lesoes do sistema nervoso cen
tral originadas pelas mais diversas causas. Ao sequndoqrupoper
tenceriam aqueles individuos que por circunstancias pessoa1s e/ou
externas, nao puderam resolver os conflitos emocionais tipicos das
varias etapas do desenvolvimento, apresentando um desempenho geral
comprometido.

A realidade da pratica clinica nos mostra que nao @uma ta
refa simples dizer a qual desses grupos o individuo pertence, exa
minando-se apenas 0 seu desempenho nas tarefas exigidas pela fami
1ia, pela escola ou pelo grupo social. Pensamos que a complexi
dade da tarefa se deva por um lado a precariedade, ou melhor, pe
la imaturidade dos nossos conhecimentos sobre a vida menta]doser
humano e a dificuldade de acesso a vida mental infantil e por ou
tro pela imprecisao dos nossos instrumentos de medida.

Algumas Palavras Sobre a Deficiencia Mental

Vamos considerar, nesse momento, a deficiencia mental co
mo sendo a concomitancia da insuficiéncia intelectual com distlr
bios da conduta adaptativa, como nos_propoe Krinski (1983). A 17
teratura sobre o assunto € grande, Ja que pelo menos ha dois secu
Tos vemos educadores inicialmente, médicos e psicologos a seguir,
dedicarem-se ao seu estudo. Nao & nosso propdsito fazermos uma
revisao b1b11dgraf1ca sobre o assunto; vamos limitar-nos a colo
car_alguns pontos dé vista de autores consagrados que servirido de
parametros para a nossa discussdo.
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Em primeiro lugar a propr1a expressao  "defdiciencia men
1", tao usada e abusada entre nos, continua sendo pouco precisa
porque abrange uma serie de fenomenos e depende dos diferentes
criterios que se empreguem para defini-1la. Ajuriaguerra (1977)
propoe que se examinae a questdo sob quatro criterios: o psicome
trico, o da adaptagao social, o biologico e o plur1d1mens1ona]
Mostra que essa proposta ja e fruto das 1nvest1gagoes mais recen
tes, porque, nos seculos XVIII, XIX e no inicio do século XX, ©
assunto _era tratado g]obalmente sob o titulo de "idiotismo". Ja
naquela epoca, entretanto, havia preocupacao em distinguir entre
o demente e o idiota (Esqu1ro])

0 Criterio Psicometrico, que comecou a ser usado a partir
dos trabalhos de Binet-Simon em 1905, e o empregado por aqueles
que usam os testes ps1co1og1cos para medir a capacidade intelectu
al de uma crianga. Isso e feito comparando-se suas respostas a
perguntas previamente estabelecidas, com a media da popu]agao.
Assim se determina quando os resultados estao na media, acima ou
abaixo dela.

As criancas que apresentam resultados abaixo da media sao
chamadas DEFICIENTES numa simp1ificag§o flagrante do prob]emd
0 uso exclusivo desse critério pode levar a erros grosseiros de
diagnostico e prognostico, causando graves prejuizos a orientacao
terapeut1ca e pedagog1ca da crianga. Sabemos tambem _que o pro
prio Alfred Binet nado se deixou enganar pelas limitagoes desse cri
terio, tecendo cons1deragoes a respeito da importancia dos aspec
tos afet1vos e_socio-culturais para a_compreensao da inteligencia
humana. A critica maior a esse critério _reside no fate de que
as medidas de 1nte11genc1a quer usem um Unico coeficiente, quer
usem dois ou mais como as escalas de Wechesler (WISC e WAIS) ou
as Escalas Diferenciais de Eficiencia Intelectual (EDEI) de Mises
e Perron-Borelli (1971), nos apresentam dados quantitativos, sem
nos mostrar a qualidade da organizagao.

0 Criterio da Adaptagdo Social procura apontar em que me
dida as pessoas se adaptam a uma sociedade. Nas sociedades mais
avangadas, nas gquais a escolaridade e obrigatoria, essa medida se
faz em re]agao a adaptagao escolar. Deficiente mental passa_ a
ser a crianca que nao se adapta e/ou progride segundo os parame
tros escolares. E um critério que, usado com exclusividade, tam
bém apresenta muitas falhas, porque privilegia apenas os aspectos
de adaptacao social. Além disso, € conhecido de todos quena his
toria mundial muitas vezes a 1nadaptagao social foi a marca do ge
nio.

R medida em que a ciencia avanga e possibilita um maior
conhecimento sobre o ser humano, o criterio biologico cresce de
importancia, porque auxilia a conhecer a etiologia dos disturbios,
atraves da sua s1nt0mato1og1a e com isso facilita o estabelecimen
to de diagndstico e prognosticos mais adequados.

Mas sabemos que as doencas organ1cas nao sao as unicas res
ponsaveis pelas def1c1enc1as mentais. At o presentemomentonao
dispomos de uma visdo clara a respeito da existéncia e de como se
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comportam os componentes organicos dos disturbios afetivos-emocio
nais que guase sempre aparecem aliados aos problemas da deficien
cia mental. Por tudo isso, o criterio pluridimensional nos pare
ce ser o mais Util para_se abordar o tema, e @ o apontado pela Or
gan1zagao Mundial de Saude, quando define o homem como um animaTl
bio-psico-social, recomendando que os teécnicos utilizem esse en
foque ao se voltarem para a compreensdo da Deficiencia Mental. ~

Nessas palavras introdutorias sobre as teorias que usamos
para lidar com o fenomeno chamado deficiéncia mental ainda falta
mencionar as c]ass1f1cagoes. E muito comum classificarem-se as
deficiéncias mentais em niveis e para isso usam-se varios crite
rios: os dos testes psicologicos, o da eficiencia escolar e o do
desempenho social. Assim temos deficientes leves e profundos;
idiotas, imbecis, educaveis e retardados e outras classificagoes.

s1co]ogos e educadores tem-se valido muito dessas classificacoes,

assim como os medicos. Achamos que este & um procedimento muito
controvertido e com 1mp11cagoes muito sérias quando usado inadver
tidamente. Geralmente os rotu]os impedem o questionamento e @
pesquisa. Mas, no entanto, a7 esta a OMS propondo classifica
¢0es para as doencas mentais e também para as deficiencias mentafs
(OMS 1975) e, sob o angulo da codificacdo, esse critério pode ter
a sua utilidade.

Nao nos_pretendemos deter sobre o assunto das classifica
¢oes das Deficiencias Mentais, mas convem deixar aqui uma pa‘avra
sobre a importancia da sua ex1stenc1a.

Algumas Palavras Sobre os Distirbios Emocionais Graves da
Infancia: em toda a Titeratura esse & um dos assuntos mais ricos
e mais controvertidos.

Tomando por base o que nos diz Ajuriaguerra, no Capitulo
XX do seu Manual de Psiquiatria Infantil (1977), desde Kraepelin
e Bleuler que os estudiosos procuram estabelecer uma corre]agao
entre nomes e sintomas, definir sindromes, enfim chegar a uma vi
sao mais clara do prob]ema. Aponta que os varios autores d1scu
tem se certos sintomas sao patognomonicos do autismo ou da esqu1
zofrenia, se o termo psicose poderia_englobar todos os d1sturb1os
emocionais da primeira infancia ou ndo e, no final da pagina 676,
encontramos o seguinte: "Un problema queda nelativamente ca%uAa
el des Las relaciones entre el netraso mental y Las psicosis  in
fantiles”. -

Entretanto, tudo o que foi até agora pesquisado e encontra
do pelos mais eminentes e dedicados pesquisadores como M. Mahler,,
Bowlby, F. Tustin, Ajuriaguerra, Diatkine, B. Bettelheim e muitos
outros nos da o segu1nte quadro;

1) Ha patologias mentais que se instalamprecocemente (en
tre tres e cinco anos segundo certos autores) e que parecem ser 0
resultado de uma parada no desenvolvimento mental da crianca. Pa
rece que a mente dessas criancas permanece funcionando segundo pa
droes que foram normais nos primeiros meses de vida (24 meses).
M. Mahler (1977) descreve a fase Autistica Normal e a Fase Simbio
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tica Normal como etapas precoces do desenvolvimento infantile que
vao, com o passar do tempo, cedendo lugar a formas mais evolui
das de funcionamento mental.

Algumas mentes nao evoluem, ou evoluem muito lentamente e
de uma forma desarmonica. Diatkine (1976) nos mostraque as duas
psicoses basicas da primeira infancia sdo o Autismo e a Simbiose
Posteriormente afirma que a primeira evolui para a segunda. Leo
Kanner (1972) foi o primeiro a descrever uma sindrome que recebeu
0 nome de "autismo precoce de Kannen" e cujos primeiros sinais
poder1am Ja se manifestar entre o quarto e o oitavo mes. Essas
criangas tem "uma forma especial de conduta com as coisas e as pes
so0as", parecem viver afastadas do mundo externo e em contato com
um mundo privado de fantasias. Movimentam-se bizarramente, indo
da mais total apatia a uma extrema agitagdo. A sua_ Tlinguagem
€ muito peculiar e regredida; 3as vezes nao falam. As vezes re
petem estereotipadamente frases, versos, frases musicais com va
rias significagoes diferentes. -

Outros autores, alem de Kanner, trouxeram novas contribui
coes, pr1nc1pa1mente sobre a influencia da familia e do meio socT
al no qual vive a crianca. 0 autismo infantil precoce de Kanner
8 raro, mas encontramos tracos autistas em muitas criangas e atu
almente esse nome designa uma sindrome psicotica.

A psicose simbiotica apresenta caracteristicas diferentes
do autismo, na medida em que a crianga tem grande dificuldade em
tornar-se um 1nd1v1duo separado da figura materna. A diferencia
¢ao "eu x mundo" & muito precaria. Sao criangas que vivem "gru
dadas" (as vezes ate_ fisicamente) nas suas "maes". Ha uma
intensa defesa, uma espécie de recusa em separar e crescer e 0
termo s1mb1ot1co embora usado analogicamente nos da uma ideia das
caracteristicas dessas criangas.

2) Ha patologias mentais que se instalam mais tarde, na
idade escolar, e que, quanto mais se instalam, mais se aproximam
dos quadros encontrados nos adultos. Por mu1tos autores sao cha
madas de esquizofrenia. Caracteristicas principais: 1) comegam
de forma variada, brusca ou progressivamente, com transtornos de
conduta, afastamento autista, transtornos do humor; 2) apresen
tam d1sturb1os do comportamento e das relacoes com o0 exterioF
(transtornos de conduta), 3) disturbios do curso do pensamento
(Tento, viscoso, associagoes bizarras, etc.); 4) modificagoes do
humor: tendenc1a depressiva, fases de hiperatividade monotona ou
hiperexitagao sem motivo, crises de angustia expressa ou sob for
ma de fantasias de morte ou aniquilamento; 5) sentimentos e es
tados delirantes com despersonalizagao, inibigao intelectual e per
plexidade; a realidade e confusa, tendo as pessoas e coisas per
dido as suas caracter1st1cas de estab111dade, falta de limiteS
precisos do propr1o corpo; 6) desorganizagao psicomotoras, manei
rismos, paras1t1sm0 mimico, gestos estereotipados, rituais, 1ent1
dao ou excitagao_psicomotoras; 7) desordens da linguagem: incoe
réncia e discordincia do relato; vocabulario _pobre; palavras in
ventadas. As vezes aparece o mutismo secundario; 8) o quadro
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da Deficiencia como conseqdenc1a dos intensos mecanismos de cisao
e projecdo caracteristicos da mente psicotica, o atraso no desen
volvimento mental dessas criangas € uma das caracterTst1cas mais
evidentes. Esse & um dos pontos salientados por M. Klein(1969),
no seu artigo "Notas sobze alguns mecanismos esquisoides”, quando
diz: "Certas formas de degiciencia mental teriam, pois, de ser
consdidenadas como perntencentes ao grupo das eAquLzoﬂnen4aA Nes
sa conformidade, ao considerarem-se as deficiencias mentalis em erl
ancas de qualquer idade, deve-se tern presente a possibitidade de
doenca esquizoghenica no inicio da infdncia". {pag. 325).

I1. OBJETIVOS E HIPOTESES

0 objetivo principal do trabalho foi o aprofundamen
to do nosso conhecimento sobre o tema: poss1b111dades do diagnos
tico diferencial entre perturbacoes emocionais graves e deficien-
cia mental. Esse aprofundamento foi feito atraves do exercidio
pratico, isto e, realizando-se diagnosticos ps1colog1cos em crian
¢as com graves perturbacoes mentais. 0 tempo de exper1enC1a cli
nica que possuimos permitiu deixar mais claras as nossas duvidas
e delimitar com uma precisao maior o nosso trabalho.

Considerando que o diagndstico dos d1sturb1os mentais gra
ves da infancia e muito comp]exo e de dificil execugdo, exigindo
do profissional exper1enc1a e conhecimento tanto das formas de ava
liagao como das caracteristicas da crianga em suas diferentes eta
pas do desenvolvimento, levantamos as seguintes hipoteses:

1) 0s testes psicologicos de medida de inteligencia, co
mumente usados, sao de pouca utilidade para esse tipo de diagnos
tico, porque sao na sua maioria importados de outros paises e for
necem dados quantitativos, sem poder dar a qualidade da organiza
cao mental.

2) 0 instrumento clinico mais Util para esse diagndstico
parece ser a Entrevista Lidica ou Hora de Jogo Diagndstico, porque
permite uma maior aproximacao dos dinamismos da mente infantil.

3) As provas graficas, grafismo, como sdo comumente cha
madas, podem ser bons auxiliares para o tipo de diagndostico que
pretendemos.

111. METODO

A metodologia usada nessa pesquisa foi a habitualmente em
pregada nos procedimentos de d1agnost1co psicologico, ou seja, a
metodologia ciinica. Podemos resumir os passos dados em quatro
etapas: observacao do material a ser estudado (no caso as crian
gas no seu ambiente escolar e familiar); levantamento de hipote
ses de trabalho c1inico; escolha dos instrumentos de traba]ho(gﬂ
tre;1stas testes) e avaliagao e discussao daquilo que foi encon
trado

A seguir foi feito esse relatorio onde descrevemos, de ma
neira sucinta, tudo o que fizemos, colocando os nossos achados a
disposicao da nossa comunidade, esperando que novas indagagoes e
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pesquisas possam a ele seguir-se.

Amostra

Entramos em contato com os sujeitos da pesquisa apos en
tendimentos com a APAE de)Campinas sobre a possibilidade de desen
volvermos o trabalho naquela Instituigao.

A amostra foi inicialmente planejada com 18 sujeitos, na
faixa etaria de nove a vinte anos, de ambos os sexos, freqlientan
do regularmente aquela instituicao e que, embora avaliados clin{
camente, nao tinham um d1agnost1co claro, sendo por isso desejo
dos tecn1cos da instituigdo que fossem revistos.

Na leitura dos prontuar1os de cada crianga,  encontramos
resultados de testes ps1co1og1cos feitos pe]os psicologos da Ins
tituicdo em outras ocasides. 0Os testes mais comumente aplicados
eram: o0 Columbia, a Escala de Terman Merril, a Escala de Inteli
gencia Infantil de Wechesler (WISC) e varios outros tipos de dese
nhos. Nao ha condigoes metodologicas que possibilitem o uso des
ses resultados em_comparacao.com os encontrados na nossa pesquisa.
Por isso eles serag usados qualitativamente quando descrevemos ca
$0 por caso num proximo trabalho.

Justificativa da Escolha da Amostra

De acordo com o previamente exposto na Introdugao, 0 nos
so interesse era o de aprofundar os conhecimentos sobre metodos €
técnicas de investigagao em diagndstico psicologico com criangas
e adolescentes portadores de graves disturbios mentais. Mais es
pecificamente, pretendiamos verificar a possibilidade de um d1ag
nostico diferencial entre deficiéncia mental e perturbagdes emo
cionais graves da infancia (psicoses).

Passamos a procurar um local onde pud@ssemos desenvolver
esse trabalho e, como tem havido um significativo intercambio en
tre a APAE de Campinas e a PUCCamp, viemos a saber das dificulda
des que, naquele momento, a APAE tinha para precisar o diagnosti
co de certos alunos. Ora, esse era justamente o nosso interesse
e, a partir da¥, elaboramos um plaro de trabalho conjunto.

A descr1gao detalhada da amostra, com um resultado dos da
dos de cada crianga, encontrarsse-a num proximo trabalho.

Estratégia e Procedimentos

A estrategia escolhida para o desenvolvimento da pesquisa
foi a de entrar em contato com os sujeitos da amostra, com a sua
familia e com o pessoal técnico da Instituigao usando os seguin
tes procedimentos: entrevistas com o corpo tecnico e a fam111a,
horas ludicas (filmadas) e testes psicologicos com as criangas;
exame dos prontuarios de cada crianca.

Inicialmente entramos em contato com a equipe tecnica com
posta por: Diretora da Escola, Coordenadora Pedagogica; Psicolo
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go, Assistente Social, Medico e Fonoaudiologa.

Principalmente através do Psicologo e da_ Assistente Soci
al, tomamos os primeiros contatos com a populagao da APAE, o qué
poss1b111tou a selegao dos 18 casos considerados adequados ao tra
balho.

A seguir, lemos os prontuarios de cada uma dessas dezoito
criangas, pedindo, sempre que necessario, o auxilio da equipe tec
nica.

Esses primeiros passos ja nos possibilitaram levantar a
hipotese de que, provavelmente, a nossa amostra se reduziria, ca
so alguma crianga hao preenchesse todas as condigoes prev1stas pe
la metodologia a ser empregada.

A sequir passamos a marcar as entrevistas com as criancas
e, nesse momento, entramos em contato com as professorasde clas
se (equipe pedagogica). Propositadamente escolhemos nao ouvir as
familias nem as professoras, antes de examinarmos as criancas,
para diminuir ao maximo as informagoes que pudessemos obter sobre
as criancas e que provavelmente 1nterfer1r1am na nossa percepgao.

Ja as estavamos conhecendo bastante por causados contatos
com a equipe tecnica e com os prontuarios indispensaveis para a
escolha da amostra.

0 nosso ponto de vista € 0 de que a Hora Ludicaganha efi
ciencia, como instrumento de conhecimento do mundo mental da cri
anca, quanto menor for a "contaminacdo" do examinador por 1nforma
coes extras.

Esses aspectos serao mais amplamente comentados no Cap1tu
1o Discussoes.

Consta do_projeto inicial, a filmagem em Video-Cassete,
das entrevistas Tudicas.

Tentamos fazer isso, mas verificamos que, sem uma ilumina
gao adequada_e um sistema de som eficiente, a qualidade da grava
gao ficava tao prejudicada, que se tornava ineficiente. Pr"etgji
diamos fazer essa gravacao fora da sala de atend1mento, atraves
do espelho de observacao, para que o examinador e a _crianca ficas
sem livres de qualquer interferencia na sua interagdo. Tentamos,
entao, colocar_um observador (uma das pesquisadoras) na sala de
observacao atras do espelho. Mas a sala de Ludo nao tinha insta
lacao de som adequada, so havia o espelho e so_foi possivel a ob
servacao visual. Decidimos entao optar pela técnica bastante co
nhecida do observador nao interferente dentro da sala. A tarefa
do observador era anotar tudo o que se passava. As duas pesqui
sadoras principais alternaram-se nas tarefas: uma fazia a sessao
ludica e a outra observava. ' Em a1guns casos o observador foi uma
das psicologas auxiliares da pesquisa (vide Quadro 1).

Cronograma
0 Cronograma inicial da pesquisa previa dois semestres pa
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ra o trabalho. Iniciamos em fins de marco de 1983, examinando
nove criangas no primeiro semestre (marco-junho) e continuamos no
segundo semestre (agosto-novembro).

Previamos avaliar os testes, o material ludico e as entre
vistas ateé marco de 1984.

Entretanto, este cronograma ndo pode ser seguido pelos va
rios motivos que envolvem os trabalhos com criangas preJud1cadas,
familias carentes, periodos letivos e tempo de trabalho disponi
vel para a pesquisa por parte dos pesquisadores.

Seguimos a risca o cronograma de entrevista com as crian
cas e, em dezembro de 1983, tinhamos examinado toda a amostra~
Mas as entrevistas com as fam111as e o levantamento dos dados fo
ram feitos em 1984. -

Foi planejado fazermos para cada crianca uma Hora Ludica
e uma entrevista na qual aplicariamos o teste Bender Gestaltico
Viso-Motor, de Lauretta Bender, e o grafismo que seria avaliado
segundo a compi]agﬁo proposta por Hammer.

Seriam entdo dois contatos com cada crianga, 0 que nao foi
possivel fazer com todos os dezoito sujeitos, por diversos moti
VoS apresentados e discutidos nos Capitulos: Resultados e Discus
sao.

Apos os contatos com cada crianga, chamamos as suas fami
Tias_para uma ou duas entrevistas, nas quais procuramos levantar a
historia de vida da crianga. Apos esses procedimentos, passamos
a avaliar os testes e a resumir todo o material obtido nas diver
sas entrevistas. -

Discutimos os nossos achados com a Diretoria da Escola e
com a Equxpe Tecn1ca, procurando responder as perguntas colocadas
no inicio da pesquisa.

Esse relatorio e o Ultimo passo do trabalho proposto. Es
peramos com ele ter dado a nossa contribuicdo a esse vasto e dif7
cil aspecto da Psicologia e suscitarmos a colaboragao dos colegas
que trabalham nessa area.

Justificativa da Escolha dos Procedimentos

0 principal instrumento de trabalho do psicologo clinico
e a entrevista. [ atraves dela que se entra em contato com os
clientes e o seu mundo (familia, escola, trabalho, etc.).

A literatura sobre a entrevista psicologica e vasta, mas,
nesse momento, nao possivel nos determos sobre ela.

Ha, entretanto, um tipo de entrevista espec1f1ca, empre
gada com criangas e adolescentes, que & chamada Hora Lidica ou Ho
ra de Br1nqued0 atividade que foi desenvolvida pelos psicanalis
tas de cr1angas, de 1nsp1ragao Kleiniana e pouco a pouco adotado
pela maioria dos psicologos clinicos de criangas.

No presente trabalho, seguimos a orientagao proposta por
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Aberastury (1978) e por Ocampo (1974) como base para montagem e
avaliacao das nossas Horas Ludicas.

No Quadro 1, encontram-se detalhados os brinquedos emprega
dos e a tecnica de abordagem usada. Usamos tambem a entrevista
de coleta de dados ou anamnese para, através das familias, entrar
mos em contato com a historia da vida da crianga.

Nas obras de Aberastury (1978) esses assuntos estao muito
bem desenvolvidos, dando-nos ideias para a condugao de uma entre
vista que de elementos para perceber a interacio mae x crianca,
crianca x familia, crianga x mundo.

0 teste de Bender & um procedimento considerado util pa
ra medida de desenvolvimento e percepgao viso-motora e orga
nizacao mental. E rap1do, simples, pratico e largamente usado
entre os psicologos clinicos.

A descoberta de que o desenho e uma das formas mais fide
dignas de expressao do mundo mental da crianga, data do fim do se
culo passado. As duas primeiras décadas deste seculo foram fer
teis em estudos e pesquisas sobre o assunto, como nos informa F.
Goodenough (1951) e esse tema vem se desenvolvendo ate hoje.

Conhecemos trabalhos sobre Desenho da Figura Humana(Goode
nough) da Arvore (Kohs), da'Casa, da Familia, etc. e que contri
buem em larga escala para a nossa tarefa de d1agnost1co

Na presente pesquisa usamos o conhecido teste H-T-P, orga
nizado por Hammer, e o "desenho Livre”, espontaneo como aux111a
res do nosso traba]ho

0s indices utilizados para_a avaliacao dos desenhos sao 0s
propostos por Hammer, que reuniu _varias outras pesquisas e propos
a sintese: desenho da casa, da arvore e da pessoa humana.

Ambiente Fisico

E do conhecimento de todos os que trabalham em Psicologia
Infantil que e necessario um ambiente fisico especifico paraa ava
liagdo psicologica, bem como para a psicoterapia.

A APAE dispoe, no seu setor de Psicologia, de salas adequa
das para esse trabalho e 13 executamos a nossa tarefa.

IV. RESULTADOS

Apresentaremos os resultados obtidos nessa pesquisa
de uma forma descritiva que visa a seguir, "pari passu”, o _traba
1ho realizado. De acordo com o apresentado_no Capitule "Metodo™,
estudamos essas criangas a partir de varios angu]os a saber: o0
angulo da Instituicao, o da familia e o da nossa propria observa
cao.

Do ponto de vista da Inst1tu1gao as dezoito criangas re
presentavam um ponto de interrogacdo. ApOs os exames e avalia a
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coes de rotina, e apesar de estarem matriculadas nos cursos ofere
cidos, a equipe tecnica tinha muitas dividas sobre quem eram essas
cr1aturas e o0 que fazer com elas.

Do ponto de vista da familia, encontramos uma percepgao
generalizada: todas essas criangas eram tidas como "diferentes”,
mais frageis, menos desenvolvidas, mais incapazes do que as outras
criangas. Percebemos uma esperanca nos pais de que os seus fi
Thos pelo menos aprendessem a ler e a escrever, como se a alfabe
tizacdo pudesse ajuda-los a se tornarem 1ndependentes e com isso-
diminuir a carga para os pais. Nos casos mais graves(psicoticos
regredidos), notamos uma esperanca de que a Instituigao se ocupas
se dos filhos, ja que os pais nada podiam fazer. Esse tom de de
sanimo ou conform1smo foi encontrado nos diversos grupos familia
res. A APAE, embora possa ser um estigma, & a ultima esperanca
e _protecdo e a nossa presenca foi sentida por alguns como uma pos
sTvel ameaca de retirada dos filhos da Instituicao. Nao encon
tramos nas familias uma disposicao para o quest1onamento ou para
a procura de desenvolvimento dos seus filhos, mas_aqui g preciso
levar em conta a caréncia socio-economica da populacdo comque tra
balhamos, onde possivelmente o aluno da APAE era o membromais bem
vestido, alimentado e assistido de toda a familia.

Do ponto de vista da nossa propria observagao, encontra
mos o seguinte:

1. A amostra inicial era de dezoito casos. Efetivamente
trabalhamos com quinze casos, porque duas criangas foram afasta
das por motivo de saude e um adolescente estava deixando de compa
recer a Escola (APAE):; ndo queria mais participar daquele grupo.

2. As_quinze criangas e adolescentes foram examinadas de
acordo com o método e as técnicas ja expostas e apresentaramas se
guintes caracteristicas:

2.1. Seis casos de criangas em que o funcionamento
mental era predominantemente psicotico a saber: duas comacentua
dos tragos de autismo; duas intensamente regredidas e desorga
nizadas com um contato muito dificil; duas com identidade conser
vada e um contato mais facil, mas com formas delirantes de pensa
mento que invadiam o real, pre;ud1cando o seu desempenho.

2.2. Tres criancas com tragos de uma neurose acentua
da, onde predominavam aspectos depressivos. Uma dessas criancas
apresentava uma suspeita de hipotireoidismo (dado do prontuario)
e duas tinham "foces iwiitativos", mas esses quadros nao nos pare
ceram ser a_principal fonte das dificuldades. As tres criangas
tinham tambem graves problemas familiares (mae com psicose puerpe
ral, por exemplo).

2.3. Uma adolescente (20 anos) e uma crianga(9 anos)
sem indicagdo alguma de comprometiments organice e com um grande
atraso no desenvolvimento afetivo e intelectual. Chama_a aten
¢do o seu funcionamento mental @ base de atuagdo e sedugdo. Acre
ditamos que com observagOes mais acuradas dessas criancas poderia
mos chegar a perceber melhor as estruturas basicas de sua persona
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iidade e saber se no inicio houve ou ndo uma esquizofrenia.

2.4. Um caso em que as dificuldades emocionais e in
telectuais parecem prender-se a doengas organicas pessoais encon
tradas tambem na familia (possivelmente geneticas) e a pobreza
e desorganizagao familiar.

2.5. Dois casos de piiberes (11 e 15 anos) com acentua
do atraso intelectual, mas_com bom desempenho social e afetivo,
sem noticias de doenga organica. Seriam deficientes mentais?
As duas criangas tinham: uma, a mae e a outra, o pai doentes men
tais e uma familia muito desorgan1zada. Seria a deficiencia men
tal uma defesa psicotica contra o crescimento e desenvolvimen
to?

2.6. Um caso de crianca normal, com uma mente viva,
boa producao mental, bom contato afetivo. Provavelmente apenas
mais um caso de miseria e desagragacao familiar, impossibilitando
o viver numa escola "noamal".

V. DISCUSSAO E CONSIDERACOES FINAIS

Examinando os resultados obtidos (do angulo da nossa
observagEo), vemos que, na amostra, encontramos uma incidéncia
muito maior do que chamamos "pnobﬂemaA emocionads ghaves" da in
fancia do que aquilo que chamamos "de4iciencia mental”. Este acha
do confirma as nossas hipoteses, a saber: que o diagndstico des
ses casos e complexo, exigindo tempo e uma equipe bem treinada pa
ra poder discriminar entre essas duas ent1dades, que os testes
de inteligencia nos ajudam pouco nesses diagnosticos e, finalmen
te, a nosso ver o ponto mais importante, que a Hora Lidica aponta
um caminho mais seguro, porque nos permite uma aproximacao maior
com a mente infantil.

Os desenhos espontaneos e o H.T.P. deram também uma con
tr1bu1gao ao apoiarem certas hipoteses diagnosticas levantadas na
Hora Ludica. De posse desses resultados, podemos afirmar com
mais seguranca algoe que a nossa experiencia clinica ja apontava:
€ necessario tomarmos muito cuidado ao examinarmos as criangas di
tas excepcionais. Esse exame deve ser feito levando-se em con
ta as inumeras variaveis que se entrelacam para dar o quadroda De
ficiencia Mental: aspectos do corpo da crianca, aspectos da fami
Tia e grupo social em que ela vive e aspectos da sua propria men
te. Um diagnostico feito levando em cons1deragao apenas alguns
desses aspectos provavelmente chegarad a uma visao distorcida.

Achamos importante salientar esse ponto porque & fregqtlien
te encontrarmos, por parte de ps1co]ogos e outros profissionais
que l1idam com as criangas excepcionais, uma visao mais simplifica
dora, rotulando como Deficientes Mentais pessoas que ndo o sao em
absoluto.

Ef1c1enc1a escolar e social (cr1ter1o adaptat1vo) nao PO
de ser o un1co criterio para essa avaliagao. 0 prejuizoque day
pode advir & incalculavel. Isto porque sabemos pela literatura
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e observacao clinica que as pessoas podem mudar a sua configura
¢ao mental, por mais prejudicada que ela possa parecer nunldadonno
mento (um aut1sta por exemplo), quando. convenientemente encami
nhadas e tratadas. -

Na discussao feita com a Equipe Tecnica da APAE, aponta
mos que, a nosso ver, a grande maioria das criangas e adcﬂescentes
por nos examinada dever1a submeter-se a uma psicoterapia (Ludo
terapia). As familias tambem se beneficiariam muito com uma ori
entacao adequada.  Nos casos de psicose mais acentuada (2 €asos)
em que as criangas estavam muito agitadas e associais, orientamos
a Instituicao e as familias para que procurassem uma 1nter11agao
temporaria na Clinica Enfance-Sao Paulo, iUnica Comunicade Terapeu
tica Infantil da reg1ao Para as outras criancas tentamos enca
minhamentos nas Clinicas Universitarias da PUCCamp e da UNICamp.

Sabemos que_essa 0r1enta§ao dificilmente sera seguida por
dificuldades das proprias familias. Nao dispomos de unidades te
rapeuticas para este tipo de criancas, dispomos apenas de Cl1n1
cas, onde elas seriam levadas duas ou trés vezes por semana se as
fam111as pudessem fazer esse esforgo. Mas, como os resu] tados
sdo lentos, 0 que vemos @ que o abandono do tratamento & fregiien
te. Ou entao as familias preferem mesmo que elas passem o dia
numa Inst1tu1gao abrigada como as APAES que, por motivos eticos e
humanitarios, as acolhem, mas ndo dispoem de recursos adequados
para lidar com elas.

Apresentamos, em Anexo, o estudo de um caso que servira
como exemplificagao detalhada_ do nosso trabalho. Essa foi uma
pesquisa em que a ava]1agao s0 pode ser feita sujeito a sujeito.
Foram quinze criangas, quinze ava11agoes, quinze resultados dife
rentes que foram sumarizados da forma acima.

E importante salientar que em alguns casos, apos a avalia
¢do, tinhamos mais perguntas do que respostas. Esse @ um dos fa
tores que devemos incluir quando lidamos com os problemas mentais:
0 NAO SABER.

QUADRO I
A HORA LUDICA

A Hora Ludica, ou hora de_jogo diagnostica @ um recurso
ou instrumento tecn1co que o psicologo utiliza, dentro do proces
S0 d1agnost1co, para conhecer a realidade na qua] vive a crianga
que quer examinar. E considerada um recurso eficaz, baseado na
percepgao de que a atividade Tudica @ a forma de expressao propria
da crianca, como a linguagem o & para o adulto.

Nesta pesquisa, na qual procuramos discutir nao so aspec
tos do diagnostico diferencial em criangas, mas também quais sao
os instrumentos tecnicos mais Uteis para se _chegar a esse fim,
planejamos usar a hora Jludica, os testes graficos e o Bender-Ges
taltico Viso-Motor, justamente para observarmos as nossas hipﬁtg
ses iniciais.
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A hora ludica se faz numa sala apropriada, que deve ser
isolada de ruidos, com 11um1nagao e ventilacao adequadas E pre
ferivel que tenha poucos moveis (mesas, cadeiras, lousa, estan
tes) que sejam s1mp1es e lavaveis. FE tambem deseJave1a presenca
de agua (torneiras, pias, bacias) e de terra e areia.

0 material ludico empregado (brinquedos) na nossa pesqui
sa foi o seguinte: 1 tanque de guerra, 1 bola, 1 familia de bone
cos plasticos (2 figuras masculinas adultas, 1 figura feminina
adulta e 2 figuras femininas infantis), 5 tratores, 1 bule de ca
fe, 2 xicaras, 4 colheres, 1 bonequinha "Fofolete", 4 indios, 3
moc1nhos (cow boys), 1 cavalo, 1 jogo de pane11nhas com 5 paneli
nhas de varios tamanhos, bichos de madeira (boi, vaca, 2 porcos
grandes, 2 porquinhos, 2 ovelhas grandes, 1 ovelha pequena, 1 ca
chorro e 1 galinha). Junto com esse material havia: 1 bloco de
papel Jornal 1 vidro de cola, 1 rolo de durex, 1 caixa de giz de
cera, 2 pinceis, 1 lapis, 1 borracha, 5 potes de guache nas cores:
branco, preto, amarelo, vermelho e azul, 1 caixa de massa plasti
ca, 1 tesoura de ponta redonda.

Todo esse material foi posto dentro de uma caixa de pape
130 com tampa. Essa caixa ficava em cima de um banquinho ao 1a
do da mesa, de modo que a crianca pudesse utilizar o seu conteudo
com fac1]1dade, colocando os brinquedos em cima da mesa, se o de
sejasse.

Justificativa da escolha do material: o material wusado
foi cedido pela APAE, ja que no incio do nosso trabalho a dota
gao de recursos financeiros para a compra de material aindando ha
via sido liberada. Combinamos com a Inst1tu1gao utilizar o ma
terial de que necess1tavamos € que estava d1spon1ve1 no seu almo
xarifado e repo -lo assim que tiveéssemos condigOes para tanto. O0s
brinquedos acima enumerados foram os que julgamos ser osmais apro
priados. Para maiores detalhes sobre como organizar o material
para uma Hora Lud1ca seria interessante a leitura das obras de Abe
rastury e Ocampo ja citadas no Capitulo MEtodo.

Inicialmente pensamos em fazer duas caixas: uma com O ma
terial acima descrito para as criancas e outra sem os brinquedos

para os adolescentes. Essa ideia foi abandonada, quando verifi
camos que provavelmente nao haveria tanta d1ferenga de desenvolvi
mento mental como a diferenca de idade levaria a supor. Na rea

lidade, apenas uma menina de vinte anos nao se interessou pela
caixa, preferindo conversar todo o tempo, adotando uma postura
mais adulta.

A sala: utilizamos uma sala espagosa, bem arejada e ilu
minada do setor de Psicologia. Havia um armario embutido fecha
do, uma mesa quadrada com duas cadeiras e um banquinho que foi uti
lizado pelas criancas e pela examinadora e uma mesa menor com uma
cadeira onde ficou a observadora. A sala nao dispunha de agua,
sendo que, sempre que ela foi solicitada, a crianga foi busca-la
no banheiro vizinho. Havia tambem um espelho de observacao dan
go)para a sala vizinha, que nao foi utilizado (vide Capitulo Meto

0).
Apresentacao e Instrugoes: Para todas as criangas foi usa
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do o seguinte procedimento:

1) A examinadora foi buscd-la na sua sala-de-aula;

2) Apresentou-se dizendo o seu nome e o fato de ser psi
cologa;

3) Convidou a crianca para acompanha-la ate a sala de Lu
do, usando as seguintes palavras:

"Eu queria convidar voce para vin atZ a sala comigo.
Nos vamos gicar algum Zempo juntos (30 minutos) con
versando e brincando e assim nos vamos nosd conhecer um
pouco.  Fulana (a observadora) vai ficar na sala quie
tinha no canto, §ilmando e escrevendo. NO& estamod
fazendo um tnabalho de conhecimento das criangas da
APAE ¢ gostariamos de ter a sua ajuda. Esta bom?
Voce quer vin comigo?”.

Entrando na sala dizTamos: "Essa & a _nodsa saka; vo
ce quer ofhan o gque tem aqui? Essa & fulana (obser
vadora).  Tem movels, esta caixa e papef que voce
pode utilizarn como quAAen".

Naturalmente a compreensao das instrucoes variou de crian
ca para crianga e a forma verbal foi, as vezes, alterada. Procu
ramos, no entanto, manter constante todo o conteldo da mensagem
para que as nossas observagoes se fizessem dentro de um campo de
estimulagdes o mais constante possivel.

Ao final de nosso tempo (30 minutos), avisavamos a cri
anga, dizendo que o tempo tinha terminado e ela seria chamada no
mente aquela sala para desenhar.

A segunda entrevista: de acordo _com o planejamento, o se
gundo contato com a crianca destinou-se a aplicagdo de testes gra
ficos e do Bender-Gestaltico Viso-Motor.

0 Eroced1mento foi o mesmo: buscar a crianga na sala-de-
-aula, leva-la até a sala de Ludo ja familiar, introduzir testes
segundo as normas.

Iniciamos pelo grafismo, pedindo que desenhasse o que qui
sesse, depois o desenho da casa, arvore e pessoa humana (H.T.P.)7
apos ap11camos o Bender.

Na sala havia, além do mob111aru)eda observadora, apenas
o material necessario para a execugao dos testes. Ma1ores infor
magoes sobre essas técnicas podem ser obtidas nas obras de L. Ben
der e Hammer, ja citadas no Cap7tulo Metodo.

Nessa segunda entrevista, notaram-se mais claramente as
diferencas individuais do ponto de _vista da compreensao e execu
cao da tarefa. Varias criancas ndo tiveram condicoes de execu
tar os testes propostos, conforme o que se acha descrito nos Capi
tulos Discussao e Conc]usao.
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ABSTRACT

In this reseanch we trnied to develop some ideas about dif
ferential diagnosis between Mental Deficiency and Psicoses. We
held, based on our previous experience, that +the commonly used
Intelligence Scales were insufficient to do s0, and that a di
nostic interview with the children would be bettern. Ue examingﬁ
15 children attending the APAE de Campinas school alongwith their
parents and teachens. These children had bemn submitted to othen
psychological tests but the rnesults were not enlightning. At the
end of ourn work we found that two of the §ifteen children wene
Mentaly Degicient, one was normal and fwelve had severemental dis
funbances , such as neuroses and psychoses.
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A CRIANGA BILINGUE E A PRE-ESCOLA

Vera Lucia A. Raposo do Amaral
Raquel Souza Lobo Guzzo

*

RESUMO

A presente pesquisa feve como objetive avalion a consciencia
metalinglilstica de criangas me-ucome/s e avalion a atitude das
pre-escolas em nelagdo a crianga bilinglie.  Foram sujeitos deste
estudo vinte e duas crdiangas, onze do sexo masculino e onze do e
X0 geminino, com idade variando de dois a seis anos e meio, e oifo
professones de cinco p/Le escolas da nede particwlan de ensino  em
Campinas , que tinham criancas bilingiies em suas salas-de-aula.

As criangas foram submetidas a um teste de neconhecimento
de figuras em ambas as Linguas que dominavam. 05 professones res
ponderam a questoees sobre seus alunos bilinglies e 04 plwgftamaé
educacionais de suas respectivas escolas, para criancas bilingiies.

0s dados demonstraram que as criangas com idade entre dois

e quatro ancs ndo aprebentaram mudanca no codigo unguuttco s0b

ordens verbais, A partin dos quatho ancs, as criangas ja  demons

tranam esta habilidade, isto e, demomﬁanam um infeio de conscién
cia metalingliistica.

Apenas uma das escolas nelatou tern-se preocupado com as
crnlangas bilingues em sua programagdo cwviicular. — Somente 04 pro
fessones desta escola relataram nao notarn diferenca entre as crian
cas bilingiies e as unilingiies.

As autoras discutem a imporntdneia do papel da pre -escola
na 6ac,(Lutag_ao do desenvofvimento da comunicagao e integracdo socd
al de eriancas bilingiies.

I. INTRODUCAO

A criancga nasce e alguns meses mais tarde inicia a
aquisicao de um complexo sistema de sTmbolos, que denominamos 1in
guagem humana. De maneira geral ela aprende sua 1ingua materna.
Ha casos, entretanto, em que a crianca aprende a falar, concomitan
temente, mais de uma lingua. Neste caso, trata-se de uma criancga

Departamento de Psicologia Escolar. Pontificia Universida
dade Catolica de Campinas.
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bilinglie. 0 bilingliismo, ou a_aquisi¢ao de uma segunda 17ngua,
tem sido objeto de estudo de inumeros pesquisadores. A motiva
¢ao para esse campo de estudo se deve principalmente a duas razoes:
primeiro, poraue prové uma nova perspectiva no estudo de 1inguagem
e, segundo, porque esse estudo leva a uma compreensao maior dos me
canismos que delineiam a aquisicdao de uma segunda lingua. (Karuta
e Cancino, 1977).

Para se compreender o fenomeno do bilingliismo, torna-se
necessario considerar como se processa o funcionamento da 1ingua
gem. Uma pessoa instruida pode falar e escrever sua 1ingua tao
bem quanto compeende-la quando falada ou escrita. Istoporque pos
sui habilidades: de produgado ou codificagao e de recepgao ou deco
dificacao. As habilidades de producao sao a fala e a escrita e
as habilidades de recepcao sdo a compreensdo da linguagem falada e
leitura.

Em cada uma dessas habilidades, quatro aspectos da 11ngua
podem ser ressaltados: a semantica, relativa ao significado,asin
taxe, que sdo as regras gramaticais, o lexico, que se refere ao vo
cabu]ar1o da 1ingua, e os fenomenos que dizem respeito aos sons da
fala.

0 bilingiiismo, segundo MacNamara (1967)envolve, no minimo,
duas habilidades, das citadas acima. E claro que ha bﬂ1ngues que
possuem dominio em todos os aspectos e habilidades 1ingliisticas.
Entretanto, criangas bilinglies pre-escolares, embora compreendendo
e falando, ndo podem ler ou escrever, mesmo em suas 1Tnguas de ori
gem.

A consciéncia que a crianca tem das regras que controlam
seusistema 11ngu1st1co tem sido chamada, por varios autores, co
mo consciencia metalingliistica. Pe]]egr1n1 (1981) em sua revisao,
apresentou cons1deragoes de Chomski, sobre os varios grausde cons
ciencia meta11ngu1st1ca que as criangas apresentam. Para ele es
sa consciencia envolve a habilidade em discriminar entre palavras
bem e mal formadas e suas alteragoes. Embora a crianga possa usar
corretamente a linguagem, pode nao saber as regras que governam as
manipulacoes dos aspectos lingiiisticos.

A extensao dessa consciencia metalingiiistica varia com a
jdade e com as experiencias que a crianca tem com seu sistema de
linguagem. ~ Para Chomski (apud Pellegrini, 1981), criancas de jar
dim de infancia possuem consciéncia das regras relativas aos sons
da Tingua (fonologia). Entretanto elas nao conhecem as regras re
lativas a ordenagao de palavras dentro de uma sentenca. O0s esﬁﬁ
dos conduzidos com base nos resultados de Chomski afirmam que cri
ancas a partir de sete anos estao habeis para identificar altera
goes ou erros sintaticos, mas ndo percebem alteragoes de significa
do (aspecto semantico), em uma sentenca.

Dessa forma, a consciéncia metalingiiistica de regras que
governam os diferentes aspectos da linguagem parece desenvolver-se
do aspecto fono]og1co do sintatico e ao semantico, iniciando-se
pela aquisigao do vocabulario. Pesquisas relacionadas com a per
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cepcao da sintaxe e do significado sugerem que estudantes inician
tes no aprendizado de uma segunda 1ingua interpretam o significado
de uma palavra simples mais rap1do em sua primeira 1ingua do que na
segunda 1ingua e exprimentam mais dificuldadesem interpretar a sin
taxe de sentengas isoladas faladas, em sua segunda lingua (Gardner
& Desrochers, 1981).

Entretanto, Samuels et afié (1969, apud Gardner & Desro
chers, 1981) demonstraram gque, somente apos alguns anos em progra
mas de imersao, os estudantes executam as tarefas acima citadas
tao eficientemente quanto os falantes nativos.

A habilidade dos bilTngiies em se comunicar tem sido inves
tigada em varias tarefas, envolvendo habilidades de cod1f1cagao e
decodificagao. Um fator aparece como 1mportante nessas situagoes,
onde a mudanga de codigo 11ngU1st1co € imprescindivel. Trata-se
da sensibilidade do comunicador as necessidades de seu ouvinte.
Tal sensilbilidade, usualmente, nao € encontrada em criangas pré-
-escolares e de escola primaria, mas aumenta com o desenvolvimento
das habilidades cognitivas (Aboud, 1976, apud Gardner e Desrochers,
1981). A conclusao desses estudos favorece a educagao de uma se
gunda 1lingua, em programas de imersao total e parc1a1 pois possi
bilita, com o tempo, que a crianca_tenha consciencia da dificulda
de em se comunicar e alterar seu codigo linglistico.

E atraves da fala que a crianca explora e manipula os va
rios aspectos de seu sistema lingliistico. Inicialmente a crianga
se engaja em jogos de fala, sozinha ou em seu ambiente social, num
esforco de melhorar sua comunicacao. Por essas consideracoes, a
Pre-Escola torna-se um elemento de suma 1mportanc1a no desenvolvi
mento e aperfe1goamento da 11nguagem, tanto de cr1angas unilinglies
quanto de criangas bilinglles. 0Os Jjogos de fala’ sao vistos como im
portantes componentes curriculares que tem, na pre- esco]a, o obje
tivo de facilitar a consciéncia metalinglistica da crianga, bem co
mo sua competéncia em se comunicar.

As atividades curriculares que desenvolvem a linguagem de
vem ser sistematicamente avaliadas. Essa ava]iagio nao precisa
ser realizada apenas através de experimentagao, com grupos de con
trole. 0 exame do desempenho em testes apropriados para medir a
facilidade em linguagem tem sido uma forma bastante usada. Sao es
tabelecidos, usualmente, critérios para as avaliagbes dos aspectos
da linguagem em criangas. Para Pellegrini (1981), 0s criterios

poderiam ser:

- 0 critério para a consciencia fonologica pode incluir
habilidade em reconhecer palavras que pertengam a um de
terminado codigo lingUistico.

- 0 critério sintatico supde que a crianga seja capaz de
discriminar entre alteragdes gramaticais e nao gramati
cais. Da mesma forma a crianga pode ser solicitada a
completar sentengas com palavras gramaticalmente corre-
tas

+ 0 critério semantico supde que a crianga seja capaz de
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dar sinonimos e antonimos para palavras, ou identificar
aquelas que pertengam a um determinado grupa, por exem
plo: legumes, animais, etc.

Em relagdo ao desenvolvimento de uma crianca bilingiie, a
escola tem uma responsabilidade maior. Ela deve estabelecer lagos
estreitos com a familia dessas criancas, de modo a preparar, de
forma eficaz, um ambiente de aprendizagem realmente realizador.
E importante que estejam incluidos, nos programas educacionais, os
valores sociais dos pais das criancas bilinglies. Seria necessa
rio que a escola conhecesse, mais profundamente, dados sobre o es
tilo de_vida dos pais dessas criangas, para que procurasse aproxi
mar o maximo possivel a escola de suas vidas.

A educacdo bilinglie € uma resposta da sociedade que prove
oportunidades educacionais iguais, em situacoes onde haja necessi
dade de integracdo €tnica (Stewart, 1981). A colocagao desse au
tor refere-se ao ambiente educacional norte-americano, tendo emvis
ta a preocupacao do sistema com as cr1angas 1m1grantes Entretan
to, no Brasil, embora alguns educadores ja estejam alertas para es
sa prob]emat1ca, nao existe nenhum estudo sistematico, na area,
que se refira a adaptagao dos curriculos de linguagem das pré-esco
las para criancas bilinglles. Jackson & Cosca (apud Stewart, 198TY
discutem essas oportunidades educacionais iguais para todas as cri
angas. Na realidade, os professores fazem distingGes entre crian
¢as de outras nac10na11dades. Essas diferentes expectativas e,
conseqilentemente, diferentes oportunidades educacionais, sao fato
res responsave1s pelas dificuldades no desempenho academico e soO
cial de criangas que necessitam de uma educagao em codigo 1ingliis
tico (Philipson, 1953), diferente daquele que utilizam em sua casa.

Uma das formas adequadas de instrugao educacional para
criangas em uma segunda 1ingua € a forma conhecida como "programa
de imensda¢" (Gapdner & Desrochers, 1981). Esses programas podem
ser de tres dife;entes tipos:

1. a imersao precoce, em pré-escola, quando a crianca de
ve comunicar-se exclusivamente em uma segunda 1ingua;

2. imersao parcial, _quando algumas s1tuaqoes sao ofereci
das na segunda 1ingua e outras na lingua materna;

3. programa de imersao posterior, quando a cr1anqa e co
locada em contato com uma segunda lingua, mais tarde
em estagios mais adiantados de seu desenvolvimento a
cadémico.

Muitos imigrantes tendem a perder sua 11ngua nativae iden
tidade etnica, quando se tornam proficientes na 11ngua de sua comu
nidade dom1nante. Esse fonomeno parece ocorrer mais predominante
mente em criangas pequenas quando colocadas em educagao pre-esco
lar de imersao precoce.

Tendo em vista as consideragoes feitas acima, foi objeto
da presente pesquisa:

- avaliar a consc1enc1a metalingiiistica de criangas prée
-escolares, isto €, a sua habilidade para a mudanga
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na utilizagao de dois codigos lingUisticos diferentes,
semantica e foneticamente adequados;

- avaliar a atitude de algumas pré-escolas, segundo a
op1n1ao de professores, na utilizacao de programas de
imersdo lingUistica em portugues, para criangas bilin
glies;

- levantar, segundo a opiniao dos professores, as carac
teristicas de criangas quanto ao seu rendimento esco
lar, adaptagdo e relacionamento dentro da escola, com
parando as hestes aspectos as criancas un111ngUes.

II. METODO
Sujeitos
Foram sujeitos desse estudo vinte e duas criangas de
duas pre-escolas da cidade de Campinas, Estado de S3o Pallo. A

idade das criangas variou entre doisanos e seis anos e seismeses sen
do a media de trés anos e sete meses. Do total de sujeitos, onze
eram do sexo masculino e onze do sexo feminino. As pre-escolas,
na quais a presente pesquisa foi realizada, caracterizam-se por re
ceber uma populagdo do nivel socio-economico medio-alto.

Os sujeitos foram previamente selecionados e chamados bi
1ingiies, desde que uma outra 1ingua, que ndo fosse o  portugues,
fosse falada em casa e/ou a crianga pudesse comunicar-se com seus
pais em suas Iinguas de or1gem e, na escola, (considerada aqui co
mo comunidade) pudesse comunicar-se em portugues. -

Das criancas envolvidas, oito eram filhos de pais que fa
lam castelhano em casa, oito eram filhos de pais que falam ingles
em casa, trés eram filhos de pais que falam frances em casa e trés
eram filhos de pais que falam alemdo em casa, embora dois deles
sejam _filhos de pais alemaes e maes bras11e1ras. 0 tempo de ex
posigdo de cada crianca ao portugues, ou seja, o tempo em cada cri
anga se encontrava hum programa_educacional de imersao em portu
gues, variou de nove meses a trés anos. Das vinte e duas crian
¢as, nove se encontravam ha nove meses no programa educacional em
portugués, nove ha um ano e nove meses, duas ha dois anos enoveme
ses, e duas ha trés anos.

Serviram, também, como sujeitos desse estudo oito profes
sores_de pré-escola que responderam ao guest1onar1o sobre atitudes
da pre-escola, em relagdo a crianga bilingle e as caracteristicas
dessas criangas na pré-escola, segundo sua opiniao. _ Esses profes
sores foram selecionados segundo o critério de possuirem ou nao
criangas bilinglles em suas salas-de-aula.

Material

Foi utilizado um questionario para professores previamen
te m1meografado em que se solicitaram informacbes sobre o numero
e as caracteristicas das criangas b111ngﬂes, com que o professor
mantinha contato. Essas informagoes eram: idade, nacionalidade,
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tempo, motivo e duracdo de sua permanéncia no Brasil, nivel de es
colarizacao anterior e no Brasil. Além dessas 1nforma96es, fo¥
solicitada a opiniao da professora sobre como a crianca falava o
portugues, como a escola lidava com a crianga bilinglie, se haviam
tido preocupacao em seus programas curriculares com as criangas bi
Tingiies, e as suas caracteristicas intelectuais de adaptagao e re
lacionamento dentro da escola, em comparagao com as criangas uni
lingiles de sua classe. As 1nformagoes adicionais eram relativas
a_professora no que diz respeito a sua idade, experiencia e forma
cao profissional.

Alem do questionario, foram utilizadas pranchas do PLDK
~-LEVEL P (Peabody Language Development Kit), xerografadas e plasti
ficadas, sorteadas aleatoriamente do conjunto, em um total de dez,
usadas na seguinte ordem: copo, cachorro, cavalo, balango, piano,
bicicleta, gato, pera, carro, aviao. Foram ut111zados, tambem,
um gravador fita cassete, 1ap1s e folhas de respostas.

Procedimento

Esse trabalho foi dividido em duas fases. Na primeira
fase pesguisou-se a opiniao dos professores da pre-escola sobre a
crianca bilingille e a atitude da pré-escola em relacao a crianga bi
1ingiie. Foi distribuido esse questionario aos professores (N=8Y
de 5 (cinco) pré-escolas da rede particular de ensino pré -escolar
de Campinas, que tinham em suas salas de aulas criangas bilinglies.
As instrugbes e o questionario foram entregues aos professores e
recolhidos, posteriormente, para analise das _respostas.

Na segunda fase pesquisou-se a hab111dade das criangas
pre-escolares na ut111zagao de dois codigos lingilisticos diferen
tes (portugues e lingua materna). Considerando que a aquisigac
de vocabulario para obJetos concretos & o aspecto de linguagem que
€ adquirido, pela crianca, no estagio mais rudimentar de aprendiza
gem de uma lingua (Staats & Staats, 1963 e Menyuk, 1975)foi fei
ta, no presente trabalho, uma pesquisa vocabular, diante de estimu
lTos concretos. A crianca era levada ate uma sa]a de aula, onde
se estabeleciam os primeiros contatos entre as experimentadoras e
a_crianga, que recebia a _seguinte 1nstrugao "Eu vou mostrat a vo
ce algumas figuras e voce deve dizer o que &, esta bem?". As expe
rimentadoras mostravam a primeira figura, e aguavdavam Qualquer
resposta da crianca era registrada em um gravador e também em uma
folha de papel. Caso a crianca nao emitisse nenhuma resposta
apos trinta segundos de apresentacdo de uma prancha, outra prancha
era, entao, apresentada. Toda a série de pranchas era apresenta
da. Em segu1da era solicitado que a crianga dissesse o nome
das figuras na "Lingua que falava em casa com seus pais”". A serie
de pranchas era novamente apresentada ate o fim.

III. RESULTADOS E DISCUSSOES

0s resultados dessa pesqu1sa foram analisados, con
siderando principalmente o nimero de emissoes verbais, diante dos
estimulos (pranchas do PDLK), segundo as diferentes faixas etarias.
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Foram consideradas cinco faixas etarias: dois anos a dois anos
e onze meses, trés anos a tres anos e onze meses, quatro anos a
quatro anos e onze meses, cinco anos a cinco anos e onze meses e
seis anos a seis anos e onze meses.

Alguns critérios foram utilizados na analise das respos
tas verbais dos sujeitos:

a) Respostas corretas - (RC) - definidas como a emissao
verbal correta em portugues, ou em outra 1ingua, ime
diatamente ap0s a apresentagdo do estimulo. A respos
ta deveria estar semantica e foneticamente correta;

b) Sons Onomatopaicos - (SO) - definidos como a emissao
de um som verbal ou palavra que representassem o est
mulo verbal. Exemplo: para gato, miau; para cachor
ro, uau-uau; para carro, tutu ...; -

c) Respostas Incorretas - (RI) - definidas como a emis
sdo incorreta em portugues ou em outra lingua. A res
posta deveria estar semantica e foneticamente incor
reta. Exemplo: para cachorro dizer cacholo; para
piano dizer musica;

d) Nao Emissdo - NE) - definida como a ausénciade respos
ta diante do estimulo.

Foram avaliadas seis criancas na faixa etaria dedois anos
e dois anos e onze meses. Nove criangas entre tres anos e trés
anos e onze meses, duas criancas entre quatro anos e quatro anos
e onze meses, quatro criancas entre cinco anos e cinco anos e on
ze meses e uma crinaga entre seis anos e seis anos e onze meses ,
em um total de N = 22 criangas.

Como se pode observar na Tabela 1, as criangas das faj
xas etarias mais novas apresentaram um nivel baixo de respostas
verbais em portugues (o numero de RC esperado era de 60, sendo que
o numero de RC emitidas foi 20). A medida que a faixa etdaria au
mentava, o nimerc de RC aumentou ate chegar ao total de RC espera
do. Esse fato ocorreu nesta pesquisa com criangas a partir de
cinco anos.

Na faixa etaria e dentro da idade media dos sujeitos da
pesquisa, o total de RC esperado era de 90. Esse total nao foi
atingido. Entretanto, apareceram emissoes verbais incorretas e
palavras onomatopaicas que, somadas ao total de RC, _perfizeram
mais de 50% ao total de emissbes verbais diante dos estimulos.

Em re]agao 3 situacdo de mudanga do codigo 11ngd1st1co do
portugués para a lingua "materna", verificou-se que as criangas
dos grupos de dois anos a quatro anos nao emitiram nenhuma respos
ta, quando solicitadas a mudar para o inglés ou castelhano, fran
cés ou alemao.

0 mesmo nao ocorreu com as criangas dos grupos de idade
de quatro anos a seis anos e onze meses. Embora ocorressem res
postas incorretas na emissdao ou substituicdo de palavras pelo por

tugues, as respostas corretas nos idiomas pesquisados, apareceram
() Vide pag. 127
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em numero significativo, sugerindo que, a partir dessa faixa _eta
ria, as criangas parecem demonstrar condicao de mudanga do codigo
11ngd1st1co, sob ordens verbais.

Como ja foi discutido na Introducao, a pre-escola desempe
nha papel importante no desenvolvimento da linguagem de criancas
tanto inilingiles quanto b111ngUes, desde que se programem ativida
des curriculares especiais, adaptadas aos diferentes niveis de ida
de.

As cinco pre-escolas pesquisadas, na opiniao dos oito pro
fessores que tem alunos bilinglies, nao planejam a inclusao dessas
criangas no seu quadro de alunos. Uma das pré-escolas, a que aci
dentalmente agrega o maior numero de criangas b111ngUes, foi a Uni
ca que relatou programar uma atengao especial a essas criangas’,
atraves da orientacao dos pais, estimulagao de comunicacao em por
tugues na escola e atengao individual em atividades de  linguagem
em sala de aula.

Para as pre- esco]as onde ha preocupagao em se promover
uma atencao individualizada para as criangas bilingiles em ativida
des de comunicagao, tais criangas sao vistas pelos professores da
mesma forma que as criangas unilingiles. Quando nao foi demonstra
da essa preocupagao os professores relataram ter observado entre
as criancas bilinglies dificuldades de relacionamento com colegas,
dificuldade de adaptacao académica e jsolamento. Quando quest1o
nadas a respeito da diferenca intelectual entre criancas bilingiles
e un111ngues, apenas uma das oito professoras disse considerar a
crianca bilinglie como mais inteligente.

Analisando os resultados obtidos, a taxa de respostas
verbais para as faixas etarias mais novas € esperada, uma vez que
a crianca até os quatro anos esta ne fase de expansao vocabular.
E esperado tambem que o nimero de respostas corretas aumente com a
idade, tanto do ponto de vista semantico quanto fonetico. (Chomski
apud PeHegr‘im’ , 1981).

Com relacao a crianga b111ngde esse fato tambem @ espera
do. Observou-se que, embora a crianga b111ngUe possa compreender
dois cod1gos 11ngd1st1cos diferentes, nao demonstra possuir a cons
ciencia da utilizagao desses dois codigos. Quando foi requerido
a ela a mudanga, nao foi capaz de efetua-la. Os sujeitos da pre
sente pesquisa, com mais de quatro anos, revelaram a capacidade
para a mudanga de codigo, mas apenas para poucas palavras, mostran
do maior facilidade para o portugues. Algumas variaveis devem ser
aqui consideradas, tais como, o tempo de exposigao da crianga a -am
bos os c odigos ]1ngd1st1cos sendo este, provavelmente, o fator
mais importante, na maior aprendizagem de un ou outro codigo.

0 papel da pre-escola em re]agao a programagdo e desenvol
vimento da linguagem em criangas bilinglies tambem aparece, aqui,
como relevante. Ela determina um programa educacional de imersao
lingiiistica, que pode ser eficaz ou gerador de problemas de adapta
¢ao e comunicagao.

0s dados obtidos atraves dessa pesquisa sao generalidades
em torno desse problema.
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0s aspectos linglifsticos, psiocologicos e sociaisda apren
dizagem precoce de duas Tinguas sao extremamente complexos e o te
ma aqui tratado - a consciencia meta11ngU1st1ca - merece variadas
abordagens, em outros delineamentos de pesquisa, que permitam ava
liar os outros aspectos de 1ingua, conforme citados por Pellegrini
(1981).

A adaptagao e integracao de imigrantes tem sido uma preo
cupacao cada vez maior nas sociedades civilizadas. A pre-escola
teria, portanto, um pape] importante em relagdo as criangas. E na
pre-escola que as criangas procuram formar conceitos sobre si e so
bre seu lugar no mundo. Nessa €poca, educadores e pais procuram

acentuar contrastes, diferenciando grupos sociais, parecendo indu

zir a um etnocentrismo permanente. (Lambert, 1967).

Procurando adaptar e integrar as criangas_bilinglies satis
fatoriamente em seu curriculo e na sociedade, a pre-escola deveria
contribuir para um desenvolvimento social sem contraste entre dife
rentes grupos etnicos.

ASSOCIAGAO DE PAIS DE MONGOLOIDES
DE CAMPINAS

Colabore com a construgdo de sua sede propria.
Deposite qualquer quantia em cheque ou dinheiro nas contas:

Bradesco - Carmo - Ag. 0310 Conta n® 043.952-5 — Campinas
Banespa - Campos Sales - Ag. 148 Conta n? 13.001484-8
Banco Mercantil de Sdo Paulo S.A. - Cel. Quirino Conta n? 3.425.698-9
Caixa Econdmica Federal - Bardo de Jaguara Conta n? 013.00100000-7
Caixa Econdmica Federal - Bardo de Jaguara Conta n? 013.00093846-0

ou pelos telefones: 51-8762
47-9750 - 31-6077

Uma grande obra como esta ndo pode parar.
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CONCLUSOES

Das criangas bilinglles estudadas, nessa pesquisa, somente
as que tinham mais de quatro anos foram capazes de mudar de codigo
lingliistico, sob ordens verbais.

Somente uma dentre as pré-escolas estudas revelou ter-se
preocupade com a crianca bilinglle em sua programagdo curricular.
Somente os professores dessa escola relataram nao notar diferengas
entre as criancas bilinglles e as unilingles.

Nas escolas onde ndo ha programacao especial para crian
gas bﬂmgues os professores relataram notar diferencas entreacri
anca bilinglie e unilingiie, tendo a crianga bilingiie maior dificuT
dade no relacionamento com colegas, dificuldade de adaptagao acade
mica e isolamento.

As pre-escolas exercem papel de primordial importancia na
adaptacao e integracao de criangas bilinglies, alem de contribuirem
para o seu desenvolvimento cognitivo e social.

ABSTRACT

The purpose of this paper was Lo appraise the methalin
guistic awareness (the ability in changing two Linguistic coc2),in
preschool bilingual children and, also to evoluate the rofe of Acho
ok in gront of these childnren.

Were subject of this nesseanch twenty two children|eleven
boys and eleven ginds) from two to six and half years ofd, and
eight teachens from five private schools in Campinas.

The chifdren were submited to a shont figure nrecognition
test An both fanguage. The fteacher answered questions about the
A bilingual students. -

The nesults show that the two to four yearns ofd children
don't succed in changing the Linguistic code unden verbal ondens.

Only one of the schook related cwirnicular progran for  bi
Lingual children. The Teachers of this school nelated no diffe
nence between bilingual and unilingual children.

The impontance of preschool in Language acquisition, ver-
bal comunication and social integhation of bilingual children were
discussed by the autons.
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MORAL JUDGMENT AND CRIMINAL BEHAVIOR:
A FOLLOW-UP OF PRISON RELEASE AND PAROLE ADJUSTMENT

ke

James E. Kantner

RESUMO

JULGAMENTO MORAL E COHPORTAMENTO CRIMINOSO:
UM ESTUDO DE SEGUIMENTO DA SAIDA DA PRISAO E ADAPTA(,‘AOA
LIBERDADE CONDICIONAL

Jutgamento moral baixo e visto como um fator im
portante na compreensdo do comportamento anti-social. Varios eA
tudos tem nelatado nelagoes significantes entre o compontamento /il
minoso e medidas do desenvolvimento cognitivo-social.

No presente estudo, 157 adultos presos responderam ao tes
fe de Defining Issues, que di uma medida do desenvolvimento monal
da pessoa.

Um seguimento de tres anos goi nealizado para investigar
a nefagdo entre julgamento monal e o ciime cometido, adaptacdo du
rnante a Liberdade condicional e necidivisme.  Nao se encontrou 1e
Lagao entre o _julgamento moral, o ciime cometido e obtencdo de Y
berdade.  Saida das prisces de niveis diferentes de seguranga se
nelacionou com os nesultados da Liberdade condicional. E  feita
uma discussac dos problemas do uso do escone "P' do teste de Defi
ning lssues na amostra de criminosos.

Kohlberg (1958, 1964, 1968, 1971, 1976) has explored a de
velopmental approach to morality and how moral judgment relates to
a variety of psychological constructs. The cognitive developmen
tal approach of Kohlberg posits six successive stages, which provi
de a conceptual framework for analysing social inter-relation
ships, moral responsibilities and issues of justice (see Appendex
A for a more complete description of the stages). A behavioral
correlate such as criminal behavior seems to make the leap from the
theoretical realm of moral development to the real world of moral

Part of this report was presented at the annual meeting of
the Ohio Academy of Sciences, Columbus, Ohio, 1982.

*% . .
Diocesan Consultation Center, Toledo, Chio.
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behavior. In fact, Kohlberg's seminal work (1958) has generated
over 20 years of longitudinal follow-up of the moral judgment of de
linquent boys as compared to normal adolescent males. Immature mo
ral judgment is viewed as an important contributing factor in anti
social behavior. Research has reported significant relation-
ships of criminal behavior with measures of social cognitive deve
lopment (Hickey & Sharf, 1980; McColgan, 1975; 1977).

Moral judgment was used as the independent variable in pre
dicting prison release and parole adjustment in the present study.
From a subject pool of 210 adult male inmates, a total of 157 indi
viduals completed scorable protocols of Rest's (1974) Defining Is
sues Test (DIT), an objective measure of moral development. For
the most extensive review of moral development research using the
DIT, the reader is referred to Rest's book, Development in Judging
Moral Issues (1979). The P score (sum of weighted ranks given to
stage 5 and 6 items on the DIT) was the independent measure used .
This P (or "principled") score has been the most useful and used
index from the DIT and is interpreted as "the nelative .importance
a subject gives to principled moral considerations in making a de
cision about monal dilemmas".  (Rest, 1979, p. 52).

Results found an average P score of 16.8 (SD = 7.6), the
lowest scores ever reported for any adult samples. (This compares
with the general adult average of around 40.0). No differences we
re found between P scores of person vs. property offenses. This
three year follow-up study found no differences in moral judgment
between those who were paroled, discharged or violated parole.

In terms of the person vs. property bifurcation, it was
found that those with committing offenses classified as property
were significantly more likely to have been discharged from super
vision at the time of the follow-up (47.5%, property; 27.9%, person,
as seen on Table 1).

The site of release from prison (maximum, medium, minimum
security or alcohol treatment program, hospital setting) was found
to be significantly related to types of release consequences (Ta
ble 2). Those most likely to have been discharged from superv1s1
on at the time of follow-up were those released from a minimum se
curity institution (57.4%); those least likely were those relea
sed directly from maximum security (30.4%). Those most likely to
be still on parole were those released from the alcohol treatment
program, a minimum security hospital setting (60.0%); those least
Tikely to be still on parole were those released from maximum secu
rity (23.2%). For purposes of this study recidivism is defined as
violation of parole (including technical violations as well as new
offenses).  Those most likely to commit violations were those re
leased directly from maximum (46.4%); those least likely to viola
te were from minimum security (6.7% from alcohol treatment, 13.0%
from other minimum institutions).

In sum, no relationship was shown between moral judgment
and committing offense or release consequences. Several factors
may account for this. First, the P scores were remarkably Tow and
almost "bottomed out" and were not sensitive enough to discrimina-
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te among offenses and outcomes. In fact, Davison (in Rest, 1979)
is developing an empirically weigheted sum ("D” score) which is
much more sensitive to moral development occurring in the Tlower
stages than is the "P" score. This "D" index appears much more
promising with offender populations and will be utilized, along
with stage scores, in future follow-ups or the present sample.

Another problem lies with the simple person vs. property
dichotomy used herein. Ideally, one would need more adequate in
formation to develop meaningful typologies for research purposes’,
including not only the instant offense but also prior record (Gla
ser, 1974), criminal skill level (Gibbons, 1965), dinstitutionaT
adjustment (Hood & Sparks), the impact of the prison environment
(Toch, 1977), and so on.  Furthermore, an examination of recidi
vism trends vis-avis release sites would suggest that much more
than the simple security classification at time of release is pre
dictive of parole violation (Wright, 1979). We need to look . at
the social climate, stress factors and organizational parameters
of the center of release as they impact on the individual variables
of the offenders. Subjectively, it is felt that prison overcrow
ding may have affected offender classification decisions, transfer
to various custodies and even concomitant release decisions in this
study (cf. Clements, 1982). Finally, the successful adjustment of
those released from the alcohol treatment program (a multi-modal,
highly structured and supportive therapeutic milieu setting)is sup
portive of the positive results reported by Vigdal, Stadler, . Goo-
drick, and Sutton (1980). In a 12 month fol]ow—up study, V1gdh1
et al. (1980) found that the alcohol treatment program enhanced
the difficult transition from incarceration to the survival and so
cial skills necessary for community re-integration.

TABLE 1
Break Down of Release Follow-up by Offense

RELEASE FOLLOW-UP TYPE OF OFFENSE
PERSON PROPERTY TOTAL
Discharge 12 47 59
Parole 18 21 39
Violation 13 31 44
Total 43 99 142

X2 =7.43, df = 2, p <.05
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TABLE 2
Break Down of Release Consequences by Site of Release

CONSEQUENCES SITE OF RELEASE
MAXIMUM {MEDIUM |[MINIMUM | ALCOHOL TREAT. [TOTAL
Discharge 17 4 31 5 57
Parole 13 0 16 9 38
Violation 26 3 7 1 37
Total 56 7 54 15 132

X? = 27.15, df = 6, p. <.001

ABSTRACT

Low monal judgment &8 viewed as an imporfant contributing
gactorn to anti-social behavior. Studies have neponted signifi

cant rnelationships of crniminal behavion with measures of social

cognitive development. In the cwuwent study, 157 dncarcerated
adult offenders wene given the Defining Tssues Test, an obfective
measwre of moral development. A three year 5ouow-up study  was
completed to investigate the refationship of moral  judgment and

committing offense, nelease site, parole adjusitment and recidivism,

The study found no relationship between moral fudgment, committing
offense and prison nefease. Exit from different prison securnity
Levels was related to parofe outcome.  Problems with using the
Degiwéng Tssues Test "P" Scone 4in offender populations are discus
sed.
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APPENDIX A - KOHLBERG'S DEFINITION OF NORAL STAGES
I. PRECONVENTIONAL LEVEL

At this level the child is responsive to cultural ru
les and labels of good and bad, right or wrong, but interprets the
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se labels in terms of either the physical or the hedonistic conse
quences of action (punishment, reward, exchange of favors) or in
terms of the physical power of those who enunciate the rulesand la
bels. The level is divided into the following two stages.

Stage 1: The punishment and obedience orientation. The
physical consequences of action determine its goodness or badness
regardless of the human meaning or value of these consequences.
Avoidance of punishment and unquestioning deference to power are
valued in their own right, not in terms of respect for any under
lying moral order supported by peunishment and authority (the lat
ter being Stage 4). -

Stage 2: The instrumental relativist orientation. Right
action consists of that which instrumentally satisfies one's own
needs and occasionally the needs of others. Human relations are
viewed in terms like those of the market place. Elements of fair
ness, of reciprocity and equal sharing are present, but theyareaT
ways interpreted in a physical pragmat1c way. Reciprocity is a
matter of "you scratch my back and 1'8L scratch yours", notof Toyal
ty, gratitude or justice.

IT. CONVENTIONAL LEVEL

At this Tevel, maintaining the expectations of the in
dividual's family, group, or nation is perceived as valuablein its
own right, regardles of immediate and obvious consequences. The
attitude is not only one of conformityto personal expectations and
social order, but of loyalty to it, of actively maintaining, suppor
ting, and Just1fy1ng the order and of identifying with the persons
or group involved in it. At this level, there are the following
stages:

Stage 3: The Interpersonal concordance or "Good by - nice
gin® Orientation. Good behavior is that which pleases or helps
others and is approved by them. There is much conformity to ste
reotypcial images of. what is majority or "natural" behavior. Beha
vior is frequently judged by intention - "he means well" becomes
important for the first time. One earns approval by being "ni
ce'. .

Stage 4: The "Law and Onder" Orientation. There is ori
entation toward authority fixed rules, and the ma1ntenance of the
social order. Right behavior consists of doing one's duty, sho
wing respect for authority and maintaining the given social order
for it's own sake.

III. POST CONVENTIONAL, AUTONOMOUS , OR PRINCIPLED LEVEL

At this level, there is a clear effort todefinemo
ral values and principles which have validity andapp11cat1onapaff
from the authority of the groups or persons holding these princi
ples and apart from the individuals own identification with these
groups. This level again has two stages.
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Stage 5: The Social-Contract Legalistic Orientation gene
rally with utilitarian overtones. ' Right action tendes to be defi
ned in terms of general individual rights and in terms of stan
-dards which have been critically examined and agreed upon by the
whole society. There is a clear awareness of the relativism of
personal values and oninions and a corresponding emphasis upon
procedural rules for reaching consensus. Aside from what is cons
titutionally and democratically agreed upon, the right is a matter
of personal "values" and "opinion". The result is an emphasis
upon the "Legal point of view", but with an amphasis upon the pos
sibility of a changing law in terms of rational considerationof so
cial utility, (rather than freezing it in terms of Stage 4 "Law and
onden"). Outside the legal realm, free agreement, and contract is
the binding element of obligation. This is the "o{ficiat” morali
ty of the American government and Constitution.

Stage 6: The Universal Ethical Principle Orientation..

Right is defined by the decision of conscience in accord
with self-chosen ethical principles appealing to logical comprehen
siveness, universality, and consistency. These principles are abs
tract and ethical, (The Golden Rule, the categorical imperative)
they are not concrete moral rules like the Ten Commandements. At
heart, these are universal principles of justice of the reciproci
ty and equality of the human rights and of respect for the digni
ty of human beings as individual persons.
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ESTUDO TRANSCULTURAL DOS EFEITOS DA PRIMEIRA IMPRESSAO
NO JULGAMENTO DE HABILIDADES DE MULHERES PROFISSIONAIS

Marilda Novaes Lipp *
Mariiza Novaes - Card **

RESUMO

0 presente estudo uwawugou. a dinfluéncia que o es
tado civil e a vestimenta tem na primeira Ampressao causada pon mu
Lheres nos que avaliam suas habilidades em varias areas. Inve/su
gou-se, tambem 04 efeitos do sexo e da nacionalidade dos juizes nas
avaliagoes. 05 sujeitos (72 homens e 82 mulheres da area de Was
hington-EUA) foram testados atraves do uso de fotoghagias deoitomu
Lhenres vestidas ou de modo progissional ou feminino e descritas co
mo casadas e solteiras.

04 dados dos sujeitfos americanos foram comparados com 08
de oditenta homens e oitenta mutheres brasileiras do estudo de Lipp
et alii (1983). 05 nesultados indicaram uma digerenca significan
te entre as duas amostras e entre 0s julgamentos dos sujeitos mascu
Linos e femininos. A amostrha americana deu notas sistematicamente
mais altas do que a brasileira e as mulheres, em ambas as culturas,
deran tambem notas mais altas do que 05 homem As avaliagoes em
algumas areas foram afetadas pelas varidveis estudadas, mas ndo em
outrhas.

_ Avaliagoes quanto a eficiencia de pessoas em varias areas
de atuacao sao feitas rotineiramente na base de 1nfonnagao freqiien
temente bastante limitada. 0 efeito da primeira impressao na per
cepcao dos outros tem sido, assim, objeto de inumeros estudos no cam
po da Psicologia Social, onde se tem tentado determinar os fatores
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ver51dade Catolica de Campinas.

Maryland State University.

Os autores agradecem a colaboragao do estatistico Heraldo Bra
ga e das psicologas L1g1a Ferreira Gomes e Maria José Gomes da
Silva Nery na compilagac e analise dos dados.



\

62 ESTUDOS DE PSICOLOGIA NO 1/ABRIL/85

que mais contribuem para o desenvolvimento de percepcoes sociais,
o mecanismo pelo qual elas sao formadas e a correspondencia entre
a percepcao e a realidade (Quereshi, 1978).

Mischel (1969) detectou que julgamentos sobre as habilida
des de outros sao bastante estaveis em varias s1tuagoes, isto e,uma
vez formada uma opinido sobre a competéncia de alguem em uma area
de atuagdo, existe uma tendencia para generaliza-la para outras
areas de avaliacoes. Deste modo, torna-se ainda mais importante
detectar os fatores que determ1nam os julgamentos.

Sabe-se que os estimulos externos e aspectos situacionais
sao importantes na formagao da primeira impressao que se tem de
alguem. Porem, determinados atributos de quem julga, tais como se
x0, idade, nac1ona11dade e nivel educacional, entre outros, tambem
influenciam, e de modo bastante significativo, o julgamento das ha
bilidades do julgado.

Quereshi et atii (1974), por exemplo, demonstraram que o
sexo do observador & um fator importante. No estudo que conduzi
ram verificou-se que mulheres tem a tendencia de darem uma melhor
avaliagao a mulheres do que os homens dao. Mischel (1977) postu
la que as caracter1st1cas do juiz sao a1nda mais importantes quando
a informacdo sobre quem & avaliado & minima. Triandis (1977), por
outro lado, verificou que outro fator importante & a bagagem cultu
ral do juiz.

No Brasil, a percepcao de habilidades & particularmente im
portante no caso de mulheres profissionais, por parecer existir ain
da uma grande resistencia “a sua entrada e ascensao no mundo dos né
gocios. De acordo com a revisao de Barroso (1975), poucas mulhe
res ocupam cargos cientificos de relevancia. Freqlientes compara
goes sao_ feitas entre a situacao das mulheres brasileiras e amery
canas, ja que nos Estados Unidos existem programas sociais especial
mente estabelecidos para auxiliarem na eliminagao de discriminagoes
das mulheres no campo de trabalho. Assim, torna-se relevante inwes
ti?ar como a percepcao da competencia de mu]heres difere nas duas
culturas.

Para que a emancipagac das mulheres ocorra genuinamente,
e importante o estudo dos fatores que afetam a percepgao de suas ha
bilidades, ndo s0 por homens, mas também por outras mulheres. Isto
porque a aceitacao de mulheres no campo profissional vai, sem duvi
da, depender de como elas sao avaliadas ou percebidas.

Como ja foi mencionado por Lipp et alif _(1983), a percep
cao de habilidades & afetada por fatores, que, a primeira vista,
nada parecem ter a ver com o aspecto espec1f1camente avaliado. Mol
Tow (1978), por exemplo, sugere que a maneira de vestir da mulher
influencia o seu sucesso no mundo profissional e elaborou uma lista
de t1pos de vestimentas que, supostamente, dao as mulheres uma apa
rencia de pessoa competente e capaz profissionalmente.

Parece, assim, que a percepgao da competéncia de uma pes
soa & o produto da interacao de varios fatores, tais como atributoS
pessoais do individuo avaliado (inclusive a aparencia) e as caracte
risticas do juiz (sexo, nivel educacional, idade e seu me1o cu]tu
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ral).

0 presente trabalho investigou a relagao entre estes dois
tipos de fatores: os inerentes @ pessoa avaliada e os pertinentes
ag juiz. Especificamente, a presente pesquisa investigou a rela
,Gao entre nacionalidade e sexo do juiz e o estado civil e modo de
‘vestir da pessoa avaliada (no caso, especificamente mulheres profis
sionais liberais) em duas culturas - Brasil e EUA. Em umestudo an
terior (Lipp et alii, 1983) estudaram a influencia que o estado ci
vil e 0 modo de vestir tém sobre a primeira impressao que mulheres
profissionais liberais ddo a quem avalia sua capacidade emareas pro
fissionais e nao profissionais. Os sujeitos (oitenta mulheres @
oitenta homens brasileiros entre vinte e quarenta anos) foram testa
dos atraves do uso de fotografias de oito mulheres vestidas de modo
profissional ou feminino e descritas como casadas ou solteiras. Os
resultados indicaram que mulheres vestidas com roupas consideradas
femininas e descritas como casadas receberam uma avaliagao mais po
sitiva, enquanto que as_profissionais solteiras receberamnotas mais
baixas, em geral. Porem, na analise das areas de atuagdo, verifi
cou-se (1) que as habilidades de mulheres profissionais liberais,
nas areas relacionadas a negocios, ndo foram afetadas significante
mente pelo modo (profissional ou feminino) delas se vestiremou pelo
seu estado civil, e (2) que, nas areas consideradas nao profissio
nais, as avaliagoes foram afetadas tanto pela maneira_de vestir co
mo pelo estado civil das mulheres avaliadas. Estas Ultimas areas
envolviam habilidade para ser boa parceira sexual e habilidade pa
ra o casamento e relacionamento social.

0 presente trabalho foi realizado com o objetivo de veri
ficar se as mesmas conclusdes se aplicam a outra cultura, no caso,
EUA.

METODO

Sujeitos: 0 estudo incluiu dados obtidos de 154 sujeitos
americanos (82 mulheres e 72 homens) que foram comparados com os
dos 160 brasileiros (80 mulheres e 80 homens) testados por Lipp et
alii (1983). 0s sujeitos americanos eram, como os brasileiros,
de nivel universitario; tinham de 20 a 40 anos e residiam na area
Washington - Maryland, EUA.

Material: A fim de se conseguir uma comparacao sem vies,
o material utilizado na testagem dos sujeitos americanos foi o mes
mo utilizado por Lipp et ali{ (1983) com sujeitos brasileirgsy
com as legendas e instrugbes devidamente traduzidas para o ingles.
0 material se constituiu de fotos de 8 mulheres, sendo que cada mu
Ther foi fotografada duas vezes em pe. Em uma foto ela aparecia
vestida de modo feminino e, na outra, de modo profissional. A sele
cao de roupas descritas como profissionais e femininas foi feita de
acordo com o livro de Mollow (1978) "The Woman's Dress for Success
Book". Tendo obtido duas fotos de cada mulher, fez-se uma copia
dessas fotos, de modo a se obter quatro fotos de cada mulher (duas
fotos identicas vestidas de modo profissional e duas vestidas de mo
do feminino). Abaixo de cada foto colocou-se uma descrigac ficti
cia da pessoa, fornecendo dados sobre idade, estado civil, profis
sao e algumas atividades exercidas. Todas as fotos descreviam mu
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lheres que exerciam uma prof1ssao liberal. As descricoes abaixo
das fotos eram identicas para 6 mesmo estimulo (nas quatro fotos de
cada mulher) com a diferencado estado civil. Para cada tipode ves
timenta (profissional ou feminina) colocou-se "casada” ou "solteira™
na descric¢ao. Deste modo, cada mulher, servindo como estimulo,
apareceu duas vezes vestida de modo profissional (em uma, descrita
como casada e, em outra, como solteira) e duas vezes vestida de mo
do feminino (em uma, descrita como casado; em outra, como solteira)
num total de trinta e_duas fotos. Utilizando essas fotografias e
a fim de se evitar v1es, quanto @ ordem de apresentagac das mesmas,
formaram-se quatro seqliencias, cada uma com oito fotos. As fotos
para as seqliencias foram selecionadas seguindo o critério de blocos
aleatdorios com tres cond1goes 1) que cada mulher aparecesse ape
nas uma vez em cada seqliencia; 2) que cada segiiencia contivesse
duas mulheres profissionais solteiras e duas mulheres profissionais
casadas; 3) que cada seqiiencia contivesse quatro mulheres femini
nas: duas descritas como solteiras e duas descritas como casadas.
A razao metodologica para que duas fotos de cada tipo fossem apre
sentadas foi a de aumentar a fidedignidade da avaliagao dos sujei
tos atraves da repeticdo do julgamento. Deste modo, umamulher que
aparecesse vestida de modo profissional e descrita como casada (PC)
na seqliencia 1, por exemplo, aparecia na seqiiencia 2 vestidas domes
mo modo, mas descr1ta como solteira (PS). Nas seqilencias 3 e 4,
ela aparecia vestida de modo feminino, mas descrita respectivamente
como solteira (FS) e casda (FC), de ta1 modo que um sujeito so vis
se cada mulher em uma dessas moda11dades

R 0 Quadro 1 mostra a distribuicao das fotos - estimulos por
segiiencia.
QUADRO 1
Distribuicao dos Estimulos pelas Segiiencias

Seq. 1 MFS5 MPC7 MFC1 MPS4 MFC6 MFS2 MPC3  MPS8

Seq. 2 MPS2 MFS3 MPC1 MPS7 MFS8 MFC6 MFC5 MFC4

Seq. 3 MPS3 MFC2Z MPC4 MPS6 MFC8 MPC5 MFS7  MFS]

Seq. 4 MFS4 MPC2 MPS5 MPC8 MFS6 MPC7 MPST  MFC3

M = mulher

P = profissional

F = feminina numeros de 1 a 8 - 8mulheres (estimulos)
C = casada

S = solteira

AREA DE AVALIAGAO/FOLHA DE RESPOSTAS

0 desempenho de mulheres em dez areas de atuacao, que pa
receram aos pesquisadores como mais relevantes, foi avaliado com ba
se em uma primeira impressao, atraves do uso de uma escala de cate
goria de 01 a 05 pontos que significavam: (1) muito pouco, (2) pou
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co, (3) razoavel, (4) boa e (5) muito boa. Essa escala aparecia
em cima da folha de respostas para facil consulta do sujeito, ao dar
suas notas a cada foto nas seguintes capacidades: (1) de lideran
¢a, (2) para lidar com filhos, (3) como parceira sexual, (4) paraad
ministrar uma casa, (5) para ter uma carreira brilhante, (6) de ins
pirar confianca em situacoes profissionais, (7) para ser bem suced¥
da no casamento, (8) de ser amiga, (9) de ser boa companheira de
trabalho e (10) para ser agradavel num relacionamento social.

FOLHA DE INSTRUGAO

As instrugdoes dadas aos sujeitos no momento da avaliagdo
foram: "Eight photos, with attached information, will be shown +to
you. Please examine each one of them carefully, read the ingorma
tion supplied and avaluate each person in the photos acconding 1o
the characternistics on the attached page.

Indicate your rating for each characteristic for each per
son on the following page, in the onden in which they are presented.
Take your time and keep the photos in theirn orniginal onden. The ob
jective of this reseanch 48 to study how people, in general evalua
te othens when only minimal information is provided. -

Thank you"

PROCEDIMENTO

0 mesmo procedimento usado por Lipp et alii (1983) foi uti
lizado, isto e: o0s sujeitos foram testados individualmente. 0 ex
perimentador dava a folha de instrucoes para o sujeito ler, tirava
as duvidas e lhe entregava uma das seqiliencias de fotos, juntamente
com a folha de respostas e observava, a fim de que o mesmo avalias
se cada foto até o fim, antes de passar para outra. -

'RESULTADOS

0s resultados foram analisados, em termos (1) da amostra
americana, por area de julgamento, (2) da diferenga entre avalia
¢coes de sujeitos americanos e brasileiros.

QUADRO 2
Medias das Medias de Todas as Fotos

AREAS DE | __ FC * PC * FS * PS *
JULGAMENTO H M | i H M H M
1. Lideranca 3,667 13,80213,74313,87713,743 13,846 13,639 |3,678
2. Lidar c/Filhos|3,61813,83313,66013,76513,667 |3,735]3,646 3,644
3. Parc.Sexual 13,368 |3,72913,18813,56313,33313,53213,215 13,538
%. Adm. Casa 3,521 13,710]3,542 13,827 13,444 |3,71613,438 |3,630
5. Carreira 5,153 |4,22014,194 14,341 14,195 (4,545 4,111 14,183
6. Conf. Prof.  |3,868]4,019]3,9584,179]3,840 4,190]3,833 3,969
7. Casamento 3,65513.819]3,662 3,794 13,401 |3,63813,479 |3,638
8. Amiga 3,854 [4,037]3,85% (3,97513,847 [3,91313,743 (3,963
9

. Com. Trabalho |3,8963,988]3,799 4,03713,903 |4,062]3,613 |4,068
- Rel. Social __13,986]%,178]3,785]4,062]3,889 [4,167]3,880 [4,031

| —————
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3 %

FC
PC
FS
PS

feminina casada
profissional casada
feminina solteira
profissional solteira

QUADRO 3

Significancia das Diferencas nas Medias Obtidas
(teste t de student)

FC x FS PC x FC PC x PS PS x FS
AREAS 1
H M H M H M 1 H M
1 2,299 2,062
2
3
4 2,041
5 2 903" 3 099*
6 2,069 2,210
7 2,54911,970
8
9
10 1,989
*
p <0,01 os outros p <0,05
QUADRO 4

Significancia das Diferencas de SS Feminino e Masculino
(teste t de student)

[AREAS FC FS PC PS
1 5 - - -
2 - - - -
3 3,149 %3 - 3,174 * = 2,708 *
4 - 2,750 * ~ 2,864 * X -
5 = 7,898 * - -
6 = - 3,672 * - 2,255 * -
7 = 2,470 - -
8 = p ~ - 7,084
9 - - 2,463 - 2,634 %
10 2,104 2,808 % 1 — 2,687 *
*
p <0,01 os outros p <0,05
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QUADRO 5
Contraste entre Medias
HOMENS MULHERES
AREA DE JULGAMENTO
FC PC FS PS FC PC FS PS
1. Lideranga 0 0 0 0 - +
2. Lidar com filhos 0 0 0 0 + -
3. Parceiro Sexual + - +
4. Admininstragao casa + + - - +
5. Carreira Brilhante 0 0 0 0 + -
6. Conf. Profissional - + - - + -
7. Casamento + + - - + - -
8. Amiga + - + - n
9. Boa Companheira - + ~ + +
10. Rel. Social + - + - + -
+ maior meédia obtida
- menor média obtida
0 nao houve diferenga
significante entre as médias
QUADRO 6
Fregiiencia das Notas 5 e 1 Atribuidas pelas SS
SS MASCULINOS * FEMININOS *%
FC PC FS PS FC PC FS PS
NOTAS | NOTAS | NOTAS | NOTAS | NOTAS | NOTAS | NOTAS | NOTAS
AREAS DE
JUGAMENTOS| 5 1 5 1l 5 15 1 5 1] 5 1 5 1} 5 1
1 25 0 |31 027 030 21 43 1j49 1] 41 138 3
2 26 2 |36 3135 2137 5] 55 4148 21 43 1139 3
3 20 6 |15 9122 8|16 14} 32 4125 6| 18 3|23 6
4 20 3 {21 2113 116 37 28 0130 2( 30 0{29 2
5 52 0 |60 1{62 0159 -| 64 0(79 2, 86 1|71 0
6 39 0 |45 1(34 0]34 1{ 57 1{68 - 61 161 3
7 21 0 |24 2111 1(19 6] 31 0129 21 19 0j22 4
8 23 0 [35 028 1132 2] 48 1144 -1 36 0]46 4
9 27 0 |31 1133 031 21 44 049 11 49 0/50 2
10 39 0 ]33 2137 237 21 63 0157 3] 63 0]59 3
Totais 292 11 B31 21302 15[311 37465 111478 19446 7438 29

* . .
%% Numero total de SS Masculinos=72
Numero Total de SS Femininos =82
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0 Quadro 2 mostra as médias das notas atribuidas por ho
mens e mulheres americanas separadamente, a_cada um dos tipos de es
timulos nas dez areas de julgamento. As medias foram calculadas
utilizando-se a fregliencia com que as notas 1, 2, 3, 4 e foram atri
buidas a cada um dos tipos de fotos, ou seja, PC PS FC e FS. Po
de-se verificar que as mulheres s1stemat1camente deram notas iguais
ou mais altas do que os homens, confirmando as observagoes de Que
reshi et alii (1974) de que as mulheres tendem a avaliar outras mu
Theres mais positivamente do que homens o fazem.

Uma analise estatistica dos dados, utilizando o teste t

de Student por area de julgamento, foi fe1ta para comparar as med i

as dadas pelos sujeitos aos quatro tipos de estimulos. -~ Como pode

ser_visto no Quadro 3, apurou-se haver uma diferenca significante

ga area 7, quando se comparam as médias atr1bu1das a FC com as da
as as FS. ‘

Alem disso, as mulheres avaliaram as FS, entre todas,  co
mo tendo maior probab111dade de ter uma carreira br11hante. As com
paracoes de PC com PS (note-se que eram as mesmas fotos, s0 havendo
diferenca na des1gn1gao do estado civil) revelaram que as mulheres
avaliaram a PC como mais capazes nas areas 1, 4 e 6.

As diferencas significantes, contra as PS, permaneceram
quando elas foram comparadas com FS. Essas diferencas significan
tes nao foram apresentadas pelos sujeitos do sexo masculino, que soO
deram nota mais alta as FC na habilidade para re]ac10namento social

0 Quadro 4 mostra o resultado das comparacoes estat1st1
cas entre as notas dos_sujeitos masculinos e femininos atribuidas 3
cada um dos quatro estimulos. O maior nimero de diferencas signi
ficantes foram encontradas quanto a ava11agao de FS. As mulheres,
sistematicamente, avaliaram de modo mais positivo as mulheres dos re
tratos, quando eram descritas como solteiras e vestidas de modo fe
minino.

Um resumo da d1regao das diferencas significantes encon
tradas nas ana11ses estatisticas da comparacdo dos quatro tipos de
estimulos, por area de julgamento, aparece no Quadro 5. Pode-se ve
rificar que as PS receberam notas mais baixas em geral, enquanto as
FC foram avaliadas mais positivamente.

0 Quadro 6 mostra a freqliencia com as notas 1 e 5 foram
atribuidas por homens e mulheres, separadamente. E interessante ve
rificar a avaliagao das notas recebidas em relagao aos fatores estu
dados. Note-se que eram as mesmas mulheres e descrigoes que deram
margem a essas avaliagOes, variando somente sua vestimenta e estado
civil.

Por exemplo, na area 4 (administracdo de casa), o estado
civil pareceu ser fator determinante na designacao de nota 5, por
sujeitos masculinos. As mulheres descritas como femininas recebe
ram vinte notas 5, quando descritas como casadas, e treze notas 5
quando designadas como solteiras. Assim também as FS receberam de
sujeitos femininos oitenta e seis notas 5 e s0 sessenta e quatro,
quando descritas como casadas.,
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COMPARAGCAD ENTRE 0S DADOS DE SUJEITOS BRASILEIROS
E AMERICANOS

0 test t de Student foi utilizado para comparar as avalia
coes feitas por sujeitos brasileiros e americanos. 0 Quadro 7 da
os resultados dos testes, onde pode ser verificada a existencia
de inumeras diferengas significantes, sendo que o maior numeroc de
las se encontra entre os sujeitos masculinos. As areas de menor
discrepancia foram as 3 (parceira sexual) e 8 (amizade). Na area
3, os homens brasileiros deram a menor nota de todas as PS, o que
nao ocorreu com os sujeitos americanos.

QUADRO 7
Resultados dos Testes T de Student Comparando EUA x Brasil
HOMENS MULHERES
AREAS
FC | PC | ¥S | PS | FC | PC | FS | PS

1. Lideranca 3,857(2,964(2,690!3,666|2,155]2,864|3,944(2,240
5. C i

Biiiﬁli?e 4,430|4,626(4,4844,14313,767|4,188]5,345]2,543
6. Confianga

Prafiomionay  |2,235/2,75910,87112,37211,633(1,843/2,518/0,088
9. C hei

nggz;hglra 2,265|2,148]1,408{0,197{0,631{0,731|1,103|2,563
2. ;;ﬁﬁz com 2,438(3,406]4,612|4,102}1,540(1,6943,823]3,716
3. P 7

S:iﬁ:;ra 0,838{0,309!1,703{3,134)0,767{1,216{1,395|3,202
4. ﬁimiZ;Strar 2,389(2,593|2,751(2,701)2,76713,115]4,721 3,334
7. Casamento 1,36911,99510,74612,79310,75611,64411,181(2,905
8. Amiga 0,91612,264/1,603]0,58711,252|1,717]0,41012,214
10 Relacionamentoly og517 75711 ,382]2,014)0,568|1,644]2,239!2,347

Social B

p. <0,05

As diferengas s1gn1f1cantes observadas se devem, em par
te, ao fato de os sujeitos americanos, em gera], atribuirem notas
mais altas as fotos. Uma comparagdo das medias do presente estudo
com aquelas publicadas por Lipp et alii (1983) revelou que, em ne
nhuma situagao, as notas dadas pelos americanos foi mais baixa do
que as dadas por brasileiros.

0 Quadro_8 mostra um resumo desses resultados, permitindo
a comparagao das medias globais atribuidas aos quatro tipes de esty
mulos. A analise desse Quadro revela que os sujeitos americanos
masculinos atribuiram a maior_nota, em geral, as mutheres PC, enquan
to os brasileires atribuiram as FC. E interessante notar que esta
nota {mais alta de brasileiros) & ainda menor do que a notamais bai
xa dos americanos. Quanto aos sujeitos femininos, observa-se que
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a nota mais alta foi atribuida, tanto por americanas como por_ bra
sileiras, a PC e, em ambos os grupos, a nota mais baixa coubeas PS.

QUADRO 8
Medias das Notas Atribuidas por Sujeitos Brasileiros e Americanos

SS: MASCULINOS FEMININOS
Estimulos: FC PC | FS PS FC PC FS PS
EUA 3,758|4,107|3,726|3,680|3,963|3,942|3,924(3,829
Brasil 3,514|3,476(3,485|3,388|3,775(3,730/3,650|3,539

DISCUSSAD

0s resultados confirmaram a afirmacao de Quereshi et alii
(1974) de que mulheres tendem a avaliar outras mulheres demodo mais
positivo do que os homens. Em ambas as amostras, EUA e Brasil, as
mulheres deram notas mais altas do que os sujeitos do sexo masculi
no. E interessante notar que a amostra americana sistematicamente
avaliou as mulheres de modo mais positivo, independentemente das va
riaveis _estudadas: sexo e estado civil. Esse dado talvez reflita
a pos1gao de maior igualdade que o sexo feminino usufrui na socieda
de americana. Seria interessante verificar se essa diferencase re
fere a esse fator ou se os americanos tem a tendencia de dar notas
mais altas, em geral, independente do objeto de avaliacao.

Os dados contrariam os resultados de Mischel (1977) e con
firmam os de Lipp et alii (1983), uma vez que os julgamentos varia
ram de 3area a area, hao se verificando a generalizagao de efeitos
verificados por e1e No presente estudo, encontraram-se diferen
¢as especificamente relacionadas com a area em que o julgamento fol
realizado. As mulheres profissionais foram avaliadas como mais ou
menos competentes, dependendo do seu estado civil quanto a lideran
¢a, administracao do lar e quanto a inspirar confianga profissional,
ao serem avaliadas por mulheres (PC tiveram melhor nota). Quando
se eliminou o estado civil e se comparou PS com FS, foram tambem en
contradas diferencas nessas trés areas, a favor de FS.

0s dados obtidos contrariam os de Mollow (1978), que pro
poe que a vestimenta afeta a avaliagdo da competencia demulheres na
area profissional, sendo que ele defende a necessidade de mulheres
profissionais se vestirem de modo profissional. O0Os presentes da
dos confirmam os de Lipp et atii (1983), em que 0 modo profissio
nal de se vestir dos modelos_nado produziu o resultado esperado, ou
seja, melhor julgamento nas areas ligadas a profissdo.

Verificou-se que as areas de julgamento onde o estado ci
vil e a vestimenta tiveram influencia foram especialmente as de lide
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ranga, confianga profissional e administracao do lar. Estes resul
tados diferem dos da amostra brasileira, que indicaram a ndo influ
encia do estado civil e da vestimenta nessas tres areas.

As duas Unicas d1feren<;as significativas, quando homens
foram os juizes, se referiram ds areas de casamento e relacionamento
social, sendo que eles deram as maiores notas a FC. 0 fato de que
nas outras areas nao tenha havido diferenca significativa talvez in
dique que os homens americanos, devido a forte pressao social exis
tente, tenham aprendido a ser mais imparciais no julgamento de mu
Theres. Seria interessante pesquisar a razao pela qual o julgamen
to de mulheres variou a favor das casadas, quando comparadas comsol
teiras, e das femininas, quando comparadas com as profissionais.
Tal tendenc1a gerou uma avaliagao mais negativa das profissionais
solteiras, confirmando os dados obtidos por Lipp et alii (1983) com
a amostra brasileira e contrariando as afirmagoes encontradas na 1i
teratura de que o casamento representa um empecilho para a mulher
prof1ss1ona1

Outros estudos tornam-se necessarios a fim de se _avaliar
se a testagem de_sujeitos de outras faixas etar1as conduzira ao mes
mo resultado, alem de se procurar aclarar as razoes das diferengas
encontradas entr'e as amostras brasileiras e americanas.

ABSTRACT

The present study investigated the mﬁf_uence that cdvil
status and the way dressing have on the §inst impression created by
professional women on those who judge theirn abilities on several
areas. 1t was also investigated how the sex and nationality of the
judges affect theirn evaluation of women. The subjects (72 men and
82 women from the Washington area) were fested by means of photogra
phs of & women dressed in a progessional on feminine fashion, and
descibed as mavied on single. Data from these American subjects
were compared with that of Lipp et alidl (1983) &0 men and 80 women
gnom Brasil. Results indicated a significant difference between
the two samples and between the judgment of male and female USA sub
jects.  The American sample nated the women consistently  highen
than Brazilian subjects and women in both cultures gave also her
hates than men. Evaluation in some areas was affected by both ol
vil status and way of dressing, while others were not affected by
eithen,
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REVISAO BIBLIOGRAFICA:
PSICOLOGIA DO GRUPO FAMILIAR E SUA
RELAQRO NO PROCESSO ESQUIZOFRENICO

Antonios I. Terzis *

RESUMO

0 presente trnabalho visa a gazer uma revisac dos _estudos
sobre pacientes esquizognenicod, suas famifias e manifestacoes pato
Logicas.

Tenta estabelecer uma neﬂagao entre a familia do paciente
e 0 processo esquizogrenico; a seguir, unificar esses estudos fami
Liares e, eventualmente, propor uma gemeralizagao do assunto.

I. INTRODUGAD

0 objetivo do presente trabalho € revisaros trabalhos
referentes ao tema "familia e sua refagdo no processo da esquizofre
nia", especialmente os estudos sobre as relagoes interpessoais do pa
ciente, onde o meio familiar tem um papel importante na genese e ma
nutengao da doenga. Sua funcao e a de auxiliar o estudioso_a se
Tocalizar no assunto uma vez que uma visdo de conjunto ndo & facil
mente obtida. Neste sentido, entende-se que os estudos de revisao
bibliografica sao 1nd1spensave1s, por serem didaticos, e porque mui
tas vezes simplificam alguns conceitos para torna-los mais compreen
siveis,

Para atender o ponto central do presente trabalho, € ne-
cessario caracterizar os estudos sobre pacientes esqu1zofren1cos,
suas familias e manifestacdes patologicas.

Na realidade historica, os estudos psicanaliticos sobre a
familia foram precedentes aos traba]hos familiares interacionais e
de estudos ep1dem1olog1cos de certas variaveis familiares objetivas.
A psicanalise, primeira teoria moderna do funcionamento psiquico,
participa desse fenomeno interessa-se quase que exclusivamente pe
los mecanismos psiquicos e, praticamente, leva em consideragao as re
lagoes do individuo com seu ambiente externo. Durante oseculo XX,
a psicanalise trouxe algum substrato tedrico ao problema. A1nda
sem uma particularizagdo nosografica, Freud chamou a atengdo sobre

Departamento de Pos-Graduagao em Psicologia Clinica ~ Ponti
ficia Universidade Catolica de Campinas.
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as exper1enc1as vividas nas relagoes pais-filhos. Nessas relagoes,
a crianca se encontrara com objetos amados, odiados e idea1izados-
objetos de identificacao e de alienacao; de crescimento ou de nao
crescimento; de passagem em diregao a maturidade ou de regressao
narcisista.

Bowlby (1952), por sua vez, mostra a importancia da rela
cao mae-filho, constatando que a privacao prolongada do cuidado ma
terno’ pode produz1r na crianca, graves efeitos (doengca mental ot
morte). ‘Assim, & considerado essenc1a1 para a salde mental do re
cem-nascido e da crianga de pouca idade o calor, a intimidade e 73
relagao constante com a mae, ou com quem a substitua permanentemen
te. Essa relagao vai oferecer a_crianga modelos de resolugao: para
suas necessidades fisicas e ps1co]og1cas. Spitz (1960), em parti
cular, mostrou de modo cientifico e original as vicissitudes do pri
meiro ano de vida e a importancia do relacionamento mae-filho nessa
epoca.

Perez (1978), da mesma forma, confere que o ser humano n&s
ce com muitas areas imaturas (fisicas e mentais) e que a mae em con
tato com o bebe, cria uma 11gagao com ele, e o bebe comamae. Esta
ligagao_afetiva se traduz em vinculo transportador de resolugoes e
frustagoes afetivas, de codificagoes, de modelos para manejar a an
gustia, etc.  Com este elemento - o vinculo carregado de significa
coes (fantas1a) tanto pelo polo do bebe, como pelo polo da mae —
— inicia-se a estruturagdo dos processos mentais.

Erickson (1976), igualmente, mostrou a importanciadomeio
familiar e sua influéncia sobre as diversas fases do desenvolvimen
to.

Neste sentido, alguns trabalhos ps1cana11t1cosmodernosso
bre a esquizofrenia podem ser resumidos em duas escolas: Inglesa
(Melaine Klein, Bion, Balint, Winicott, etc.) e Francésa (de um Ta
do, J. Lacan e seus a]unos e Mannoni; de outro, S. Nacht, Lebovi
ci, Recamier, etc. ). Todas essas contr1bu1goes enriqueceram de ma
neira substanc1a1 a compreensdo da psicose esquizofrenica. A con
cepcao geral dos estudos ps1cana11t1cos repousa sobre a idéiade que
a integracao das pulsoes da crianca depende do modo do investimento
dos objetos que permitirao todas as suas primeiras relagoes. 0 pro
cesso secundario, que @ a emergéncia da autonomia da vida psiquicd;
s0 pode ser a]cangado se.a mae, em particular, & capaz de tolerarede
garantir @ crianga as sucessivas passagens geradoras da angustia di
ante da perda do objeto (o desmame do seio, 0 hab1to da presenca, 0S
primeiros aprendizados). Em suma, o papel da mae @ concebido como
estruturante dos primeiros esbogos do ego. Bergeret (1972) resume
a tese ps1cana11ca do desenvolvimento da esquizofrenia dizendo que
ela e "constitulda pelas grustagdes precoces que tem,  habituatmen
te, sua onxgem no polo materno. Um ego que tenha sofnido sernias §Z
xagoeA ou AmpohtanteA negressoes, a este nivel se preonganiza de ma

neira psicotica

Observamos nesses estudos que a fungao materna constitui
o suporte do desenvolvimento que vai desde a dependencia até a matu
ridade do individuo. Provavelmente, na esquizofrenia o desenvolvi
mento durante os primeiros anos de vida da crianga com a mae nao foi
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alcancado em diregao a maturidade.

Apesar de darmos enfase as vicissitudes da relagao bi-pes
soal mae-filho, como fator de saude ou distdrbio menta], nao devemos
esquecer-nos, entretanto _de_que aquilo que ocorre ao nivel destare
1agao de duas unidades, nao @ somente produto dds disposigbes biolo
gicas e ps1gu1cas da mae e da crianga. ' E tamb@m produto do clima
emocional basico da familia, do modo como se estrutura o grupo e da
rede de comunicagdo, tanto dentro da familia, como entre esta e o
meio social.

Pode considerar-se que as perturbagdes ocorridas durante
o primeiro ano de vida s3do fundamentais para o desenvolvimento da
esquizofrenia, pois, possivelmente, estabelecem uma possibilidade
potencial para, mais tarde, o individuo expressar esse disturbio.
Mas, iguaimente, os aconte01mentos posteriores ds sucessivas fases
cronologicas tém também 1mportan01a critica e podem ~determinar o
grau e a forma de adaptagao ou inadaptagao do individuo.

Com isso, varios autores lancam uma ponte entre a aborda
gem individual dos pacientes e a abordagem familiar, tentando estu
dar o paciente no seu meio ambiente. Os estudos sobre pacientes es
quizofrenicos e seus familiares desenvolveram- -se, principalmente;
nos anos de 1940 a 1950. Nao somente os d1sturb1os do paciente fo
ram estudados e tratados, como tambem a propria familia do paciente
ou alguns de seus membros entraram num programa de tratamento tera
peut1co. Durante os pr1me1ros estagios desse tratamento, era dado
maior interesse aos pais do paciente (Parloff, 1961). 0s estudos
de interagdo familiar foram levados a cabo nos Estados Unidos,_ (em
Nova Iorque, Washington, Palo Alto da California, etc.), por varios
grupos , cuja preocupagao centralizava-se na natureza das relagoes
entre os pais do paciente esquizofrenico. A conclusao a que chega
ram foi a de que, em uma proporgao muito alta de casos, essa relagao
era extremamente insatisfatoria (Baxter, 1966).

Nos seus primordios, essa preocupagao produziuestudos cen
trados na figura da mae, que era descrita pelos investigadores atra
vés de diversos adJet1vos caracteristicos - "mae eAqu4zoﬂnenogena
"fnia", "ansiosa" - para demonstrar como era uma pessoa incapaz de
oferecer e aceitar o amor com um minimo de espontaneidade (Fromm -
Reichmann, 1940). Mais tarde, Levy (1948) descreve a "mae super

na" Aqui, a superprotecao era conceituada como atitude
que dificultasse o desenvolvimento de comportamentos independentes
por parte da crianca; contato materno excessivo, como, por exemplo,
dormir ‘com a crianga ate a idade de catorze anos; cuidados infantis
prolongados, como, por exemplo, amamentacao no peito ateé quatro aws
de idade; excesso ou falta de controle materno, tal como excessi
va indulgencia da md3e em relacdo as vontades 1nfant1s.

Em 1952, Margareth Mahler descreve a "relagdo simbiotiea’,
que se refere a uma ligacao intensa, na qual a crianca encontra di
ficuldade em separar-se da mae e em alcangar uma propria individug
lidade.

Gerard e Siegel (1950) notaram que ao lado da mde acima
descrita deve riecessariamente aparecer um pai submisso, fraco, indi
ferenite ou marcantemente inadequado, que passa a maior parte do tem
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po fora de casa. As relagdes conjugais dos pais, no estudo de Ge
rard e Siegel, eram abertamente conflitantes.

Numa outra serie de estudos, Lidz e seus colaboradores
(1949) descrevem cinco categorias de pai que tinha filho esquizofre
nico: a) em conflito com a sua mulher e sedutor com uma filhaj
b) em conflito com sua mulher e a hostilidade sentida em re]agao a
ela deslocada sobre seus filhos; ¢) pai com tendencias megalomania
cas, sendo estas reforcadas pela submissao e co]aboragaoaparentede
sua muTher nestas ideias de grandeza; d) pai fraco e desprezado
por sua mulher; e) pai passivo, dominado por sua mulher.

Ellison e Hamilton (1949) descreveram uma séerie de obser
vagoes no mesmo sentido: de cem esqu1zofren1cos estudados, trinta
deles tinham em seus antecedentes uma historia de _instabilidade fa
miliar, caracterizada por morte ou separacao. Alem disso, a maio
ria deles tinha uma mae que poderia ser qualificada de superprotetd
ra.

Podemos indicar, aqui, os trabalhos epidemioldgicos reali
zados recentemente por nos (Terzis, 1983, 1984) em cindo hospitais
ps1qu1atr1cos da area metropolitana de Sao Paulo. Foram levanta
das informagdes sobre 404 pacientes diagnosticados como esquizofre
nicos. 0s nossos dados indicam que houve desagregagao familiar em
cerca de 55% dos casos. A maioria das familias era seriamente de
sorganizada ou aberrante, sendo também significante a ocorréncia de
"abandono do Lan temporariamente”. Em relagdo @ "doenga Mental",
pelo menos um dos pais ou parentes sofria de seria ps1copato]og1a,
e em alguns _casos ambos tinham disturbios mentais. Em seguida, te
mos a ocorréncia de "morte de um dos pais" e "Aepanagao consensu
al" - por conflitos entre os pais, que dividiam a familia em duas
faccoes hostis.

Ainda estudamos a variavel "idade do paciente no momento
em que ocotreu a desagregacao_gamilian", quando se verificou que a
majoria tinha entre zero e tres anos de idade. Quanto a desagrega
¢ao relacionada com a mae ou com o pai, observou-se que, de zero a
tres_anos, os motivos de desagregagao familiar em relagao @ mae foi
em numero bem maior do que com o pai. (Terzis, 1984a).

Os estudos centrados na_figura da mae ou do pai e a epide
miologia, tendem, no entanto. a nao mais considerar o homem em s
mesmo, mas a situa-l1o no seu contexto.

Com isso, estudos intensivos e mais profundos  realizados
sobre pacientes esqu1zofren1cos e seus familiares pareciam procurar
caminhos coerentes em relacao a etiologia da esquizofrenia.  Esses
estudos tentaram descrever o funcionamento intrafamiliar e os fato
res espechicos dentro do ambiente, que tornam confusa e ‘irracio
nal a comunicagao entre os membros da familia, impossibilitando o de
senvolvimento psicologico.

Assim, descrevem o funcionamento intrafamiliar, utilizando
dois modelos d1ferentes, dos quais s0 podemos dar aqui algumas dire
trizes gerais. _Um deles & o modelo transgeracional, que descreve
as relagdes dinamicas das geracOes anteriores do pac1ente. Por e
xemplo, Bowen et alii (1959), baseando-se em observagoes clinicas
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de familias de esquizofrenicos internados, introduziram a_ hipotese
da genese familiar da esquizofrenia atraves _de trés geracGes. Para
resumir esta ideia das trés geracdes, os avos foram relativamente
imaturos, mas essa imaturidade de cada um formou uma combinacao, ad
quirida 1ogo por um filho, o mais apegado a sua mde. Quando este
filho casa com alguem tao imaturo quanto ele e quando o mesmo proces
so se repete na terceira geragac, o resultado pode ser um filho (O
paciente) com um alto grau de imaturidade. Os autores sustentam
que a esquizofrenia @ um processo que requer trés ou mais geragoes
para se desenvolver.

0 segundo modelo de funcionamento intrafamiliar @ o tran
sacional , o qual descreve as re]agoes dinamicas entre os membros da
fam111a. Podemos mostrar aqui estudos importantes que ilustram os
principios dinamicos que regem as relagGes entre paciente e seu am
biente familiar em especial.

A escola de Lidz (1960) procura a origem da esquizofrenia
nas interagoes familiares. _ Os resultados mostram que a familia do
esquizofrenico ndo permite a crianga sua identificagao, apresentan
do-The modelos contraditorios que provocam pensamentos paradoxa1s.
A divisdo do casal, devido a distiurbios da comun1cagao entre os pais,
e a incapacidade de cada um para viver suas emocoOes e para suportar
as emogoes_do outro, provoca ou uma dominacao viril, na qual a espo
sa e excluida, ou uma dominagao feminina, que exclui o marido. Os
pais procuram obter prioridade, um desva]or1zando 0 outro perante as
criancas, ou um dos genitores procurando atrair os filhos do sexo o
posto para seu lado, para usa-los em substitugdo ao conjuge.

Os autores consideram esses pais modelos imperfeitos para
identificacao e para objeto primario de amor para a crianga, consti
tuindo modelos estranhos de relacionamentos interpessoais, denomina-
dos "desvios mawitais".

Vassiliou (1972) efetuou pesquisas no "Institufo Anthao
pos de Atenas", concluindo que das interagoes familiares resultavam
desejos_frustrados, caréncias e ambigdes nos pais e que, normalmen
te, a_mae possuia uma carga maior de frustracao em relagdo a _do ou
tro conjuge. Esta situagao gerava na mae uma1ntensa|n0t1vagao,a1n
da que inconsciente, para utilizar o filho como seu prolongamento
e como meio de rea11zagao de suas necessidades, mormente se o filho
fosse do sexo masculino. Diante disto, as maes criam uma grande de
pendencia e sujeitam o filtho a uma subordinagio e a un controle du
rante todo o seu desenvolvimento. Ocorre ainda que, se houver fi
Thos de ambos os sexos, constroem-se aliangas: _ de um lado, pai-fi
lTha; de outro, mae-filho. Um subgrupo tentard utilizar de chanta
gem contra o outro subgrupo, para alcangar suas metas pessoais. Nes
ta conjuntura, a relagao familiar transforma-se em uma verdadeira
guerra, em que se observam verdadeiras reagdes patologicas.

Wyne e seus colaboradores (1958) esdudaram as re]agSes in
trafamiliares, utilizando metodos projetivos (Rorschach e T.A.T.) e
1nventar1os bastante detalhados. O0Os autores empregaram a  expres
sao "pseudomutualidade"” para explicar como a familia € um meio fecha
do e secreto as relagOes formais e despersonalizadas: uma "subeul
tura" que favorece a interiorizacdo das caracteristicas do grupo:
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fragmentacao da exper1enc1a, difusdo da identidade; distlrbios
da forma e da comunicagao.

Bateson (1956) preocupa-se apenas com as comunicagoes re
cebidas e emitidas pelo individuo. Portanto, todos os problemas se
rao colocados em termos de comunicagdes - o nexo patologicona esqui
zofrenia e explicado pela h1potese do "dupfo vineulo”. Estuda es
tritamente o movimento das comun1cagoes, as estruturas da Tinguagef,
por meio das quais e pelas quais o esqu1zofren1co desenvolve-se e
procura viver. Tais modelos de comunicagao buscam reduzir-se a um
"sistema Rogico” da comunicacdo, que pretende estabelecer uma "£0gi
ca da esquizofrenia”.

Para o estabe]ecimento do "duplo vinculo", sao necessari
os alguns requisitos: a) '“que duas ou mais pessoas estejam vincu
ladas por relagao tao intensa, que dela dependa a sobrevivencia f1
sica e/ou psicologica de uma ou de todas as pessoas -_uma delase4de
nominada pelos autores como vitima: b) que a experiéncia se repi
ta sistematicamente (nao se trata, portanto, de algo equivalente a
uma situagdo traumatica); ¢) que haja um tipo de mensagem em que:
(1) afirma-se algo, (2) afirma-se aigo sobre a propr1aaf1rmagao de
maneira que (3) as duas af1rmagoes sao exc]udentes, ou seja, ha uma
mensagem negativa pr1mar1a do tipo, por exemplo 'nao fagas isso' ou

‘eu te castigarei’; uma mensagem secundaria que contradiz a primei
ra em nivel mais abstrato e, como a primeira, estad reforcada por cas
tigos ou sinais que colocam em perigo a sobrevivéncia - esta mensa
gem secundaria pode ser comunicada em nivel verbal ou nao verbaly
usualmente nao verbal, atraves de postura, gesto, mimica, tom de voz,
e pode incidir sobre qualquer elemento da proibigdo prima
ria, podendo assim, assumir uma amp]a var1edade de formas. Por e
xemplo, 'nao vejas isso como castigo', 'nao te submetas as minhas
proibigoes', etc.; d) que o receptor da mensagem paradoxal esteja
impedido de fugir ou_de se retrair". Embora_a mensagem careca de
sentido 10gico, ela e emitida em tal circunstancia, que o receptor
nao pode dar nenhuma resposta 10gica apropriada, em vista do cara
ter contraditorio do que lhe foi comunicado.

Dessas teorias fragmentarias e 1imitadas, que agrupam uma
serie de observacoes c11n1cas, tentamos estabelecer uma relagao en
tre o processo esquizofrenico e o funcionamento familiar desses pa
cientes.

II. PSICOLOGIA DO GRUPO FAMILIAR E SUA RELAGAO NO
PROCESSO ESQUIZOFRENICO

Ja mencionamos anteriormente certas caracteristicas
que correspondem as: "Mde esquizogrenvgena” (Fromm-Reichmann,
1940); "mae superprotetora" (Levy, 1948); e "relagdo simbiotica”
(Mahler, 1952); citamos o conceito dos "desvios manitais", descri
tos pela escola de Lidz-(1949); o fenomeno da "pseudomutualidade™,
como foi descrito por Wyne e seus colaboradores, (1958), e a teoria
do "duplo vinculo", descrita pela Escola de Palo Alto (1956). Entao,
reagrupando todos esses estudos, tem-se a impressao de que os dife
rentes autores tém percebido a mesma gama de fenomenos no grupo fa
miliar do esquizofrenico, enquanto cada um deles utiliza uma lingua
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gem distinta.

Notamos, por exemplo, uma certa semelhanca entre o concei
to "duplo vineulo” e o fenomeno da "pAeudomutuak&dade". ‘Quanto ao
primeiro, trata-se de uma mensagem que possui uma contradigao entre
seus dois niveis - o nivel mais superf1c1a1, informativo, que impli
ca uma proibigdo (nao tem que...), e o nivel mais profundo nao ver
bal, da metacomunicagao, que inverte esta pro1b1gao (tem que ...).
F1na1mente, o receptor e incapaz de fazer comentarios acercadas men
sagens que estao sendo expressas, porque se encontra aprisionado nu
ma posicao em que "ndac pode ganhar", e da qual nao pode sair por en
contrar-se entre mensagens opostas. 0 ponto essencial deste termo
e o fato de as familias interatuarem de tal maneira, que colocam o
filho em uma situacao dificil - em que atue ou ndo atue sempre se
equivocara. Portanto, o filho nao pode comentar, esc]arecer ou
questionar as contradigﬁes.

0 "duplo vinculo" estabelece, gradualmente, uma expectati
va de comunicagao e conduta paradoxa1s nos envolvidos. Observa-se
que, quando o "duplo vinculo" torna-se o padrao predominante na co
mun1cagao e o interesse diagnostico esta voltado, em especial, para
0 individuo que exibe perturbactes mais ev1dentese caracteristicas,
e claro_que, nesse_caso, a conduta deste individuo identifica-se com
os criterios d1agnost1cos da esquizofrenia. Nesse sentido, acredi
tam que, embora a esquizofrenia seja considerada como umadoenga men
tal, de causa ainda obscura, por outro lado, existe um padrao de co
mun1cagao especifico, que preenche as condigoes para esse diagnosti

o (Ramadam, 1979).

Assim, entende-se que o "dupfo vinculo" prolongado conso
lida uma expectativa habitual e autonoma, a respeito das relagoes
humanas e do mundo em gera], estruturando_padroes de comunicagao e
conduta paradoxa1s, cujas manifestacoes sdao absolutamente identicas
ao que se convencionou chamar de esquizofrenia. Assim sendo, o re
ceptor interioriza esses sistemas, e, em seguida, exterioriza-os no
seu meio ambiente, na forma de um comportamento esquizofrenico. Os
autores da teoria do "duplo vinculo" descrevem respostas frente a
situagoes paradoxais, que, esquematicamente, podem caracterizar os
subgrupos parandide, hebefrénico e catatonico da esquizofrenia.

No segundo fenomeno, “"pseudomutualidade”, onde os autores
relatam que as familias comportam-se como se nada funcionasse mat
ou errado frente a problemas mais terriveis, a familia & um meio fe
chado as relagdes formais e despersonalizadas. Neste conceito, ©
importante & estar sempre de acordo em que se esta de acordo;  um
desacordo sobre o conteudo da mensagem indica, nessas fam111as, a
possibilidade de ruptura na relagao. As palavras nhao tem um sen
tido informatico, sendo_um valor relacional. Segundo Mosher(1978},
neste tipo de comunicagdo, a identidade individual e sacrificada pe
To mito da identidade coletiva, sentida como um bloqueio solidario
e nao diferenciado. Por exemplo ] esqu1zofren1co crescendo em
tal familia, aprende a negar suas experiencias do]orosas, pela difi
culdade de reconhecer sua realidade. Com o tempo, ndo vai reconhe
cer suas proprias experiencias, mantendo-as fora de sua consciéncia
Assim, comegara a usar o que se tem chamado de “mecanismo psicotico
de negagdo". Porém, o siléncio, o retraimento, a imobilidade (si
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Tencio postural) ou qualquer_outra forma de negagao constitui em si
mesmo, uma comunicacdo, que & idéntica a alguns critérios d1agnost1
cos da esquizofrenia. _ Poderiamos dizer que, neste contexto, seria
observado um grande niimero de "duplas mensagens".

Ainda, este mesmo grupo de fendmeno poderia encontrar- se
no conceito "desvios marnitais", descrito peta escola de Lidz. Por
exemplo, o meio familiar, pelo_qual se gera, se organiza e se man
tem a vida do esqu1zofren1co e confuso, carregado de amb1gu1dades,
e incoerencias. 0 paciente pode ser incapaz de manejar situacoes
tao complexas, ou pode, alternativamente, responder com uma estru
tura de pensamento similar. As d1storgoes simbolicas, a 1nterpre
tacao de realidade e_fantasia, a confusao da 1dent1dade sexual, a a
tr1bu1gao de omnipoténcia as f1guras paternas, parece ter uma impor
tancia critica na sintomatologia da esquizofrenia (Lidz, 1960). ES
tudos mais recentes confirmaram que a diminuta auto-estima dos pa
cientes esqu1zofren1cos esta relacionada com a falta de identidad e
e ausencia de sentimento de si proprio. A confusao que o esqu1zo
frenico faz a respeito de sua pessoa, de quem ele €, pode originar-
se de re]agoes interpassoais perturbadas dentro da familia e do fa
to de sua familia confusa ter-lhe atribuido um papel que nao foi e§
colhido por ele (Mosher, 1978).

Podemos notar certa semelhanga entre esse padrao relacio
nal ("duplo vineulo”, "pseudomutualidade” e "desvios maritais"), €
0s conceitos "nelagao simbiotica”, "mae superprotetora” e "mae e
quizogrenogena” (Fromm-Reichmann, 1940). Quanto aos conceitos "ne
Lagao simbiotica” e "mae superprotetora”, Malher (1952), que estu
dou a existencia, o desenvolvimento e a relagdo da situagao simbio
tica, a partir dessas 1nvest1gagoes descreveu duas entidades noso
graf1cas - a psicose autistica e psicose simbidtica - como distur
bios graves na evolugcdo dos processos mentais. Levando em conta
que na especie humana, imediatamente apos o nascimento, existe aque
la fase pos-natal, _por uma cobertura, representada pelos cuidados
maternos, numa especie de "simbiose Aoc&al", na qual a cr1anga com
porta-se e funciona como se ela e a mae fossem _um sistema Unico.
fase simbiotica e seguida pela fase de separagao-individuagdo. Is
to ocorre paralelamente com a maturagao e conso]1dagao de certas
fungoes do Ego (o ato de locomogdo, o inicio da linguagem, o apare
cimento da funcao mnémica, da fungao perceptiva, etc)._ Essas  fun
¢oes dc Ego tancam cada vez mais a crianga em direcdo a realidade,
0 que implica tambem num rompimento com a figura materna..

Porém, pensamos que nesta d1ferenc1aqao do estado de pos-
natal, até a formacao de estruturas ps1qu1cas a conduta materna po
de contribuir para um melhor ou pior éxito na _elaboragao da fase
simbiotica que @ sequida pela fase de separagao-individuacao. Segun
do Malher (1958) observou em varios casos de psicose simbiotica,
"frequentemente a mae parece aceitar a crianga como um ser vegetati
vo, uma parte estreita Ligada a ela, ou ao seu corpo™. Por isso,
parece tornar-se intoleravel a s1tuagao de separagao - individuacao
que Sptiz (1960)_formula como "tendencia centn&peta” que e da cri
anga agarrar-se a mae, em oposigao a "tendencia centrlfuga”, que 0
aquela que decorre da reso]ugao plenamente satisfatoria desse rela
cionamento mae-filho, que a crianca tende a se afastar da mae.
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Em suma, essa relacao estreita interdependente entre duas
pessoas {mae-filho), se complementa para manter controladas, e ate
certo ponto satisfeitas, as necessidades mais imaturas da persona11
dade (seria analogo da relacao "dupfo vinculo”, porém uma relagao
simbiotica entre mae-fitho, que acontece numa epoca precoce e em ni
vel nao-verbal). Essa relagao simbiGtica que persistird nao so na
infancia, mas tambem na vida adulta, e uma infinidade de conflitos
nessa re]agao nao elaborados implicam a paralisacao do tempo com
certo grau de perda _do sentido da realidade; um deficit na integra
gao do ego e confusdo entre o que € de um e o que € de outro. PO
der-se-ia dizer que as mesmas caracteristicas podem ser encontradas
em pacientes esquizofrenicos: deficit da personalidade na identifi
cagao, confusdo sexual, bem como deficit na integragao do sistema
corporal.

No conceito de "mde esquizogrenogena”, podemos notar a im
portancia da conduta de certas maes na genese e manutencdo da esqui
zofrenia em seus filhos. Fromm-Reichmann (1940) havia observado
que tais maes apresentavam comportamento nitidamente pato]Ggico,tan
to de per si, como em relacao aos filhos. Ramadam L1979 em seu
trabatho "Psicoses vineuladas - estruturas psicopatologicas inapaien
tes", estudou a ocorrencia de problemas ps1c0pato1og1cos em cerca
de quarenta pacientes psicoticos observados durante cinco anos. Seu
estudo focalizou ndo somente o receptor (o individuo que apresenta
acertadamente o comportamento ps1cot1co), como tambem o emissor,
que e um individuo portador de distlirbios psiquicos que nao sdo ex
teriorizados enquanto o emissor pode mascara-1os atraves de uma re
lacdo de "dupfo vinculo". E quando o duplo vinculo & rompido por
algum motivo, a pessoa considerada sadia tende a se descompensar,
apresentando os distirbios ps1qu1cos que ate ent3ao se achavam ocul
tos. Poder-se-ia referir aqui aos modelos de Bowen (1978), que
descrevem diversos graus de diferenciagdo dos individuos no seio da
familia: sd@o os individuos muito pouco diferenciados do seu ambien
te, tendo pouca autonomia, que sao mais susceptiveis de reagir 3
qua1quer modificagao do amb1ente.

III. CONCLUSOES

Em resumo, tudo se passa como se as personalidades
estivessem a tal ponto ligadas as dos outros membros do seu ambien
te, que qualquer mudanca em uns, provoca, automaticamente, mudanga
critica em outros.

Por essa razao, 0S terapeutas comegaram a querer tratar
de familias inteiras, e n3o mais apenas de individuos. De fato,
constataram que, quando tratavam de um esqu1zofren1co, a familia
intervinha frequentemente no sentido contrario e parecia querer sa
botar o tratamento (Ackermann, 1966) Outras vezes, a familia do
esquizofrénico costumava criar sérios obstaculos a recuperagao des
ses pacientes, fazendo suspeitar que a presenga da doenga seria, es
pecialmente para as maes, vantajosa em algum sentido, por mais ab
surda que fosse tal h1potese. Assim, os terapeutas passaram a es
tudar o funcionamento da familia no seu conjunto. Seus estudos os
conduziram a um conceito teorico fundamental, atraves do que se po
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de ver que a familia_tende a manter uma certa estabilidade e equili
brio por autoregulacao (pr1nc1p10 de homeostasia). Se nao se pu
der manter o equilibrio pelos meios habituais, o sistema familiar
entra em crise. Parece que o paciente aparentemente esquizofreni
co, no _caso desses conceitos, constitui um disfarce atras do qual
se oculta o disturbio psTquico dos pais, considerados sadios.
Quando essa relagdo, por algum motivo € desfeita (por exemplo, o _ca
so da psicoterapia do paciente), os pais se descompensam, isto €
tornam—se visiveis os seus pensamentos paradoxais, suas representa
goes estereotipadas e suas distorgdes perceptivas, configurando ©
quadro psicotico.  Assim, pode-se compreender o porque das dificul
dades que muitos fam111ares oferecem a psicoterapia e a orientagao
psicologica do paciente.

B Deste grupo de conceitos podemos chegar as seguintes con
clusoes:

» existe a s1tuaqao simbjotica em termos de um processo
que tem inicio no nascimento e evolui durante toda ae
xistencia do individuo, com um novo aspecto, o Social;™

- esta situacdo simbiotica deve ser e]aborada no curso do
seu desenvolvimento;

+ a conduta materna durante o desenvolver desse perijodo
pode contribuir para um maior ou menor €xito na sua ela
boragao. As falhas nessa elaboragao levam a disturbi
os na formagao da personalidade, com maior oumenor grau
de intensidade;

- a'ma qualidade das trocas, enquanto comunicagbes insolll
veis, leva o filho a uma incapacidade afetiva profunda,
um deficit da disposigao das posigoes parentais diante
do problema de uma crianga;

- em casos de esquizofrenia os parceiros adultos (os pais)
reduzem a "Zogica da comunicagdo” e buscam estabelecer
a "Logdica da esquizofrenia", fora do espago e do tempo.

0 mito da harmonia familiar, entretanto, e mantido em uma
especie de "homeostase" sem 1dent1dade, na qual o filho e verdadei
ramente um sintoma dos conflitos intrapessoais e interpessoais dos
pais.

Em resumo, os estudos sobre pacientes esquizofrenicos e
seus familiares demonstraram que as manifestacoes patolog1cassenpre
podem ser encontradas no circulo familiar imediato dos esquizofre
nicos, na forma de "duplo- -vinculo” de "pseudomutualidade”, de "des
vios maritais", de "maes esquizogrenogenas”, de "mdes Aupenpnoteto
nas" e de "nelagao s4mbiotica”, embora nao haJa elementos suficien
tes para afirmar que todos esses conceitos sejam a causa de enfer
midade. Mas consideram que, no plano estrito da relagao e da comd
nicagao, o comportamento esqu1zofrenc1co (em suas_variantes sindro
micas) constitui uma das respostas possiveis e até certo ponto ade’
quada as situagbes paradoxais familiares.

Convem, no entanto, notar que os conceitos acima obtidos
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atraves de estudos de pacientes, de suas maes ou da interagao de to
do o grupo familiar enriqueceram notavelmente o estudo para a com
preensao da pessoa doente e da sua familia, dando maiores possibili
dades no tratamento das doengas mentais. Em conjunto, os estudos
psicanaliticos e familiares trouxeram valiosas contr1bu1goes para
uma melhor compreensao do processo esqu1zofren1co. Apoiado nesses
conceitos, o ps1coterapeuta pode planejar sua agao, levando em con
ta as forgas presentes. Isso o conduzira a refletir sobre as re
gras que mantém a coesado familiar colocando-se na posicdo de obser
vador. Isto feito, ele podera adaptar seus atos psicoterapeuticos
a problemdtica do func1onamento familiar.

ABSTRACT

The objective of this work is to review the studies about
schizopherenics, thein families and thein pathological manifestati
ons.

Finst, it establishes the nelationship between the family
and the Ach&zophmenLc process secondly, £t brings togethen these re
Lated studies and proposes a generalization of thein findings.
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INVESTIGAQEO CLiNICA DA PERSONALIDADE DE
ADOLESCENTES HOMICIDAS ATRAVéS Do
PROCEDIMENTO DE DESENHOS-ESTORIAS™

Antonio Claudio Mazzaro **

RESUMO

0 presente estudo teve como objetive nealizarn a investiga
¢ao cinica da personalidade de dezoito (18) adolescentes homicidas,
utilizando-se do Procedimento de Desenhos-Estonias de W. Trninea e
de informagoes derivadas da histonia de vida dos clientes.

0s nesultados permitinam o exame de dinamismos da’persona
Lidade desses adolescentes em nelacdo as Figuras Parentais,  Impul
504 Destrutivos, Impulsos Amonosos, Controle dos Tmpulsos DeAtnutZ
vos, Canactenisticas do Super-Ego e Natureza das Relagoes Objetais.

0 estudo mostrnou que o Procedimento de Desenhos-Estonias,
quanda usado como tecnica-auxilian de diagnostico psicologico de c£4
entes homicidas, apresenta uma senie de wtilidades.

INTRODUGAD

A violencia vem-se tornando cada vez mais um tema de preo
cupacao social nos tempos atuais.

Entre os inumeros tipos de violencia, os mais preocupan
tes parecem ser aqueles onde os objetos de agressao sao os propr1os
seres humanos. Isto decorre certamente de que a organizagao soci
al privilegia os mecanismos de manutencao_da espec1e humana e toda
atuacao no sentido de destruicao da vida @ um perigo a ser evitado.

Neste vasto campo de estudos, interessamo-nos pelo exame
de uma forma particular de violencia dirigida 3 pessoa, ou seja, a
realizagdo do homicidio.

Nosso interesse cientifico aliou dois aspectos diferentes
na 1nvest1gagao de um Tado, pretendemos estudar elementos ps1cod1
namicos das persona11dades de adolescentes que cometeram homicidio;
por outro, quisemos verificar as possibilidades do Procedimento de

Baseado na Dlssertagao de Mestrado apresentada ao Departamen
to de Pos-Graduagao em Psicologia da PUCCamp, 1984.

Kk
Psicologo Clinico com Mestrado pela PUCCamp.



Investigagdo Clinica 87

Desenhos-Estorias (1) (Trinca, 1976), como instrumento de investiga
¢ao clinica da personalidade de adolescentes homicidas.

A partir desse contexto, tivemos como objetivos:

a)

b)

<)

d)

e)

verificar os aspectos psicoldgicos que emergem nas
produgoes individuais no D-E;

comparar esses apectos psicologicos entre os examinan
dos (2), verificando a existencia de aspectos comuns
no grupo estudado;

na existencia de aspectos psicolégicos comuns, discu
tir suas relagoes com o comportamento homicida dos E

verificar a capacidade do D-E em detectar fenomenos
mentais relevantes para a compreensao do comportamen
to homicida;

verificar a utilidade do D-E como tecnica auxiliar no
diagnostico ps1colog1co do tipo de clientes estudado.

METO0DO

A -

Os e

Caracterizacio dos Sujeitos
Numero: 18 adolescentes homicidas
Sexo: Masculino

Nivel Intelectual: QI superior a 79 ou Percentil Su
perior a 11 (Sujeitos nao Defici
entes Mentais psicometricamen
te (3). -

Nivel de _ _
Escolaridade: ate no maximo 19 grau completo

Renda Familiar: até 3 salarios minimos regionais
xaminandos foram internos de Instituigao destinada a

reabilitacdao de menores infratores.

B -

Ins trumentos
0s dados foram coletados a partir da ut111zagaodec1n

co instrumentos: Prontuario do Menor, Entrevista com Psicologo res
ponsavel pelo caso, Teste de Nivel Intelectua] Entrevista com ©
Examinando, Proced1mento de Desenhos- Estor1as.

Doravante designaremos por D-E o Procedimento de Desenhos-Es

torlas .

Examinando sera a denomlnagao dos adolescentes componentes
do grupo estudado, cuja sigla sera E.

Conforme a A.A.D.M (Associagao Americana para a Deficiencia
Mental).
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C - Procedimentos
1. Criterios para Homogeinizacao dos Examinandos

0 grupo de examinandos foi homogeinizado com rela
cao a Idade, Renda Familiar, Nivel de Escolaridade, Nivel intelectu
al. O0s criterios dessa homoge1n1zagao foram enuru:1ados anterlor
mente no item A.

Sendo a variavel Homicidio de capital importancia no estu
do, requereu cuidados especiais que merecem melhor esclarecimento.

A autoria do homicidio foi constatada a partir do parecer
do Juiz de Menores constante do Prontuario do Menor.

No grupo de examinandos estudados mao foram incluidos os
elementos que:

a) realizaram tentativas de homicidio, mesmo que estas te
nham ocorrido mais de uma vez ou_gque a mortedavitima
tenha sido evitada por intervencbes medicas rapidas e
eficientes;

b) nao tiveram participagao ativa nos homicidios realiza
dos por mais de uma pessoa;

c) praticaram homicidio acidental (nao intencional).

2. Coleta de Dados

0 Examinador (4) era comunicado da presenga de ca
so0s eleg1ve1s pela psicologa da Instituicao de Reabilitagdo.

0 examinador dirigia~se a instituigdo onde fazia uso do
Prontuario do Menor e realizava a Entrevista com o Psicologo respon
savel pelo caso.

Ratificava ou nao a elegibilidade do caso e registrava da
dos relevantes. Sendo o caso elegivel, passava a utilizagao da En
trevista com o Examinando e aplicagao do Procedimento de Desenhos-
-Estorias.

3. Avaliagao do Procedimento de Desenhos- Est6rias

A avaliagao dos dados obtidos na aplicagao do D-E
compreendeu duas fases: Analise e Interpretacgao

Tal como define Trinca (1976, pag. 56), a Analise consis
te no processo de levantamento e extragao de informagbes significa
tivas, enquanto_que a Interpretagao e entendida como o processo de
composi¢do harmonica e integracdo coerente de elementes significati
em um conjunto.

Na fase de Analise, utilizamos a tecnica de analise por
inspecao do material suger1da como uma poss1b111dade pelo autor do
D-E (idem, pag, 57).

A Interpretacao dos dados do D-E foi realizada atraves de:

0 Examinador foi para todos os casos o autor deste estudo.
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selegao de aspectos essenciais, areas conflitivas, consideragdao de
conjunto, seqliencia das cinco un1dades de produgao e utilizacao de
dados derivados de referencias externas (idem, pag. 62 a 63).

A partir da interpretacdo, obtivemos uma simula interpre
tativa de cada D-E, estoria por estoria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Partimos de trés referenciais na analise dos dados, para
obtencad dos resultados, como seguem: Analise por Categorias Rele
vantes, Analise dos Processos Mentais mais significativos, Analise
go uso do Procedimento de Desenhos-Estorias com Adolescentes Homici

as.

Atraves da tecnica de analise por livre inspecao do mate
rial projetivo, obtivemos um conjunto de dados interpretativos (res
postas), estoria por estoria para cada examinando.

Utilizando-se do processo de redugao de respostas dos de
zoito examinandos, pudemos estabelecer um conjunto de catorze cate
gorias (areas de man1festagao de fatores dinamicos da personalida
de). Verificamos a presenca de respostas dos examinandos nas cate
gorias; na presenca de resposta detectamos o conteudo da mesma,
utilizando-o para analise.

Das catorze categorias, obtivemos um conjunto de seis (6)
Categorias Relevantes, definidas pelo critério de apresentarem res
postas em pelo menos metade dos examinandos.

Registramos as catorze categorias e as seis Categorias Re
Tevantes:

Categorias: 1) Figura Paterna; 2) Figura Materna; 3)
Necessidades e Desejos; 4) Impulsos; 5) Caracteristicas Prevale
centes nas RelagOes Objetais; 6) Conflitos Preponderantes; 7) Na
tureza do Super-Ego; 8) Auto-Imagem e Auto-Conceito; 9) Recursos
Egoicos; 10) Ansiedade; 11) Sentimentos de Culpa; 12) Genitali
dade; 13) Fantasias; 14) Figuras Fraternas. -

Categorias Relevantes: 1) Figura Paterna; 2) Figura Ma
terna; 3) Necessidades e Desejos; 4) Impulsos; 5) Caracteristi
cas Prevalecentes nas Relagoes Objetais; 6) Conflitos Preponderan
tes. -

A - Discussao dos Resultados da Analise por Categorias Re
levantes

Nesta tentativa de analise dos resultados a partir das
categorias relevantes, algumas aproximagoes interpretativas puderam
ser realizadas.

1. Categoria Relevante: Figura Paterna

As referenc1as a Figura Paterna se dividiram em dois
grupos: referenc1a a Figura Paterna que nao demonstra amor pelo fi
1ho e referéncia 3 Figura Paterna que demonstra odio pelo filho.
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Verificamos que os pais reais dos examinandos, na maioria
dos casos, ou estavam ausentes do lar (por separaqao conJugaloumor
te) ou, quando presentes, apresentavam sérias dificuldades de rela
c1onamento com a mulher e fiThos (por alcoolismo, condutas violentas,
desarmonia conjugal). Diante da constatacao do exame do D-E, de
que as imagos paternas inconscientes eram freqilentemente negat1vas
no grupo de examinandos, fomos levados a hipotese de que tais_ ima
gos vem sofrendo ratificacdo a partir dos dados da realidade,ja que
os pais reais ou estavam ausentes, ou eram inadequados, principal
mente por serem violentos e nao-amorosos. -

Este fato ilustra as conclusoes de Melanie Klein (1970,
pag. 234 a 252), ao se referir a questdo da diferenciacdoc entre a
personalidade neurotica e personalidade criminal, onde nesta lltima
os conflitos inconscientes sao ratificados pelos dados da realidade
e de certo modo ampliados por ela, ao passo que nos neurdticos os
conflitos se restringiriam a vivencia interna inconsciente.

2. Categoria Relevante: Figura Materna

No tocante as referencias 3@ Figura Materna, o que se
depreendeu de um modo geral foi a incapacidade de esta figura satis
fazer anseios afetivos, muitas vezes bastante primitivos, como a sa
tisfagac de necessidades orais.

Embora a presenga da mae b1o]og1ca no lar fosse muito fre
gliente no grupo, ha que se discutir as reais possibilidades de essa
presenca ser eficaz no sentido de satisfazer as necessidades de afe
to. Alguns fatores pareceram colaborar para a diminuigcdo da capa
cidade da mae em satisfazer os filhos neste sentido: um nimero me
dio de cinco filhos, baixas condi¢Ges socio-economicas, necessidade
de a mae trabalhar fora do lar, dificuldade nas relagoes conjugais,
etc.

Na realidade pode ser que a interacao destes fatores 1le
vou a uma relacao mae-filho quantitativa e qualitativamente defici
ente em nosso grupo de estudo. Embora variaveis pessoais da mae
real, como suas condigoes emocionais, fossem fundamentais, nao fo
ram passiveis de serem examinadas por nao termos informagoes para to
dos os casos.

R semelhanca da Figura Paterna, ha evidencia de que as fi
guras maternas introjetadas com caracter1st1cas negativas obtiveram
uma ratificagao pelas circunstancias de realidade em muitos de nos
S0S Casos.

3. Categoria Relevante: Necessidade e Desejos

A analise das referenc1as nesta categoria refletiu ou
demonstrou as conseqliéncias das acOes parentais insatisfatorias, an
tes assinaladas, nas duas categorias anteriores.

Foi patente o reclamo inconsciente por melhores condigoes
com relagao ao receber carinho e atengao para poder crescer satisfa
toriamente no aspecto emocional. As referencias foram verdadeiras
fantasias inconscientes de cura no sentido a elas atribuidos . por
Aberastury (1979, pag. 112). Muitos examinandos expressaram tais
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fantasias de cura ao apresentarem referencias aoc de que hecessitam
para crescer emocionalmente em melhores condigoes.

A introjegao de figuras parentais amorosas se afigura co
mo a possibilidade tanto de virem a ser capazes de manifestar as ten
dencias dos 1mpulsos amorosos, ‘quanto a chance de tais impulsos of€e
recerem oposicoes aos 1mpulsos destrutivos atraves de sua inibigao
ou modificagao positiva.

4. Categoria Relevante: Impulsos

0 quadro apresentado na categoria anterior aqu1se|nos
tra bem diferente, pois nesta analise emerge com clareza o potency
al dos impulsos destrut1vos. As referencias aos impulsos destruty
vos foram constantes. 0 temor de que os bons_objetos seJanldestnn
dos interna e externamente apareceu com freqUenc1a, ao lado desse
fato, surge o receio de que as forgas de contengao dos impulsos des
trutivos sejam_ insuficientes; a possibilidade de perda do contro
le com a erupgdao de todo o potencial destrutivo permeia as referen
cias aos impulsos. -

5. Categoria Relevante: Caracteristicas das Relages

Objetais

Esta analise indica dois aspectos diferentes: um gru
po de seis examinandos fez referencias a presenca de maus objetos in
ternos, dotados de destrutividade e com carater persecutorio. Outro
grupo de cinco examinandos fez referencias a presenga de bons obje
tos internalizados, cuja agao reparadora € pequena, alem do temor
que tais objetos estivessem destru1dos ou inoperantes.

Estes dados sugerem um mundo interno dominado pela presen
¢a de objetos maus ou cujos objetos bons ndac podem cumprir seu _pa
pel reparador ou restaurador. Os impulsos amorosos encontram seri
as dificuldades para realizar sua fungao construtiva.

6. Categoria Relevante: Conflitos Predominantes

A analise desta categoria atesta um estado de luta in
terna entre as tendéncias reparadoras dos impulsos amorosos e as de
sagregadoras dos impulsos destrutivos, Manifestamente esta Juta
surgiu na forma de conflito entre o bem e o mal.

Ainda -que surjam tendencias a reparagao, o material suge
re que as tendencias destrutivas sao poderosas e os recursos eggicos
para fazer frente a essas tendencias sao limitados. E o que se de
preende do exame das referencias encontradas nestas Ultimas duas ca
tegorias examinadas.

Tentando examinar o quadro geral sugerido a partir das ob
servagoes das categorias relevantes e de suas interrelagfes, surgem
algumas hipoteses que passamos a considerar no seu conjunto,

Parece que uma caracteristica marcante dos examinandos @
o fato de terem tido dificuldades na introjegao de bons objetos, na
medida em que necessidades primarias de amor ndo puderam ser sa
tisfeitas.

As primitivas projegoes dos impulsos destrutivos, em cer
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ta medida, foram confirmadas por atuacOes nao amorosas das figuras
parentais.  Com isso_a reintrojecao destes maus objetos foi reali
zada sem as modificacoes favoraveis que uma vivencia emocionalmente
satisfatoria poderia ocasionar.

A preponderanc1a dos impulsos destrutivos pode estar rela
cionada tanto as dificuldades na inibigao dos mesmos quanto aos pro
blemas relacionados a capacidade de reparagao.

0 que percebemos na realidade sao referencias pouco fre
qiientes as capacidades de reparacdo. Ha evidencia no entanto que
os esforgos no sentido de 1n1b1gao dos impulsos destrutivos, sejam
a forma predominante de manejo dos mesmos ou pelo menos uma tentati
va de os realizar.

Se os recursos egoicos surgem como debeis com relagao ao
manejo dos_impulsos destrutivos, o mesmo nao se pode dizer em rela
¢ado a exigéncias superegoicas quanto ao que se fazer diante da pre
senca destes poderosos impulsos.

Ha 1nd1cadores de que o Super- Ego nestes casos aja de for
ma implacavel, quanto as pun1goes pela ‘agao dos impulsos destrut1
VOS. Preva]ecem as caracteristicas do Super-Ego primitivo, que exi
ge punigdes com o mesmo teor de violencia que apresentam os  impul
sos destrutivos a serem_punidos. Nao ha benevolencia ou compreen
sao. A Lei de Taliao € preponderante; deve ser olho porolho, den
te por dente. '

B - Discussao da Analise dos Processos Mentais
mais Significatives

Ao acompanharmos cada um dos casos atraves de informa
¢oes referentes a sua historia de vida e de suas produgdes nos D-E;
pudemos constatar que muito dos indicadores surgidos em funcao da
Analise de Categorias ganharam magnitude e ma1or compreensao.

Isto ocorreu principalmente ao se considerar cada caso in
dividualmente, porque percebemos que as afirmacoes com relacao a0
grupo encontram serias limitacoes metodologicas.

No entanto, ao se tentar pensar no grupoc como sendo me
Thor homogeinizado em termos de natureza do homicidio, em dois sub-
-grupos (HomicTdio Cruel e Homicidio Ndo Cruel) (5), surgiram alguns
indicadores importantes.

Ha evidencias de que nos Homicidios Cru@is a introjecao
de figuras parentais boas ficou mais prejudicada. Outro aspecto e
que os impulsos se apresentam com maior intensidade e menor contro
le.

Homicido Cruel: atos homicidas caracterizados por apresenta
rem pelo menos um dos aspectos: premedltagao, requinte de
perversidade, frieza na execugao, motivos banais, homicido
em situacac de assalto (latrocinio)

« HomicTdo Nao Cruel: atos homicidas que nao apresentam nenhu
ma das caracteristicas do Hom1c1d10 Cruel.
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Nesses examinandos as tendencias reparadoras surgiram com
menor clareza, dentro das suas produgoes no D-E.  Supomos que hes
tes casos o poder dos impulsos destruidores esteja sobrepujando os
recursos dos impulsos amorosos.

A caracteristica mais marcante observada nos Homicidas-Nao
Cruéis sdo as tendencias dos impulsos amorosos para realizarem a re
paragao. Sao os casos em que surge com maior destaque a esperanga
de que a reparacao e possivel. Ha indicadores de que as medidas
reparadoras sao tentadas e buscadas.

Por outro lado, as caracteristicas de um Super-Ego rigo
roso e as vezes cruel surgem em casos de ambos os sub-grupos; na
verdade essa € uma caracteristica clara do grupo como um todo. Es
te fato fica claro dentro do conflito basico revelado entreos impuT
so? deztrut1vos e amorosos, cuja manifestacao se deu de modo gene
ralizado.

0 exame dos casos mostra um outro fato muito freqiiente: e
o temor _de que os recursos egoicos sejam insuficientes para conter
as tendencias destrutivas; mesmo nos casos em que as tendencias re
paradoras aparecem com maior relevancia, existe tambem o temor de
que elas possam nao ser eficazes.

De um modo geral constatamos que as fantasias relacionadas
aos impulsos destruidores referem-se a eles como sendo poderosos e
de que o seu controle pode ser perdido em determinados momentos.
Quando isto ocorre, eles se apresentam com muita intensidade e pro
vocam a destru1gao.

Em alguns casos € possivel compreender qual o significado
inconsciente desta perda de controle dos impulsos destruidores: ela
surge como uma invasao da vida consciente, impossibilitando seu con
trole. Parece que a realidade fica obscurecida por estes_impulsos
que se impoem e a destru1gao e poss1ve1 Sugere-se a_hipotese de
que a realizacao do homicidio & possivel pela predominancia de nu
cleos psicoticos internos, que saem do controle usual.

A lado das caracteristicas de um Super-Ego rigoroso, per
cebemos a presenca de fortes sentimentos de culpa e um intenso te
mor de destruigao de si como forma de castigo a ser aplicada pelas
desobedier.cias as normas .

Neste sent1do concordamos apenas em parte com as afirma
goes de Storr (1976, p. 123), quando ele caracteriza aspectos do
odio nos individuos que denom1na psicopatas agressivos: "Sua agtes
840 e_odio permanecem diretamente exterionizados e, quando inibidos,
nao sao voltados para dentro contrha o eu. Esse fato explica tan
to a ausencia de depnebbaa verdadeina quanto a fatta de qualquen sen
Limento de censura de si mesmo ou de culpa" (grifo nossol.

Nossos dados sugerem a presenca de impulsos  destrutivos
dirigidos aos objetos externos, mas ha indicadores desentimentos de
culpa e intensa censura de si mesmo.

Somos levados a concordar com as idéias de Melanie Klein
quando ela sugere a presenca de poderosos sentimentos de culpa nes
tes individuos, além de uma tendéncia a repeticao dos atos delituo
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sos dirigidos a figuras substitutivas como forma de reduzir tais sen
timentos insconscientes (Klein, 1970, pag. 249).

C - Discussao da Analise do Uso do Procedimento de D-E
com Adolescentes Homicidas

Nossa utilizacdo deste instrumento de investigagdo C17
nica da personalidade (D-E) neste grupo de adolescentes homicidas
indicou que ele apresenta bons recursos para obtengdode informagoes
sobre aspectos da vida mental inconsciente desses clientes.

Uma contr1bu1qao marcante ocorre com relagdo a diminuigao
das resistencias conscientes, que normalmente caracterizam esse ti
po de clientela. Nao restam duvidas porem que o D-E deve ser uti
lizado como um instrumento auxiliar no diagnostico psicologico.
Talvez essa vantagem com relagdao_a superagao de resistencias possa
justificar sua utilizagdo como técnica auxiliar.

Ha indicios porem de que nessa clientela este instrumento
traga contr1bu1goes adicionais, ja que proporcionou informacoes so
bre motivagoes inconscientes dos delitos em alguns casos. Em ou-
tros casos possibilitou levantar hipoteses sobre o potencial de re
cuperacao.

Outro aspecto positivo de sua utilizagdo se referiu a boa
aceitacao da tarefa solicitada no procedimento, ou seja, fazer dese
nhos e contar estorias. Ja frizamos que, apesar da existencia de
resisténcia, elas puderam ser facilmente superadas com os :adolescen
tes até quinze anos.

Ainda que tenhamos examinado apenas dois casos com idade
superior e houvesse indicios de menos ace1tacao da tarefa, com sina
is de maiores resisteéncias, julgamos que seriam de 1mportanc1a ou
tros estudos com o objetivo precipuo de avaliar as possibilidades re
ais do instrumento no exame de ado]escentes mais velhos, adultos jo
vens e adultos. Estudos recentes Ja demonstraram a ut111dade do U
-E com adultos ps1cot1cos esquizofrenicos (Mestriner, 1982) e com a
dultos psicoticos maniaco- depre551vos (Sallum, 1984), o que parece
ratificar nossa sugestao acima.

Diante da capacidade de mobilizacao do D-E e das possibi
Tidades que ele propicia no sentido de entrarmos em contato com ma
terial inconsciente dos examinandos, cabem aqui algumas considera
cOes de natureza etica.

A simplicidade das_tarefas exigidas do examinando nao nos
deve iludir quanto a tarefa ardua do profissional que utilizao D-E.
A tecnica de aplicagao deve ser rigorosamente segu1da alem de se e
xigir para a analise do material razoavel experiencia clinica. Por
isso, a utilizacao do D-E & exclusiva de Psicologos, conforme Tlhes
faculta a lei que regulamenta o exercicio profissional do Psicdlogo
(Lei nQ 4119, de 1962).

Na medida em que o D-E nos coloca diante de aspectos tao
Tntimos dos examinandos, ha necessidade de cuidados com relagao a
confidencialidade e a utilizagao dessas informagoes.
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Nas maos de pessoas inabeis ou que ndo atentem paraos pre
ceitos et1cos o D-E pode se tornar um instrumento poderoso para:-cau
sar prejuizos aos examinandos que t3o inadvertidamente expoem aspec
tos de sua vida mental inconsciente.

CONSIDERACOES FINAIS

Nosso objetivo basico neste trabalho foi o de realizar um
estudo exploratorio da personalidade de adolescentes homicidas, pri
viligiando a utilizagdo do Procedimento de Desenhos-Estorias como
instrumento de 1investigacao da personalidade.

Nesse sentido seria temerario denominarmos nossos achados
de conclusoes; preferimos caracterizar muitas das ideias que seguem
como hipoteses de trabalho, a serem verificadas ou reverificadas
atraves de estudos poster1ores.

Percebemos em nossos examinandos um clamor generalizado pe
la satisfagdo de necessidades primitivas, que em Ultima analise se
relacionam a introjecao de objetos bons e amorosos.

A auséncia desses objetos, ou as dificuldades de os mesmos
realizarem seu papel construtivo para o desenvolvimento emocional,
cria uma situagao de intenso conflito interior.

Esse conflito se refere a luta entre os impulsos amorosos
e destrutivos, com a presenga de ansiedades persecutorias e ansieda
des depress1vas.

0s recursos egdoicos para fazer frente a situacdo confliti
va de vida instintiva parecem ser limitados e o_temor inconsciente
de que possam prevalecer as forcas destrutivas € um dado subjacente
ao material projetivo de muitos examinandos.

A vivencia inconsciente de poderosas ansiedades e sentimen
tos de culpa decorrem da presenca _de um Super-Ego com caracteristy
cas punitivas e crueis. 0 temor a retaliacao aparece muitas ve
zes explicitamente. Somos tentados a relacionar_tais caracter1st1
cas as ideias de Paula Heimann (in Klein, 1972, pag. 175) sobre a
organ1zagao primitiva da mente infantil, no tocante ds punigoes:
"Essa punicao por um objeto inteano € uma espécie de retaliacao que
tambem decorre do carater da nelagdo objeiaﬂ Anfantil, da fusao en
the 0 eu e 0 objeto interno.  Como uma erianga projeta os seus pro
prios impulsos em seus objetos (onde quer que os situe, intfernos ou
externos), espera que eAAeA obfetos Lhe facam o que ele Lhes ez (ou
Amaginou_que fez) ... Alem disso o medo de retaliagdo pefo  objeto
Anterno e thansferido de novo (prwjetado) para o objeto externo, pa
ha as pessoas heais no mundo externo”.

Nesses examinandos que executaram a destruigdo do objeto,
através de homicidio, as ansiedades paranoides deixam de ser uma ex
pectativa, ganhando conotagoes da certeza da retaliacao. Ainda mais
quando as normas sociais neles vem reforgando as ideias de punigao
exemplar pelos seus delitos.

Diante da presenca de poderosos impulsos destrutivose com
as dificuldades de 1ntr03egao de bons objetos (derivadas muitas ve

zes de relagdes precarias com as figuras parentais), parece que a
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tendencia seria a confirmagao do odio interior e a  correspondente
crueldade dos castigos superegoicos.

Para M. Klein (1970, pag. 249) o estado 1nterno acima as
sinalado impede, atraves de um recalque poderoso, a sublimagao e des
carga atraves das fantasias dos ‘impulsos destruidores, restando ao
de11nquente somente a possibilidade de "repetirn continuamente o de
sefo e 0 medo, praticando 04 mesmos atos".

~ Na realidade a questdo de por. que as pessoas matam € ex
tremamente complexa e as respostas estao por vir.

Tivemos uma dimensao desta complexidade ao verificar dife
rentes constelacoes de fatores psiquicos ao compararmos , ainda que
de forma incipiente, o grupo de Homicidas Crueis com os de Homicidas
Nao-Crueis.

Independentemente de classificagOes que possamos fazer
com relagao a nhatureza do homicidio, o que verificamos & que nesses
grupos existem diferengas no poder dos impulsos destrutivos e dos
impulsos amorosos.

No entanto, o que se apresentou como comum ga natureza
do estado mental durante a realizagdo do ato homicida: este € um
momento em que as possibilidades de controle dos impulsos destruti
vos desaparecem e eles invadem a vida consciente de maneira avassa
ladora. E a preponderancia dos niicleos psicoticos da mente.

As possibilidades de reabilitagao apos o ato homicida de
pendem das condigoes usuais da personalidade e do equilibrio possi
vel entre os impulsos destrutivos e amorosos. 0 estudo desses fa
tores requer sempre um exame acurado da personalidade de cada clien
te ‘com os reduzidos recursos de investigacdo psicologica dispemiveis
e 0s nao muito extensos conhecimentos da personalidade com relagao
a previsao dos atos que levam a destruicdo de vidas humanas.

Esperamos que nosso estudo da utilidade do Procedimento
de Desenhos-Estorias no exame da personalidade de adolescentes homi
cidas possa ter trazido alguma colaboragao no sentido de ampliar o
instrumental para o exame psicologico desse tipo de cliente.

o D-E mostrou sua utilidade sendo aqui usado como técnica
principal no exame destes clientes. Acreditamos que, utilizado co
mo um elemento auxiliar no exame psicologico dessa clientela, pode
ra trazer beneficios importantes, na medida em que suas 1nformaqoes
poderao ser confrontadas com as or1g1nadas de outros instrumentos
de avaliagdo diagnostica.

Queremos deixar a sugestdo para os psicologos 1ligados -a
delingiiencia juvenil, em particular, e para os profissionaisdaarea
de psicodiagnostico em geral, de se utilizar o D-E como instrumento
jnicial na seqiénciados proced1mentos para o processo de diagnosti
co psicologico. Percebenios que o D-E pode ser Util no sentido de
atuar como facilitador de contatos posteriores com os clientes,
Alem de fornecer inlimeras hipOteses a serem posteriormente confron
tadas com outros dados do processo de psicodiagndstico.

Nossas palavras finais sao com o intuito de ainda repisar
sobre limitagOes inerentes ao nosso estudo e chamar a atencao para
o cuidado que se deve ter na utilizagdo das ideias por nos formula
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das.

Ainda que nao tivéssemos como objetivo primario realizar.
uma validagdo do D-E para essa clientela, teria sido de grande valia
para aumentar o grau de fidedignidade de nossas observagdes a cons
tituicao de um grupo de controle que atuasse como um parametro, nas
tentativas de realizar comparagoes entre adolescentes homicidas e
nao-homicidas.

Realizaremos proximamente esse aprofundamento, com maior
controle, atraves de projeto de pesquisa ampliando o presente estu
do.

No ambito do trabalho atual, acreditamos que esta Timita
¢ao ficou amenizada pelo fato de o D-E ter sido validado em compara
¢do com tecnicas projetivas de reconhecido valor cientifico, como ©
"Children Apperception Test" (C.A.T.) de Bellak e o "Thematic Apper
ception Test" (T.A.T) de Murray (Anzieu, 1978, pp. 137 3 seg.), con
forma nos informa o Autor (Trinca, 1976). -

Outra limitagao foi a utilizagao do D-E como instrumento
principal de investigacao, talvez exigindo dele mais que seu real po
tencial de investigacdo ou utilizando-o de modo diferente do preco
nizado pelo seu autor. Julgamos porem que, dentro dos ohjetivos-des
te trabalho, o D-E mostrou excelentes recursos para a investigagao
de determinados aspectos da personalidade, o que_porem hao autoriza
seu emprego fora das prescrigoes do autor, na pratica clinica. So
mente estudos adicionais poderao trazer SUbS1dIOS cientificos para
modificacdo de sua forma de utilizagao.

ABSTRACT

The objective of the present study was to conduct the cli
nical investigation of the personality of eighteen homicidal adofed
cents, wtilizang the Dnaw&ng—SIony—Pnoceduna by W. Trinca as  well
Lnéonmation derived grom the patients' Life histonry.

The nesults permitted the examination of the pensonality
dynamics of these adolescent with relation to Parental Figunres,
Destructive Impulses, Loving Impulses, Controflling the Destructive
Impulses, Alter-Ego Caracthenistics and The Nature of Objectal Rela
Zions.

The study showed that the Drawing-Story-Procedure, when
used as an auxilliany-technique, for the psychological diagnosis of
homicidal clients, was very useful.
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RESENHA .

DIAGNOSTICO PSICOLOGICO: A PRATICA cLiNICA *

Marly Aparecida Fernandes o

Este livro vem atender a proposta da colecio "Temas Basi
cos de Psicologia", que seria a de proporcionar, leituras , introduto
rias que dessem subsidios elementares aos‘alunos e a de ajudar o pro
fessor na elaboragao e desenvolvimento do conteldo programatico de
disciplinas de Psicologia.

A partir desta proposta inicial, o trabalho_contou com um
organizador e varios colaboradores, com grande experiencia didatica
e profundo conhecimento do tema, sendo que cada qual desenvolveu 1i
vremente sua parte, ainda que se guiando por um referencial comum.”

Esta liberdade de expressdo de cada colaborador abreum le
que ao leitor, no sentido de que o tema pode ser visto, complementa
do e enriquecido a partir de varias oticas de abordagem a cada Capi
tulo. ul

Quanto ao referencial comum, este & orientado pelo proces
so diagnostico de tipo compreensivo, o qual busca uma visdo totald
zadora do individuo; para tanto, seus principios teoricos basicos
se caracterizam por cinco classes ou categorias: estudos sobre os
processos de desenvolvimento e maturagao; estudos sobre a dinamica
familiar e sua_interacao com a vida psiquica do paciente; estudos
sobre as relagﬁes psicologo/paciente; estudos das teorias que fun-
damentam as tecnicas de exames psicoldogicos. Inclui também outros
aspectos_tais como: o de encontrar uma harmonia parao conjunto de
informagoes, perceber o que & relevante e significativo na persona
lidade, entrar empaticamente em contato emocional e conhecer os mo
tivos profundos da vida emocional de alguem. -

0 Tivro proporciona uma visao do processo diagnostico co
mo um todo, destacando dentro desta totalidade aspectos que seriam
relevantes.

Ha uma tentativa de sistematizagcao metodologica do dia
nostico, no sentido de oferecer parametros a pratica diagnostica,
indicar referenciais tedricos e praticos basicos e as etapas a se
guir para a consecucao do mesmo. w0 i

L Seguindo esta forma de apresentagao, podemos dizer que o
tema e discutido em tres momentos:

TRINCA, Walter (Org.) - Diagnostico Psicolégico: A Pratica
Clinica. Sao PaGlo, EPU, 1984. (Col. Temas Basicos de
Psicologia; vol. 10). , 3

*k - = -
Psicologa - Pos-Graduagao - PUCCamp.



100 ESTUDOS DE PSICOLOGIA NQ T1/ABRIL/85

0 primeiro & uma reflexao do que & propriamente o proces
so psicodiagnostico e as varias abordagens psicodiagnosticas que es
tariam vinculadas aos diversos referenciais teoricos. Neste ins
tante, procura-se mostrar a importancia de se fazer uma integragao
dos diversos enfoques e conhecimentos conquistados pela Psicologia,
na busca de uma melhor compreensao.

Volta-se entd3o a atengdo para o psicodiagnostico de tipo
compreensivo, sua estrutura e referenciais teoricos.

Estabelecido este como o enfoque pelo qual o tema seria
conduzido, passa-se para o segundo momento que seria o de apresen
tar os elementos que fazem parte do desenvolvimento do processo.

Pondera-se, pois, a relagao psicé]ogo/paciente e 0s proce
dimentos clinicos utilizados no psicodiagnostico, tanto de crian
cas como de adultos.

Quanto 3 escolha dos_procedimentos clinicos a serem utili
zados, mostra-se a suma importancia de que estes oferegam a oportu
nidade de o paciente expressar suas angustias e dificuldades mais ur
gentes, pois, caso nao seja respeitada a necessidade do paciente,
corre-se o risco de se perder toda a riqueza da comunicagao que o
mesmo manifestaria.

Dentre ,os procedimentos clinicos foram comentados:  jogo
de rabiscos, o procedimento de desenhos e estGrias, o ludodiagnosti
co, a entrevista verbal com a crianca, testes usuais no psicodiag
nostico. Tambem foi dedicado um Capitulo a entrevista clinica:
sua estruturagao, relagao psicologo/paciente na entrevista psicold
gica, entrevista inicial, entrevista subseqilente, entrevista devolu
tiva. N

Para finalizar, um terceiro momento surge, mostrandoo ter
mino do processo diagnostico, quando o pensamento clinico vai rea
Tizar a integragdo dos dados. Ressalta-se a manifestagao peculiar
da identidade do psicologo refletida no processo desta  integragao
ao exercer o pensamento clinico e discute-se quais seriam as condi
goes basicas para o funcionamento desse pensamento. .

Apds a integracdo de todo material clinico, o psicologo
podera chegar a compreender os significados dos disturbios e trans
mitir tal conhecimento. Para o paciente, este seria o ponto mais
importante do processo: a entrevista devolutiva, onde ele vai en
trar em contato com as razoes de suas queixas e o que deveraser fei
to para melhorar seus sofrimentos. Nesta hora também sao inclui
dos outros elementos que estdo presentes: o encaminhamento, o in
forme psicoldgico e entrevistas com outros profissionais interessa
dos. -

A conclusdo a que se chega ao término da leitura e a de
que, para a realizagdo desta tarefa, & muito importante a experien
cia e o aprendizado do psicdologo, nao apenas a nivel tecnico, mas
tambem quanto a sua formagao existencial-humanista e desenvolvimen
to emocional, pois € a propria pessoa do psicologo o seu instrumen
to de trabalho. -



COMUNICAGOES ¥

THE USE OF IMAGERY HYPNOTHERAPY FOR
MIGRAINE HEADACHES: A CASE REPORT

Joseph M. Aquino
Jefferson M. Fish

»

RESUMO

y 0 presente trabalho & um nelato de como se pode fazer wuso
hipnotico de imagens pana o tratamento de enchaqueca. 0 procedi
mento hipnotico inclui sugesties pana indugdo do sono, nelaxamento,
aquecimento das maos e nesfriamento da cabeca. 0 caso & discutido
em teamos dos tipos de imagens utilizados.

The debilitating problem of migraine headaches has plagued
many people, and attempts at relief have often failed. However, se
veral hypnotherapists have reported successful treatment of the df
sorder through the use of hypnosis (Astor, 1973; Daniels, 19777
Graham, 1975; Stambaugh & House, 1977).

Combining the results of investigations on hypnosis with
those of biofeedback, Graham (1975) achieved symptom relief by giving
the subject hypnotic suggestions for hand warming. Subsequent stu
dies (Daniels, 1976, 1977) demonstrated positive results by adding
hypnotic suggestions for forehead cooling to the hand warming sugges
tions.

Other research has provided information regarding the re
lationship between hypnosis and imagery. Sutcliffe, Perry, and
Sheehan (1970) found a positive, curvilinear relationship between
hypnotic susceptibility and vividness of imagery. Furthermore, per
formance on the Creative Imagination Scale was shown to correlate
positively with vividness of imagery (Sheehan, McConkey,& Law,1978)
and with success on the Harvard Group Scale of Hypnotic ~Susceptibi
lity (McConkey, Sheehan, & White, 1979). Spanos and Barber (1974)
presented compelling evidence indicating that suggestions which car
ry explicit strategies for imafining are more likely to be effica
cious than those without them. It has been said that effective hy
pnosis involves giving suggestions which include descriptive image-
ry (Barber Spanos, & Chaves, 1974).

) y
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The implications of these investigations are suchthat one
would expect that the hypnotic utilization of suggestions containing
descriptive imagery would aid in the amelioration of headache symp
toms. In the case study that follows, the application of hypnotic
hand warming and head cooling techniques was attempted in a manner
that employed suggestions which appealed to the patient's personal
imagery strengths.

Case Description

The patient is a 21 year old female who was seen in thera
py by the first author, supervised by the second author, under the
auspices of the University Counseling Center. She sought hypnothe
rapy for the purpose of losing weight.  Among her difficulties we
re headaches which lad been diagnosed by her physiciam as migraines
and for which a previous neurological examination had revealed no
physical cause. Prior to hypnotherapy, it had been ascertained
that she possessed strong auditory but poor visual imagery, though
she was uncertain as to whether she would respond to tactile images.
She had demonstrated herself to be a good hypnotic subject.

In the sixth hypnotherapy session for weight reduction,
she stated that she suffered from migraine headaches on an average
of two three times per week. Since it was near end of the session,
time permitted only a brief hypnotic procedure for migraines which
jncluded suggestions for hand warming and head cooling but did not
employ much imaginal material. It was also suggested that she use
the procedure herself when she felt the onset of another headache.

She entered the seventh session, a description of which
follows, complaining of a headache which had bothered her all day
and which she had been unable to relieve through self-hypnosis.
The therapist asked her if she wanted to attempt a hypnotic removal
of the pain. She readily accepted the idea.

There were four phases in the hypnotic procedure: inducti
on, relaxation, hand warming, and head cooling. In the first of
these, a sleep induction was performed, utilizing suggestions of dro
wsiness, sleepiness, and sinking deeper and deeper into a calm, res
tful sleep. Here, the therapist adjusted the cadence of his voice
in delivering the suggestions to synchronize with the breathing rhy
thm of the subject.

Suggestions for relaxation were given in the second pha
se. Images of being in a boat that was floating and drifting ona
calm lake were presented to the patient. Since the wind was whis
tling outside the window at the time, a link between the patient's
hearing the wind and relaxation was made. She was told thatas she
was drifting on the peaceful lake, a breeze was blowing, and as she
heard it blowing, it was blowing away all her tension.

The third phase involved the hand warming technique. The
subject was asked to imagine holding her hand over a warm, crackling
fire, and as the fire crackled, her hand became comfortably = warmer
and warmer.
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In the final phase, before the "awakening”, suggesti ns
for head cooling were given, the therapist asked the patient to ima
ge that a cool, damp towel had been placed on the topo of her head
an forehead, and that she could feel those areas getting cooler and
cooler. He continued, saying that as the dampness from the towel
evaporated, the pain and aching in her head were evaporating with
it.  The entire procedure required approximately 15 minutes, after
which the therapist recommended that she repeat it autohypnotically
on her own when headaches recurred.

After emerging from hypnosis, the patient reported that
her headache was gone.  Weekly follow-ups for the subsequent two
months indicated that the patient was able to use self-hypnosis to
reduce both the frequency and intensity of her headaches. As previ
ously mentioned, she had stated trat prior to using the procedure
she was averaging two to three headaches per week, whereas she had
had only three headaches in the two months following the session.

A consideration of the imagery employed suggests the impor
tance of certain elements. Those images used in the firstphase we
re primarily kinestheticand tactile-drowsiness, sleepiness, and sin
king deeper and deeper into a calm, restful sleep. In the second
phase auditory images (her self-reported imaginal strength) were in _
cluded-the sound of the breeze. The same auditory emphasis was pre
sent in the third phase - the crackling sound of the fire. Tactile
images were given in the last phase - the feeling of coolness and of
evaporation. y

Thus, by employing hypnotic suggestions which attended to
and built upon the patient’s imagery strengths, it appears that tre
atment was facilitaded. It might be argued that hypnotherapy wit
hout emphasizing these strengths would have been successful anyway.
However, a prior hypnotic attemp at symptom alleviation using 1it
tle or no descriptive imagery in the suggestions, was less effecty
ve. This suggests that the use of imagery was helpful in achieving
the rapid and positive outcome. We suspect that the images augmen
ted the effect by making the suggestions more concrete and immedia
te - and, therefore, possibly more believable. =

ABSTRACT

Successful treatment of migraine headaches by making hyp
notic use of a patient's imagery strengths is neported. The hypno
tie procedure incfuded suggestions for sleep induction, nefaxation,
hand wanming, and head cooling. . The case is discussed in terms of
the kinds of images employed.
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COMUNICAGOES BREVES #

A PERCEPGAO DO TRABALHO DO PSICOLOGO CLINICO
EM DEPOIMENTOS DE ESTUDANTES DE PSICOLOGIA

(Resumo da dissertagao apresentada ao

Departamento de Pos-Graduagao do Ins

tituto de Psicologia da PUCCAmp-1984Y
»

Vera Lucia Menezes da Silva

R Este trabalho examina a percepgao que alunos de Psicologia
tem do trabalho do psicdlogo clinico. Mais especificamente, teve-
-se por objetivo conhecer as percepgoes de futuros profissionais a
respeito da atuagao (ou possivel atuagdo) dos psicdlogos clinicos,
ou ainda, das situacoes com as quais os psicologos clinicos 1lidam,
podem ou devem lidar.

0s dados foram obtidos atraves de depoimentos devinte alu
nos, divididos em quatro grupos, envolvendo alunos do primeiro e do
ultimo anos, dos cursos de Psicologia de duas instituigoes da cida .
de de Londrina: FUEL e CESULON. Cada grupo apresentou seu depoi
mento, separadamente, em duas reunides consecutivas, com duragao me
dia de quatro horas cada reunido. Nessas reunides, cada sujeito
respondeu individualmente e por escrito ds perguntas formuladas, tam
bem por escrito, a respeito de: 1) 1locais onde os psicdologos clI7
nicos atuam, podem ou devem atuar; 2) atividades queos psicologos
clinicos realizam, podem ou devem realizar; 3) pessoas que os psi
cologos clinicos atendem, podem ou devem atender; 4) profissionais
com os quais os psicologos clinicos atuam, podem ou devem atuar.
Apos as respostas individuais fornecidas pelos sujeitos, eles deba
teram as mesmas perguntas em grupo e forneceram, por escrito, uma
resposta de consenso ou de concordancia da maioria.

Esses dados permitiram as seguintes verificagoes com rela
¢ao a atuacdo dos psicologos clinicos segundo a percepgdo dos sujei
tos pesquisados: 1) LOCAIS: observou-se que os locais mais cita
dos pelos sujeitns foram aqueles onde tem sido mais freqlente a pre
senca de um psicologo clinico, como por exemplo, hospitais,clinicas
psiquiatricas e psicologicas;_ 2) ATIVIDADES: as atividades cita
das se reduziram a psicodiagnostico e psicoterapia de "pessoas com
problemas™, caracterizando um trabalho eminentemente remediativo ou
reabilitativo; 3) PESSOAS: os sujeitos citaram pessoas_em funcdo
de idade, papeis, profissao, problemas e nivel socio-economico. Ci
taram tambem que os psicdlogos clinicos "atendem pessoas que  podem
pagan pelos seus servicos”, e alguns sujeitos, que os psicologos
clinicos poderiam ou deveriam atender "qualquer pessoa (sem discrl
ménagdo sociak)"; 4) PROFISSIONAIS: a grande maioria dos profis
sionais mais citados pelos sujeitos foram aqueles que temmaior pro

i
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babilidade de lidarem com "pessoas com probLemas" do que com "pes
s0as nommais".

A percepgao desses alunos em relagao ao trabalho dos psi
cologos clinicos possibilitou fazer-se inferéncia a respeito: 1y
da provave] orientagao que os futuros prof1ss1ona1s e atuais alunos
darao a sua atividade, como psicologos clinicos; 2) como percebem
a realidade onde deverao atuar, inclusive a mod1f1cagaodessa percep
cac com o decorrer do curso; 3) e a diregao para a qual a formagdo
do curso de graduagdao orienta o estudante de Psicologia.
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A UTILIDADE DO ‘PROCEDIMENTO DE DESENHOS E ESTORIAS
NA APREENSAO DE CONTEUDOS EMOCIONAIS EM CRIANCAS
TERMINAIS HOSPITALIZADAS

&

[ 2

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pds-Graduacao do Insti
tuto de Pisicologia da PUCCamp-19847

Ricardo Jus;ino Flores

0 Procedimento de Desenhos e Estorias (D-E) & um instru
mento destinado a investigacao clinica da personalidade em criangas
de cinco a quinze anos.

Este trabalho trata de um estudo sobre a utilidade do Pro
cedimento de Desenhos e Estorias na apreensao de conteidos emoc1ona
is em criangas terminais hospitalizadas.

Utilizou-se de trinta criancas leucemicas hospitalizadas,

de ambos os sexos, faixa etaria variando entre tres e dez anos e pro

venientes de nivel socio-econdomico baixo. Desta feita, os trinta
protocolos obtidos foram analisados atraves de uma at1tude globalis

ta e os resultados evidenciaram expressoes, contelidos emcionais &

alguns mecanismos semelhantes aos descritos por autores’ psicanalis
tas. Resultou, pois, desta forma sua utilidade na apreensaode con
teldos emocionais em criancas terminais hospitalizadas, na medida
em que permitiu major compreensao sobre a situacao de morte e morrer
e, desta forma, demonstrando hipoteses e podendo melhor  instrumen
tar o psicologo para futuras atividades clinicas com as referidas
criangas.

CLINICA PSICOLOGICA

Maria Aparecida Teixeira, Ricardo de Castro e Silva
Rita de Cassia P. A. Morelli, Yara Maritza Alves Machado,
Maria de Fatima da C. Ferreira e Denise Mulati ( Terapeuta Ocupacional )
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STRESS OCUPACIONAL DO PROFESSOR [

(Resumo da dissertacdo apresentada ao
Departamento de Pos-Graduagao do Insti
tuto de Psicologia da PUCCamp-1984.7

Helga Hinkenickel Reinhold

Stress ocupacional pode ser definido como um estado emocio
nal desagradavel decorrente de aspectos do trabalho, os quais sdo a
valiados pelo individuo como ameagadores a sua auto-estima e bem- 65
tar. 0 stress ocupacional de professores foi investigado princT
palmente nos Estados Unidos, Inglaterra e paises escandinavos, mas
constitui area ainda inexplorada no Brasil.

0 objetivo do presente estudo exploratorio foi levantar as
principais fontes e sintomas de stress ocupacional do Professor I,
bem como as estratégias que o mesmo usa para lidar com o stress. A
amostra foi composta de setenta e duas Professoras I, efetivas, das
nove escolas estaduais urbanas de uma cidade do interior paulista,
que responderam a um questionario especialmente elaborado para esse
fim.

Mais, da metade das professoras consideraram sua profissao
muito ou mutissimo estressante. Os estressores ocupacionais mais
frequentemente mencionados foram: "fer clfasses com muwitos alunos”,
"L‘Laba,ﬂha).'. com alunos desinteressados pelas atividades da classe” e

"achar que alguns alunos indisciplinados ocupam demais meu tempo em
prejulzo dos outrnos".  0Os sintomas relacionados como os mais fre
giientes e mais intensamente sentidos se referem a tensao e exaustao.
As estratégias mais comumente empregadas estdo ligadas ao apoio S0
cial no Tocal de trabalho. '

Pode-se concluir que as professoras do presente estudo se
beneficiariam de um treinamento para controle de stress excessivo;
alem disso, recomendar-se-ia para os cursos de formacao de professo
res uma enfase maior no ensino de habilidades para lidar com as sT
tuacoes praticas de sala-de-aula.

Outros fatores nao relacionados diretamente ao stress ocu
pacional, tais como tragos de personalidade e estressores nao-ocupa
ionais, podem tambem, de um modo ou de outro, terem contribuido, pe
lo menos em parte, para os resultados obt1dos e, portanto, dever1am
ser isolados em futuras pesquisas.



ANALISE E AUTO-RELATOS DE MAES E PAIS SOBRE
EXPERIENCIAS E SENTIMENTOS LIGADOS A
PARENTALIDADE E A VIDA ADULTA

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pos-Graduagaodo Insti
tuto de Psicologia da PUCCAmp-1984.7

Celia Isabel Bento Maia

A part1r de auto-relatos de trinta e oito adultos na fai
xa de vinte e seis a trinta e oito anos, de nivel universitario,
maes (18) e pais (20) de criangas de cinco a onze anos de idade, pre
tendeu-se analisar_suas experiencias e seus sentimentos referentes
a parentalidade e 3 vida adulta. Foram focalizados: experiéncias
atuais e passadas sobre parentalidade e vida adulta; conteudos ava?®
liativos sobre a parentalidade, quando desempenhada por si mesmos e
pelos seus progenitores e sentimentos referentes a vida adulta.

0 instrumento para a coleta de dados foi um questionario
contendo sessenta e oito questoes. As entrevistas foram gravadas
e as respostas transcritas, categorizadas, tabuladas e analisadas,
segundo as treés areas e seis sub-areas do questionario.

Os resultados obtidos foram os seguintes: 1) a presenca
dos filhos ocasionou experiencias de afastamento para as mulheres e
de aproximagao para os homens, quanto as suas re]agoes sociais, pro
fissionais, conjugais e fam111ares, 2) a experiencia de educar 0s
filhos ocasionou mudancas no auto-conceito, sentimentos e exper1en
cias dos pais, a medida em que aqueles crescem; 3) Tais mudangas
afetam-nos tanto a nivel da parentalidade, como de sua vida pessoal;
e das expectativas sociais quanto a papéis parentais; 4) a paren
talidade tem pontos positivos e negativos_e representa mais ganhos
do que perdas; 5) o advento dos filhos & ocasido para discrimina
coes mais precisas acerca dos varios aspectos da parenta11dade, as
quais, durante a infancia, juventude e namoro eram mais difusase ir
rea115t1cas pr1nc1pa1mente para as mulheres; 6) as auto-avalia
coes de parenta11dade apresentam simultaneamente aspectos positivos
e negativos; 7) os pais dos sujeitos tinham padroes educacionais
mais autoritarios, coercitivos e restritivos do que os suge1tos de
sejariam, eram mais liberais com os meminos do que com as meninas e
ensinavam comportamentos morais pr1nc1pa1mente por modelagao; 8)
os sujeitos consideram seus pais mais como modelos positivos do que
negativos, para suas praticas atuais de parentalidade e nao preten-
dem replicar-Thes os erros; 9) homens e mulheres relataram auto-
-satisfacao e realizagdo em sud idade atual e so mulheres refenen
ciaram condigoes limitadoras a esses sentimentos (presenga de f1
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Thos, baixos salarios, sobrecarga de trabalho, perda da individuali
dade e medo do futuro); 10) a rapida sucessao de eventos do seu ¢
clo de vida & vista como causadora da nao-percepcao do envelhecimen
to como algo ansiogeno; 11) as restrigdes ao envelhecimento apare
ceram Tigadas ao futuro dos filhos, a seguranga economica e a perdas
tipicas desse processo; 12) a velhice e apontada como algo natu
ral, mas & identificada com perdas; 13) houve predominancia de vi
sao positiva sobre a juventude; 14) a idade atual foi apontada co
mo ocasiao para expectativas sociais ligadas a eficiencia, produt?
vidade, seguimento de padroes eticos e morais e a papeis parentais
educacionais e de apoio financeiro e afetivo aos filhos.

CENTRO PSICOLOGICO DE CONTROLE DO STRESS
CONTROLE DO STRESS
CURSOS
PSICOTERAPIA INDIVIDUAL
Psicblogos:

Ana Silvia P. Fiore Romano Maria Aparecida Covolan
Maria José Gomes da Silva Nery Marilda Novaes Lipp
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MENOR ABANDONADO:
ESTUDO COMPARATIVO DE DUAS DIFERENTES [HSTITUIQ&ES

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pos-Graduagao do Insti
tuto de Psicologia.da PUCCamp 1984.7)

Sonia Maria Petrocini

Este trabalho traduz nosso encontro com os menores abando
nados internos em duas diferentes Instituicoes, as quais chamaremos
de A e B.

Na Inst1tu1gao A residem setenta e um menores de ambos os
sexos e'na Instituicao B quarenta menores somente do sexo feminino,
todos em uma faixa etaria de zero a dezoito anos.

Este estudo tem como meta compreender o menor enquanto su
jeito concreto, conhecer alguns aspectos do seu mundo psicossocial,
suas relagoes sociais com os outros individuos sob diferentes cond1
coes objetivamente dadas e finalmente analisar e comparar esta rela
cao menor-instituicao em dois diferentes contextos institucionais,
para que dessa analise surjam elementos que constituem os valores de,
homem e sociedade, implicito nesta relacao singular.

Para tanto, o presente estudo da énfase aos depoimentos
dos institucionalizados e as observagoes realizadas "in £Loco"ao lon
go de dois anos, procurando conhecer como os internos veem a insti
tuicao e conhece-los atraves de sua otica de abandonadoe institucio
nalizado. Tais observagoes nos permitiram refletir como esses me
nores vivem e sobretudo como realizam sua socializagao e revelam
sua visao de mundo e de si mesmo atraves do lugar que ocupam na SO
ciedade, que e de abandonados.

Com base nos resultados de nossas observacoes nessas duas
diferentes Instituicoes, verificamos que na Inst1tu1gao A as revela
coes efetuadas pelos menores parecem voltadas para a critica a ati
tude assistencial paternalista, onde aparece a manuten;ao de valo
res de classe media alta.

0 tipo de socializacdo fo caracterizada por ausencia de
v1ncu1os afetivos capazes de prover ao menor um referencial afetivo
necessario para a elaboragdo de uma concepcao de si mesmo e do mun
do.

0 sentimento de abandono e rejeicao aparece mais acentua
do, uma vez que existe uma grange rotatividade por parte das’ "maes",
eleémentos esses que possuem um vinculo empregaticio com essa In9t1
tuficdo, a qual lhes designa a Unidade-Lar para exercer tal papel.

i
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Na Instituicdo B, embora exista muito da atitude paterna
lista por parte de seus dirigentes, parece existir entre os menores
uma relacao de proximidade com seus tutores.

Observamos que tal Instituigao alimenta atitudes capazes
de prover a esses menores sentimentos de confianga, permitindo esta
belecer novos lagos afetivos, proporcionando uma visao mais posity
va de concepcao de mundo e de si mesmo, 0 que parece possibilitar
conviver com as marcas de abandono, de forma a reorganizar seus sen
timentos de rejeigao, partindo para uma maior aceitacao de si e de
senvolvimento de sua individualidade. .

Vale aqui ressaltar que, também na Instituigao A, pudemos

perceber que alguns menores conseguem preservar uma dimensao do seu
eu mais rica e produtiva, quanto aos aspectos afetivos ou mesmo cog

nitivos.
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CUHS]DERAQOES SOBRE ASPECTOS PSICOLOGICOS DA
GRAVIDEZ, PARTO E PUERPERIO NA ADOLESCENCIA

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pos-Graduagao do Insti
tuto de Psicologia da PUCCamp - 1985.7

»

Maria Liucia Castilho Romera

Este & um estudo sobre a gravidez da adolescente. Inves
tigamos aspectos relacionados a insergdo no mundo, sexualidade, gra
videz, parto, puerper1o e maternidade, partindo da analise do rela
to de um grupo de jovens puerperas que deram a luz no Hosp1ta1 -Esco
la da Universidade Federal de Uberlandia-MG. Nosso maior interes
se se dirigiu aos sentimentos e reagbes dessas mulheres a episodios
vitais para o seu desenvolvimento: menarca, namoro, relagoes se _
xuais, concepgao, gravidez, parto. A coleta de dados foi feita
atraves de entrevistas abertas, com roteiro, e de visitas domicilia
res. A partir_das historias de vida montadas, analisamos 0s aspec
tos que objetivavamos investigar, obtendo assim um panorama geral do
grupo estudado. Nossos resultados mostraram que a gravidez preco
ce se constitui em uma forma defensiva de lidar com questoes adver
sas do mundo interno e externo. Pontos de fixacdo na fase pre-edi
piana da menina, epoca de forte apego a mae, dificuldades nas 1den
tificacoes sexuais pela estrutura familiar desequilibrada, necessi
dade de ser reconhecida em uma sociedade ingrata para a juventude
sao alguns_dos principais determinantes da gravidez na adolescencia.
As consegliencias serao nefastas para a relacao da mae-jovem com o
bebe, propiciando_o aparecimento de focos patogénicos que poderao
reflet1r -se na saude fisica e mental de ambos. Nossas conclusoes
sugerem que a gravidez na adolescéncia nao pode ser estudada isola
damente, restringindo-se ao nivel individual e subjetivo, apesar da
grande 1mportanc1a deste. Devemos levar em conta o contexto mais
amplo em que a adolescente esta inserida e as implicagoes inerentes
a sua maneira de ver o mundo.



ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DE CLIENTES DA CLINICA ESCOLA
DO DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA - MG

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pos-Graduagao do Insti
tuto de Psicologia da PUCCamp-1985.7

Nilton Antonio Sanches

0 presente estudo investiga as caracteristicas da Cliente
la da Clinica-Escola do Departamento de Psicologia da Universidade
Federal de Uberlandia-MG. Foram pesquisadas variaveis pessoais, fa
miliares, socio-economicas e culturais, relacionadas com as queixas
apresentadas pelos clientes na entrevista inicial, bem como diver
sas variaveis exclusivas ao atendimento. -

No CapTtulo I, o autor justificas as razdes do porqué o
presente estudo foi feito e apresenta definigdes e discussoes sobre
o conceito e método epidemiologicos, assim como faz um historico da
ciencia epidemioldgica, indicando a sua importancia e tambem o va
lor dos trabalhos comunitarios e preventivos. -

Foram investigados um mil, cento e trinta e cinco pacien
tes, de ambos os sexos, entre os matriculados para tratamento de
1980 a 1983.

Nao foi encontrada diferenca significativa entre os paci
entes de ambos o0s sexos.

Houve predominancia de solteiros procurando atendimento.

Considerando a religido e a cor da pele dos pacientes es
tudados , houve proporcionalidade nas amostras observada e tedrica.

Os clientes_s3o, em sua maioria (oitenta e nove por cen
to), naturais da regiao Sudeste, cinglienta por cento da amostra ob
servada moram na periferia da cidade e com familiares(pais, sogros)-

Dos um mil, cento e trinta e cinco clientes estudados, qua
renta e sete por cento tem casa propria, quarenta e trés por cento
alugam casas e nove virgula vinte e tré@s por cento residem em casas
cedidas e com familias tendo de quatro a seis pessoas.

Do total de pacientes investigados, cerca de_ oitenta por
cento sabem ler e escrever e sessenta e um por cento tém instrugao
primaria.

Mais de setenta e oito por cento deles trabalham como em
pregados nas atividades de prestacao de servigos, do comercio de mer
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cadorias e na industria de transformagao. De acordo com os ganhos
mensais, dois tercos deles recebem ate cinco salarios minimos. &

Aproximadamente um_terco dos clientes sofreu traumas gau
sados por morte e/ou separagao dos pais.

Sessenta por cento dos clientes foram aconselhados a procu
rar a Clinica por medicos.

Os pacientes apresentaram trés mil e sessenta e oito quei
xas, com média de dois virgula setenta e dois para cada um.

As dificuldades escolares, vocacionais e profissionais re
presentam vinte e cinco por cento do total das queixas., Os distur
bios de personalidade representam dezenove por cento do total das
queixas e as dificuldades de relacionamento conjugal e familiar e
outras queixas representam dezessete por cento cada uma. As rela
cionadas ao comportamento funcional somam quinze por cento. -

0 autor discute os resultados encontrados baseado em teo
rias socio-psicologicas e tambem psicanaliticas.

Conclui que cingiienta_por cento dos pacientes investigados
nao tiveram tratamento psicoterapico efetivo e trinta por cento re
ceberam algum tipo de atendimento psicoterapico.

Dos resultados encontrados, o autor sugere mudangas no?
atendimento a comunidade.

ALDA VIAL RIBEIRO
REGINA CELIA DE SOUZA LOTUFO
SONIA ELIZABETH VALENTE BIGATTO w
Psic6loga
Terapia — Ado!escente e Adulto

Rua Padre Almeida, 565 — Conj. 23 Fone: 52-2375
Edif. Pasteur — Cambuf / ’ Campinas — SP
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OPORTUNIDADES DE CONTATO ENTRE O
ADULTO E A CRIANGA EM CRECHES

(Resumo da dissertagao apresentada ao
Departamento de Pos-Graduacgaodo Insti
tuto de Psicologia da PUCCamp-1985.7

Regina Elisabete Secaf Silveira

A demanda por creches ou outras formas de cuidado materno
alternativo para a crianga pequena, cuja mae trabalha fora de casa,
tem aumentado nos Ultimos anos no Brasil. No entanto, estudos so
bre desenvolvimento infantil nos primeiros anos de vida deixam cla
ro que nessa fase a crianga necessita de um ambiente rico em estfmg
los, onde existam pessoas capazes e disponiveis para estabelecer e
manter com ela um relacionamento individualizado e estavel, sob pe
na de ter seu desenvolvimento afetivo e cognitivo prejudicado. In
vestigacoes em outros paises tem.apontado efeitos diversos do aten
dimento de criangas em creches. Alguns enfatizam os efeitos preju
diciais da separacdo da mae, enquanto outros apontam paraos efeitos
favoraveis que programas de intervengao precoce em creches poderiam
ter sobre o desenvolvimento de criangas cujas familias vivem em con
digoes precarias. Ambas as posigoes entretanto propoem que a qualy
dade do atendimento & uma variavel fundamental na determinagao des
ses efeitos. -

0 objetivo deste estudo foi a descrigao e avaliacao do am
biente interacional em creches que atendem crianga de zero a seis
anos, verificando se oferecem condigoes para o bom desenvolvimento
fisico, cognitivo, social e emocional.

0s dados foram obtidos por meio de observagbes em varias
situacdoes e locais de nove creches, da regiao de Ribeirao Preto,
durante pelo menos quatro periodos, aproximadamente um total de vin
te horas. 0 registro foi feito conforme categorias previamente de
finidas do funcionario a ser observado, atividades desenvolvidas, 0
correncia, tipo e inicio de interacgdes, disponibilidade do adulto
para interagir, no caso de nao ocorrer nenhuma interagao.

0s resultados indicaram, em geral, ambientes precarios,
com pouca estimulagdo, escassos recursos materiais e humanos e bai
xa razao adulto-crianca, fatores que ndo permitem um cuidado indivi
dualizado e afetivo. As pajens que trabalham diretamente coma cri
anca nao tem treinamento, trabalham em media dez horas diarias e a
maioria recebe menos que o salario minimo por més. Em termosde ro
tina, a maior parte do seu tempo & gasto em cuidado fisico, princi
palmente no grupo menor de trés anos, e em tomar conta no grupo de
trés a seis anos. Ensinar e brincar com a crianga foi registrado
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em menor porcentagem de tempo. A frequencua de contatos entre pa
jem-crianga @ baixa e de curta duracdo sem que se estabelegam cadei
as de interagao. Contato fisico foi observado somente quando ex3
gido pela atividade, sendo raro o contato fisico-afetivo. As verba
1izagoes sao usua1mente iniciadas pelo_adulto, nao requerem respos-
tas da crianga e raramente criam ocasides para o dialogo ocorrer.

Com base nesta analise foram realizadas tentativas de mo
dificar as condigoes de atendimento. Utilizou-se umenfoque preven
tivo, atraves do qual procura-se evitar o desenvolvimento dos pro
blemas, lidando com as situagbes que levam ao seu aparecimento.

As estruturas_das creches, entretanto, mostraram-se bastan
te rigidas e pouco maleaveis a mudancas

CONSULTORIO MEDICO

Ana Cristina Cesar Zamberlan — Psicbloga
Jodo Luiz Kobel — Pediatra
Ricardo Barini — Ginecologia e Obstetricia
Waldemar Carpinetti Pinto — Oftalmologia
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MESTRADO EM PSICOLOGIA

a) Organizagdo do Curso

0 Mestrado em Psicologia tem como area de concentragdo a Psico
logia Clinica. Podendo ser cursado integralmente apenas por Psico
logos, oferece disciplinas de carater obrigatorio e optativo.

Sao Disciplinas obrigatorias: >
19 Semestre Creditos
Metodologia de Pesquisa em Psicologia ..................... 03
Psicologia Comunitaria e Institucional .................... 03
Seminarios Interdisciplinares de Pos-Graduagao ............ 01

20 Semestre

Ensino, Pesquisa e Supervisao em Avaliagdo Clinica ........ 03
(Linhas Analitica e Comportamental)
Pesquisa e Pratica em Ensino de Psicologia ................ 03

30 Semestre

Ensino, Pesquisa e Superv1sao em Processos Psicoterapicos I 03
(L1nhas Analitica e Comportamental)

40 Semestre

Ensino, Pesquisa e SuperV1sao em Processos Psicoterapicos II 03
(L1nhas Analitica e Comportamnetal)

Alem das sete disciplinas obrigatorias, o programa prevée ainda
um Curso de Estudos de Problemas Brasileiros, valendo 01 credito.

As disciplinas optativas sdo oferecidas semestralmente, de acor
do com critérios internos do Departamento apos ouvidos professores
e alunos. Em cada semestre sdo possiveis novas ofertas,dependendo
desses critérios. Cada disciplina optativa vale 2 creditos.

No momento, & o seguinte o elenco de disciplinas optativas:

a) Ens.Pesq. e Superv. em Avaliagao Clinica II
b) Desenvolvimento Adulto
c¢) Estrutura Familiar e Doenga Mental I e II

Pesquisa Supervisionada

Temas em Desenvolvimento Adulto

Procedimentos em Terapia Sexual

Psicofarmacodependencia _ N
Levantamento de Casos atendidos na Clinica de Pos-Graduagao.

Wy

Alem disso, os_alunos podem freqlientar disciplinas oferecidas em
outros cursos de Pos-Graduagdo da PUCCamp, ou mesmo em outras Uni
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versidades, obedecidos os seguintes criterios:

. inter-relagao do contelido dessa(s) disciplina(s) com o do Mes
trado em Psicologia Clinica da PUCCamp. -

- compatibilidade de carga-horaria com disciplinas optativas ofe
recidas pelo mesmo Departamento. Por outro lado, as disc"l'

plinas freqlientadas fora do Departamento nao podem exceder o
Timite de 8 (oito) creditos.

b) Coordenador do Curso
Profa. Dra. Marilda Novaes Lipp

CALENDARIO
INSCriga0: «uvvvreennasursnnnanesans 07-01 a 06-02
SETEGAD: saricrariarsntiennaaaanes 07-02 a 10-02
Divulgacdo dos Resultados: ......... 13-02
Matricula (Pagamento da 12 Parcela): 24-02 a 28-02
Injcio das Aulas: ..veceevnecsonnens 03-03

ENDERECO DO CURSO

Rua Benjamin Constant, 1693 - Cambui - Campinas-SP-Brasil
13100 - tels.: 51-3277 e 52-9858 - DDD 0192

FRANCISCO AUGUSTO SANTOS DE OLIVEIRA
Psicologia Clfnica
CRP 06/21927-7

Consultorio:
Rua Delfino Cintra, 380 Campinas
Fone: 32-6000 SP
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