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Rational emotive behavior therapy: applications
for working with parents and teachers

Terapia relacional-emotiva comportamental:
aplicacées com pais e professores

Mark D. TERJESEN'
Robyn KURASAKI'

Abstract

Given the high rates of reported emotional stress among parents and teachers, the Rational Emotive Behavior Therapy approach
appears to be a useful strategy to promote more effective parent and teacher emotional functioning and increase child positive
behaviors and learning. The Rational Emotive Behavior Therapy model may be helpful for clinicians who work with the parents
and the family by identifying and subsequently changing their unhealthy ideas, enhancing emotional functioning, and increasing
their ability to make effective behavior management decisions. In addition, those who work with educators in a school-based
setting may wish to consider implementing Rational Emotive Behavior Therapy methodology in their consultative and therapeutic
interventions. Given the data that links stress to unhealthy beliefs among educators, Rational Emotive Behavior Therapy may be
an effective tool that warrants further application.

Uniterms: Behavior therapy. Learining. Parents. Teachers.

Resumo

Considerando os indices elevados de estresse emocional entre pais e professores, a abordagem Terapia Racional-Emotiva Comportamental
parece ser uma estratégia Util na promog¢éo de um funcionamento mais eficaz entre pais e professores e para aumentar o comportamento
positivo e a aprendizagem da crianga. O modelo Terapia Racional-Emotiva Comportamental pode ser ttil para os clinicos que trabalham
com os pais e as familias, identificando e posteriormente alterando as suas idéias ndo sauddveis, aprimorando o funcionamento emocional,
e aumentando a capacidade de tomar decisbes mais eficazes sobre o gerenciamento comportamental. Além disso, quem trabalha com
educadores no contexto escolar talvez deseje levarem conta aimplementacdo da metodologia Terapia Racional-Emotiva Comportamental
nas suas intervencoes clinicas e terapéuticas. A partir dos dados que associam o stress com os pensamentos pouco sauddveis entre educa-
dores, a Terapia Racional-Emotiva Comportamental pode ser uma ferramenta eficaz que merece uma mais ampla aplicacéo.

Unitermos: Terapia comportamental. Aprendizagem. Pais. Professores.

Defining REBT present beliefs, dysfunctional emotions, and
maladaptive behaviors and the relationship among

Rational Emotive Behavior Therapy (REBT) is a them.REBT and its utility have regularly been examined
pragmatic, present-oriented technique that centers on in terms of its ability to lead to cognitive, emotional,

1 St Johns's University, Department of Psychology. Marillac Hall, SB36F, Queens Campus, Queens, NY, 11439 USA. Correspondence to:/Correspondéncia para:
M.D. TERJESEN. E-mail- <terjesem@stohns.edu>.
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and behavioral changes across a number of populations
and for various diagnoses. Overall, the notion that REBT
is an effective intervention for both adults (Lyons &
Woods, 1991; Silverman, McCarthy & McGovern, 1992)
and children (Gonzales et al., 2004) has been well
supported.

REBT was previously known as Rational Emotive
Therapy (RET) and was developed by Albert Ellis in the
1950's. As a therapeutic model, REBT proposes that
collaboratively, the clinician and client can work towards
reducing undesirable emotions and behaviors by
changing the thoughts and beliefs associated with a
trigger or activating event (Nucci, 2002). This model
implies that emotions are not caused by the actual
events in people’s lives, but rather emanate from how
an individual perceives, interprets, and evaluates these
events (Ellis, Gordon, Neenan & Palmer, 1997). It is
important to note that cognitions, feelings, and
behaviors are interrelated and interact with one another
and therefore would be better served clinically if they
are viewed together, rather than in isolation. While life
may have many common stressors or negative life
events, based on the principles of REBT, we may all
process these events differently and as such have
different negative or maladaptive affect or behavioral
responses to these events (Nucci, 2002).

The core of REBT is the ABC explanatory
sequence of emotional disturbance. This model can be
used to guide clinicians working with parents and
teachers, while also providing a didactic explanation to
allow individuals to apply this model for themselves
independent of clinical intervention. That is, the ABC
model can be used to help the individual understand
that their negative affective response (e.g., anger, stress,
depression) results from how they perceive and evaluate
some of these negative life events rather than by the
events themselves (Ellis et al,, 1997). The ABC model of
REBT will be briefly explained below and examples of its
use with parents and teachers will be provided.

In the ABC model, the A stands for a perceived
unpleasant Activating Event or a set of Activating
Experiences (Ellis etal, 1997). The reason that we use the
adjective "perceived” is that while there may be some
life events that are truly negative (i.e, death of a loved
one) there may be other events that for the most part by
themselves are not as objectively negative as one

perceives them to be. Forexample, having an unplanned
visit from a distant relative may be perceived as a
negative event by some and as a positive event from
others. This visit is not necessarily as negative a life event
as the death of a loved one.

Typically, people tend to believe that it is the
situations themselves (A) that cause their emotional
responses or consequences (C: described further below).
As an example, a parent may incorrectly make the causal
link: “If my children would just behave, | wouldn't get
angry at them and yell” The REBT model proposes that
there exists a mediational step between the activating
event (A) and the consequences (C), in which the A is
evaluated by the individual which gives rise to the
Consequences. This evaluative component is the B of
the model. The B stands for the beliefs, or cognitions,
that an individual has about the Activating Events (Ellis
etal, 1997). People may evaluate and interpret these
events very differently, as some beliefs can be healthy
and flexible in nature (Rational Beliefs; rB) while others
may be dysfunctional or inflexible (Irrational Belief; iB)
(Ellis etal,, 1997). Healthy rational beliefs that are posited
to lead to healthy affective and behavioral functioning
may take the form of wishes, preferences, wants, and
desires while on the other hand, unhealthy irrational
beliefs are rigid and dogmatic in nature (Ellis et al,, 1997),
often leading to unhealthy affective and behavioral
functioning. These Irrational beliefs may only serve to
increase stress in an already stressful situations (Forman,
1994).

In the example provided above, the parent who
gets angry and yells at their child may hold the iB“She
should listen to me”. Alternatively, you may have another
parent who responds affectively and behaviorally in a
different manner because they may have a different
interpretation of the same child behavior (not-listening).
Perhaps these parents may endorse rational beliefs that
may be something of the nature of:"While it isimportant
to me that my child listen to me, getting angry does not
help her listen, and just causes me more difficulties!
While the parents who endorse these cognitions may
still try and change their child’s behavior, the model
proposes that if they truly believe these healthier, rational
thoughts willin all likelihood not get them as upsetand
lead to poor parenting decisions as the parents who
endorse those rigidly held, dysfunctional ideas about
their child's behavior.




Ellis posited that beliefs are at the core of
emotional disturbance and can be either rational and
self-helping orirrational and self-defeating (Ellis & Blau,
1998; Walen, DiGiuseppe & Dryden, 1992). Initially, Ellis
described 11 irrational beliefs exhibited by clients (Ellis,
1962; Ellis & Harper, 1975) and subsequently these have
been grouped into four broad categories:
demandingness of self, others, and the world; global
evaluations of human worth (self or others); awfulizing
or catastrophizing; and low frustration tolerance (Ellis &
Blau 1998; Walen, Giuseppe & Dryden, 1992).

Finally, we get to the C step of the ABC model.
The C stands for the consequences that one experiences
as a function of their beliefs (B's) about the activating
events (A) (Ellis et al,, 1997). Ellis posits that these
emotional or behavioral Cs that follow from rigidly held
irational beliefs are unhealthy, while those that stem
from more flexible Rational Beliefs are more healthy for
the individual (Ellis et al, (1997). Using the same example
from above, the parent who endorses irrational beliefs
related to the not listening, may experience the
unhealthy emotion of anger and as such may utilize
poor parenting practices in an attempt to change their
child’s behavior. Alternatively, the parent who held more
rational beliefs may get frustrated at their child's behavior,
but their parenting practices may be more effective as
they are not directly interfered with by their own
unhealthy negative affect.

Once REBT helps clients identify their Irrational
Beliefs, the next step in the process if to actively challenge
and dispute (D) them with cognitive, emotive, and
behavioral techniques (Ellis et al., 1997). Through
disputation, clients may come to see that the ideas and
beliefs that they had did not make sense, were causing
them great difficulty, and were not consistent with reality.
[t is at this point that the goal of therapy becomes
replacing these Irrational Beliefs with healthy Rational
Beliefs (Ellis et al,, 1997) that will lead to more appropriate
and productive emotions and behaviors.

Research on REBT

It is important for clinicians who work with
children, teachers, and parents to understand how
effective are the interventions that they implement.
Interventions should be carefully chosen and be

influenced by the science of psychology as well as what
has been established as effective with varied populations
(e.g., parents vs. teachers; children vs. adolescents;
diagnostic classifications). As REBT is considered, for the
most part, to fall under the theoretical rationale of
Cognitive Behavioral Therapy (CBT), it is important to
first understand how effective CBT is and then examine
how effective REBT is when working with children and
adolescents.

Overall CBT has been an effective intervention
fora number of psychological disorders of children and
adolescence (Southam-Gerow & Kendall, 2000). However,
in a comparison with the efficacy literature for adult
psychotherapy, less research has been conducted with
children and adolescents. Given this, meta-analytic
techniques have frequently been conducted to
synthesize the research in order to determine the level
of effectiveness of these treatment strategies with
children and adolescents (Rosenthal & DiMatteo, 2001).
Meta-analyses generate effect sizes which determine the
degree of change in standard deviation units
(Shaughnessy, E.B. Zechmeister & J. S. Zechmeister, 2006)
and allows for combining effect sizes across different
studies to determine treatment effectiveness (Bernard,
Ellis & Terjesen, 2006; Rosenthal 1994; Rosenthal &
DiMatteo 2001). An effect size indicates the degree to
which the target behavior changed as a function of the
clinicalintervention (Bernard et al,, 2006). The guidelines
proposed by Cohen (1992) (effect sizes of .20, .50, and .80
indicate small, medium, and large effects, respectively)
are often used for interpreting the value of effect sizes.

The first meta-analysis specifically evaluating the
impact of psychotherapy with children was conducted
by Casey and Berman (1985). In their review of 75 studies
of children 13 years or younger, they reported an overall
effect size of 0.71, similar to the effect size for adult
psychotherapy of 0.72 (D. A. Shapiro & D. Shapiro, 1982).
A number of other meta-analytic reviews of
psychotherapy with youth have produced some
consistent results indicating that therapy is fairly effective
compared to no treatment (Weisz, Weiss, Alicke &Klotz,
1987; Kazdin, Bass, Ayers & Rogers, 1990; Weisz, Weiss,
Han, Granger & Morton, 1995).

Overall, the research has been fairly supportive
of CBT with children with effect size estimates ranging
from 0.35 (Dush, Hirt & Schroeder, 1989) to 1.27
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(Lewinsohn & Clarke, 1999). In addition, a number of
meta-analyses reviewing the treatment effectiveness of
REBT with youth have also been conducted, with many
of them differentiating between REBT and Rational
Emotive Education (REE). REE is designed and considered
to be less of a clinical intervention and more of an
educational curriculum used in a preventative manner
within the classroom setting. The impact of REBT as a
clinical intervention generally has garnered some
support, but has also created debate at the same time.
The first meta-analytic review of REBT with children was
conducted by Gossette and O'Brien (1993). The authors
reported that while RET did lead to changes on self-
reported measures of irrational beliefs, it did not lead to
changes on measures of behavior, often a common
reason for referrals of children and adolescents (Gossette
& O'Brien, 1993). These results somewhat contrast the
most recent meta-analysis conducted by Gonzalez et
al. (2004). Here, the largest effects were for disruptive
behaviors and the overall mean effect size was 0.50; a
conclusion by the authors that REBT is effective with
this aged population.

REBT with parents

The application of REBT with parents has
received considerable attention over the past years.
Student social-emotional curriculums such as Michael
Bernard’s You Can Do It! Education (Bernard, 2003) and
parent trainings programs have all recognized the
important contribution that parents play in child
development. Often times, working with children alone
may limit the potential effectiveness of interventions
because the context in which the behavior occurs or is
maintained is left unchanged. Instead, when
interventions incorporate the parents and modify the
environment and conditions in which the problematic
behaviors occur, a decrease in maladaptive behaviors
and an increase in more adaptive behaviors are more
probable.

The impetus for working with parents to improve
child outcomes has its foundation in the research
supporting the parental influence on child outcomes.
Countless studies across multiple professional disciplines
have found significant relationships between several
parenting variables and both positive and negative child

outcomes (Frick et al., 1992; Stormshak, Bierman,
McMahon & Lengua, 2000). In considering the
relationship between parenting behavior and child
outcomes, researchers have found that among parents
who engage in positive parenting (eg., positive
reinforcement, supervision, warmth, etc.) practices, fewer
child behavior problems have been reported.
Furthermore, parents who engaged in more negative
parenting practices, such as the use of harsh and
inconsistent discipline, often reported higher
externalizing and internalizing problems in both children
and adolescents (Frick et al., 1992; Patterson &
Stouthamer-Loeber 1984; Rothbaum & Weisz, 1994).
These findings not only highlight the importance of
parent behavior in maintaining child behavior problems,
but provide a rationale for and a mechanism for
decreasing child problematic behavior and by
intervening at the parental level.

Although interventions aimed at changing child
behavior by intervening at a parent behavioral level has
had favorable outcomes (Maughan, Christiansen, Jenson,
Olympia & Clark, 2005), parents who are experiencing
unhealthy negative emotions such as anger, depression,
guilt, or anxiety are known to engage in more
maladaptive parenting processes (Dix, 1991). This, may
in turn, lead to the development of emotional and
behavioral problems in childhood. For these parents,
traditional behavior management strategies may be less
effective or harder for parents to implement when
parents are experiencing high levels of negative affect.
In such cases, parent negative affect often may contribute
to the maintenance and etiology of child problems and
can also affect the compliance with and eventual
effectiveness of behavioral treatment plans (Cobham,
Dadds & Spence, 1998).

REBT with parents recognizes that parents who
are experiencing unhealthy negative emotions could
be engaging in negative parenting practices that create,
maintain, or contribute to children social-emotional
difficulties. To change these unhealthy negative
emotions and behaviors to more adaptive ones that
increase the likelihood of more positive child outcomes,
REBT therapists must examine the irrational beliefs
sustaining these conditions in parents. The REBT model
posits that these irrational and evaluative beliefs and
not the activating event itself, leads to unhealthy




negative emotions and behaviors. By disputing these
irrational beliefs, parents are encouraged to examine
the functionality, logicality, and empirical support for
their beliefs. These beliefs are then replaced with more
rational beliefs that would lead to healthier negative
emotions and more effective ways of parenting. As an
example, when working with parents, REBT therapists
may also want to consider how the parent’s irrational
beliefs and feelings of guilt may prevent their
participation in the treatment plan.

Several studies have examined the relationships
between parent irrational beliefs and unhealthy negative
emotions.Bernard (1990) and Joyce (1990) have discussed
several parent irrational beliefs that have been shown
to lead to extreme parent emotional responses. The core
irrational beliefs of the REBT model are often placed
into four categories: demands, awfulizing, low frustration
tolerance, and global evaluations of human worth
(Walen et al, 1992). In regards to parenting, parent
demands are unrealistic and absolute expectations of
events, of themselves as parents, or of others such as
their children. An example of a parent irrational demand
is "My child should behave well and do what | say” or
“My child must do well in everything” (Bernard 1990,
p.300). Bernard posits that parents who hold irrational
demands may often experience anger and engage in
unhealthy disciplinary practices. Awfulizing beliefs are
often exaggerations of negative consequences that are
now seen to be terrible and awful in nature. An example
of such beliefs for parents may be “It's awful that my
child has a problem”(Bernard, 1990, p.300), and anxiety
is proposed to often accompany parent awfulizing
irrational beliefs (Joyce). Another common parent
irrational beliefis that of Low Frustration Tolerance (LFT)
and is characterized as an intolerance for discomfort.
Parents with LFT often have irrational beliefs such as ‘It
is too hard to solve my child’s problems” (Bernard, 1990)
or“l cannot stand my child’s behaviors”and often lead
to the emotional experience of anger and anxiety. The
last core irrational beliefs that parents may endorse are
global evaluations of self-worth. These beliefs imply that
the selfas a parent or others can be given a single rating
of value or worth. An example of this would be “l am
worthless because my child has so many problems”
(Grieger & Boyd, 1983) and may often elicit parent
depression and parental guilt (Joyce).

REBT can be used with parents in several ways
that may lead to positive outcomes for both parents
and children. First, when working with parents whose
children are having social-emotional problems; parents
can first benefit from psycho-education about parenting
and about the model of REBT as it applies to both parents
and children. That is, by teaching parents about what
types of parent strategies are associated with child
outcomes, parents will be at a better place to evaluate
their own strategies and recognize how their behavior
impacts their child’s social-emotional problems.
Furthermore, an increased understanding of these
practices may place parents at a better position to
understand how the beliefs that a child endorses may
be related to their emotional and behavioral responses
aswell.

In addition to psycho-education, REBT also can
help parents manage their unhealthy negative emotions
and alter their parenting behaviors. By teaching parents
the ABC's of emotions, REBT therapists are providing
parents with the skills to identify, dispute, and replace
their irrational beliefs with more rational healthy ways
of thinking feeling and behaving. REBT therapists would
benefit from helping parents see that it is their beliefs
about themselves or their child’s behavior that is related
to their emotional responses and not the situation or
the child themselves. For example, a parent who
becomes very angry when their child is misbehaving
may initially assume that their child’s behavior is causing
theiranger. Instead, an REBT therapist would help parents
see that their inferences and more importantly their
evaluations of their child’s behavior lead to their anger
and not the child’s behavior.

Through the use of REBT, parents, who can more
effectively manage their emotions despite perhaps
dealing with challenging problems or situations
associated with parenting, are in a better position to
help their children develop rational ways of thinking,
feeling, and behaving. Through emotive education,
parents can discuss with and help children identify their
unhealthy beliefs and how they relate to their negative
emotions and assist their children in communicating
their distress in a more effective means. Furthermore,
parents who effectively manage their own emotions
will be better able to apply positive reinforcement to
promote effective social-emotional behaviors in their
children.
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When conducting REBT with parents, several
important factors should be taken into consideration.
First, therapists should take into account the age of child
and the nature of the problem. For younger children,
parentinvolvementin therapy may be more important
in ameliorating problematic behaviors (Joyce, 2006). REBT
therapists can place careful emphasis on helping parents
in evaluating their expectations about their child’s
behavior in addition to the appropriateness of their
treatment goals for the child’s developmental age. REBT
therapists can also help parents implement effective
behavioral parenting strategies to change their child’s
problematic behavior. Consideration of the nature of
the child's problem may lead to the selection of specific
strategies for best dealing with the child’s problem. For
example, child behavior management strategies
including reinforcement may be better suited for child
externalizing problems. Second, REBT therapists should
also take into account how the family’s cultural
background may influence their beliefs and expectations
of their child’s behavior. Careful consideration of these
factors may influence the therapist’s understanding of
the case conceptualization and may further guide the
selection and development of intervention plans.

REBT provides an invaluable tool for helping both
the parent and child develop positive social-emotional
outcomes. Through psycho-education and emotional
management, REBT can help parents manage their
emotions more effectively when in difficult or
challenging situations and implement more effective
parenting practices that may lead to fewer child social-
emotional problems. REBT helps parents become
positive models of healthy rational ways of thinking,
feeling, and behaving for their child and it helps parents
learn the skills to teach their children how to handle
difficult situations effectively, problem-solve, and
regulate their own emotional experiences.

REBT with teachers

As the presenting problems may first be noticed
in the school setting, oftentimes the clinician may be
called upon to consult with teachers to more effectively
help students. Although the research is fairly supportive
forthe efficacy of a number of teacher training programs
they do not work for all. That is, some teachers may lack

the knowledge on how to manage the student’s behavior
effectively in the classroom. Through teaching them
effective behavior management strategies these
teachers may be able to implement them successfully
and consequently we may see a reduction in the initial
behavioral problem. While research has shown that
teachers who participate in consultation services believe
that their professional skills have improved as a
consequence of their participation in consultation, little
empirical research exists as to what variables involved
lead to this change in teacher skills (DeForest & Hughes,
1992; Knoff, Sullivan &Liu, 1995; Martens, Kelly & Diskin,
1996).

At the same time, not all teachers are able to
apply the knowledge that they acquired during teacher
training programs. This may occur for a number of
reasons and the REBT practitioner may wish to consider
why the knowledge gained was not applied. Among
the plausible reasons, some teachers may have a
philosophical disagreement on the suggested
intervention or perhaps not see it as easy to implement
and or practical in nature. Others may also experience
more cognitive (low frustration) or affective (stress)
barriers that prevent implementation.

While many traditional training programs for
educators may address and work on the perceived
acceptability and practicality of interventions, they may
not address the cognitions and the negative emotions
(frustration, stress) that the teacher may be experiencing
which may have a negative impact on their ability to
address the child’s behavior in the classroom. For
example, Moriarty, Edmonds, Blatchford and Martin
(2001) report that quality of teaching is affected by
teacher stress and dissatisfaction. As the quality of
teaching goes down, this is likely to have a negative
impact upon student learning. Given this, failure to
address any reported psychological discomfort that may
be associated with the profession of teaching or with
the students’ behavior and only addressing the practical
problem may be insufficient and not address both the
teachers'and students'needs. Teachers may also become
increasingly frustrated with their profession and their
students if their stress and frustration is not addressed. If
not addressed, these affective states may in turn lead to
anincrease in frustration and subsequently interfere with
their ability to manage students’ problematic behavior




(Bernard & DiGiuseppe, 1994). Furthermore, teachers with
higher levels of irrational beliefs were perceived to be
less effective than teachers who reported lower levels of
irrational beliefs (Endes, 1996). This may also stress the
importance of addressing these beliefs and their
accompanying affective states with educators.

An approach that addresses both the
psychological and the practical aspects of teacher
training/ consultation is Rational-Emotive Behavioral
Consultation (REBC). REBC is based upon the principles
of REBT and while the theoretical underpinnings of REBC
make sense, it is important to understand just how and
where the REBC may be applied when working with
teachers. The areas in which REBC may be used are in
treatment acceptability, teacher-efficacy, and teacher
stress.

Treatment acceptability

As previously indicated, teachers who participate
in consultation services may resist during consultation
or resist at the intervention implementation stage
(DeForest & Hughes, 1992). The teachers’ perceived
acceptability of both the consultation process as well
as the interventions proposed may impact upon
implementation and the effectiveness of the
intervention (DeForest & Hughes, 1992; Elliot, 1988; Jones
& LLungaro, 2000; Reimers, Wacker & Koeppl, 1987; Witt,
1986). Teacher acceptance of the proposed intervention
plan is crucial for proper implementation (Kampwirth,
1999; Witt & Martens, 1983). The REBC clinician may work
to identify any barriers (efficacy, affective states) that
may impact upon whether or not the teacher is
accepting of this intervention. However, in a study
conducted by Wickstrom, Jones, LaFleur and Witt (1998),
direct observations of the actual use of the interventions
indicated that teachers implemented the treatment as
planned only 4% of the time.. This raises an important
point for the REBT based consultant to consider. That is,
if teachers report agreement and acceptability of the
intervention plan, yet they still resist the implementation
of the plan, what factors may impact upon this resistant
behavior? Perhaps it may be a result of their perception
of how effectively they believe they can carry out the
plan (teacher efficacy) or possibly the emotions (e.g.,
stress) that they experience may interfere with successful
plan implementation.

Teacher efficacy

Self-efficacy is based on the work of Bandura
(1993) and is generally defined as task-specific self-
confidence (Hughes, Grossman & Barker, 1990). Similar
to the REBT model, Bandura proposed that an
individual's sense of efficacy effects his or her thoughts,
feelings, and behaviors. Individuals with a low sense of
efficacy in a specific domain, such as a teacher in the
classroom, may tend to shy away from difficult tasks,
give up quickly, have low aspirations, and are more
susceptible to stress, anxiety, and depression. With
regards to teachers, these beliefs have been shown to
effect their evaluations of their own abilities to facilitate
positive behavioral changes in students (Bowser, 2000;
Gibson &Dembo, 1984; Reimers et al., 1987). Given this, it
appears teachers' thoughts and feelings about theirown
ability as educators and as individuals who work with
children may in fact have an effect on the level of
acceptability of consultation. This in turn, may logically
impact upon the likelihood that the intervention will be
attempted and accurately implemented (Reimers et al,,
1987). As such, the REBC consultant working with
teachers may wish to take this information into account
and target unhealthy, maladaptive thoughts and feelings
of the consultees (e.g., of themselves, the intervention,
and the situation). As an example, if a teacher thinks
that "While it may be easy for others to manage these
students, it is TOO DIFFICULT for me”, this may in fact be
a belief that interferes with their acceptability and
implementation of the intervention. Another core belief
that the REBC clinician may wish to consider when
working with teachers would be when they may think,
“If | try and fail at implementing these suggestions, it
would be TERRIBLE and | would be a FAILURE" These
thoughts may stop them from implementing the
proposed intervention and may serve some self-
preservation mechanism. That is, if the child does not
get better, it is not because they tried and failed and
were a failure, but rather because the intervention was
neverimplemented. By addressing these beliefs, we may
be able to increase acceptability of the intervention
which may, in turn, lead to greater implementation of
treatment plans, and promote student achievementand
social-emotional functioning.
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Teacher stress

Stress, according to the REBT model, is essentially
the way a person perceives, interprets, and evaluates
events in their environment. Situations are only
considered stressful when those individuals reacting to
them perceive them to be (Ellis et al,, 1997). Recently,
research has focused on the relationship of teacher stress
to the school environment (Greenglass, Burke & Konarski,
1997). Bernard (1990) posits that teacher stress is the
product of how a teacher reacts and adapts to the job
specific demands (daily teacher duties) and threats
(actions of others) often encountered in teaching. For
educators, daily work stressors may include deadlines,
preparing lessons, dealing with difficult students,
overcrowded classrooms, staff conflicts, and talking to
parents (Greenglass et al.,, 1997). Blasé (1986) reported
that the culmination of daily stressors undermines a
teacher’s intellectual curiosity and may lead to a lack of
self-involvement in preparing and teaching subject
matter.

An early model of teacher stress proposed that
stress comes from the teacher’s perception that they
are unable to meet the daily demands placed on them
(Kyriacou & Sutcliffe, 1978). This may in fact lead to job
burnout, a reduction in ones motivation to work, which
isincreasingly common in education (Byrne, 1999). The
warning signs of job burnout for teachers can include
dysfunctional feelings, withdrawal, health difficulties,
and eventually substandard work performance (Byrne).
If left unchecked, these symptoms can get to such a
level that not only does the teacher not want to go to
school, but may also impact upon how they educate
and deal with children as well as influence other aspects
of their lives (Byrne, 1999). While we may not be able to
change the job expectations, we can work to change
the way that teachers perceive them and as such reduce
their level of stress.

A model of burnout proposed by Maslach and
Jackson (1981), describes a number of associated
constructs that may have implications for an REBC
practitioner. They described the concept of emotional
exhaustion as referring to feelings of being emotionally
overextended and drained by others (Maslach &Jackson,
1981). For teachers, they may report being fatigued in
the morning and find it difficult to face another day at

work. Their belief, according to the REBT model, may be
that “it is TOO difficult, to face another day in this
dissatisfying job” Another construct proposed by
Maslach & Jackson was that of depersonalization, a
callous response toward people who are the recipient
of one’s services. This may hold significant implications
forindividuals working with teachers as they may begin
to treat students impersonally and not take a personal
interest in their behavior or learning. Finally, they
propose that the burn-out may also be associated with
reduced personal accomplishment, a decline in one’s
feelings of competence and successful achievementin
one's work with people. Here, teachers may begin to
believe that they are not making a difference in their
student’s lives, report burn-out and engage less often. It
would be important for the REBT consultant to consider
these thoughts as they may interfere with their teaching.
That is, a teacher may believe that “I am not a good
teacher”and startrating and evaluating theirown worth,
not just as a teacher but as a person as well. These beliefs
can be counter-productive often impacting their
effectiveness as an educator by reducing their desire to
teach and impacting their perception of their efficacy
as a teacher.

The experience of stress and burn-out may have
a direct impact on teaching performance and
subsequently student learning. Highly stressed teachers
who are more concerned about possible student
behavior problems may begin to formulate lesson plans
that focus more on controlling students rather than “for
developing stimulating and meaningfully engaging
learning experiences” (Blasé, 1986, p.32). Highly anxious
and stressed teachers experience deterioration in
teaching performance as they give less verbal support
to students, use more hostile speech, convey less
warmth, and use ineffective behavioral modification
plans (Bernard, 1990). Perhaps the REBT based clinician
may wish to have the educator think back to a point
when they were not stressed and to examine a) the
differences in how they were thinking at that time and
b) the differences in their teaching behavior. This may
help educators make the connection between their
Beliefs and their Consequences (stress and ineffective
teaching behaviors).

Other variables that have been shown to be
related to teacher burnout that may have implications




for the REBT practitioner would be the type of student
taught, the role clarity that teachers report, and factors
about the school itself. Early research showed that
teacher burnout was more prevalentamong high school
than elementary school teachers (Anderson & Iwanicki,
1984; Schwab & Iwanicki, 1982). It may be important for
the REBT clinician working with the teacher to think
about the level and type of student taught and how this
may be related to their experience of stress.

Additionally, teachers may experience somerole
conflict or ambiguity about their role. Friedman (1991)
reported that role conflict (conflicting job demands) is a
major factor in teacher stress. Byrne (1999) describes
common examples of role conflict for teachers being
(a) quantity and quality of work; (b) meeting the demands
of large classes with a diversity of students; and (c)
dealing with students and parents. In the school setting,
role conflict may occurif a teacher is expected to perform
the role of a teacher, but also to monitor the actions of
their colleagues, which may be related to feelings of
emotional exhaustion (Schwab & Iwanicki, 1982). Role
ambiguity occurs when teachers believe that they are
not given enough training for their positions, and as
such, are unable to complete their jobs in a competent
manner (Friedman, 1991). Friedman reports often cited
ambiguous situations including (a) unclear and
inconsistent policies regarding student discipline, (b)
changing curriculum standards, and () the perception
of being held in esteem by students, parents,
administrators, and the general public. The REBT based
clinician may wish to examine if the educator has any
unhealthy, irrational beliefs about their role that is
causing them stress and work towards changing these
beliefs and subsequently reducing the stress experienced.

Finally, Friedman (1991) posits that the
administrative environmentand the physical environment
of the school also are related to teacher burn-out. Asan
example, schools that had measurable academic goals
and stressed academic achievement have a higher level
of teacher burnout is seen When administrators focus
more on “hard” quantifiable measures and regularly
follow-up on the progress of students and overall class
achievements teachers tend to report more stress
(Friedman, 1991). This may also be an area that the REBT
consultant wishes to examine and perhaps provide the
administrators with some suggestions and feedback to

achieve a balance between assessing student outcome
while providing a sound educational atmosphere for
teachers.

Measuring teacher Burnout

Although a thorough review of the measures of
teaching stress is beyond the scope of this paper, a
number of measures do exist and will be briefly
discussed below. The Problems in Teaching Scale (Green
& Ross, 1996) assesses strategies used by teachers to
cope with school stressors. This scale, emphasizes the
coping processes (problem-focused, emotion-focused,
and avoidance coping) in which individuals appraised
potential stressors and then developed adaptive and/
or maladaptive coping strategies to deal with them.
The Inventory of Teaching Stressors (Bernard, 1990) has
been used to identify particular stressors and the level
of stress experienced by teachers. Raters indicate how
often the particular stressor occurs as well as indicate
how stressful the particular stressor is, on a “1” to “5"
Likert scale. The Teacher Coping Skill Inventory (Bernard,
1990) is used to assess a teacher’s competence in using
classroom management techniques and teachers
indicate how competent they believe that they have
been in using coping skills in their teaching over the
pastyear,ona”1"to"5"Likert scale. The Maslach Burnout
Inventory (MBI) (Greenglass, Fiksenbaum & Burke, 1996)
is a 22 item self-report measure of teacher stress and
burnout that yields three sub-scales: ‘emotional
exhaustion’, ‘depersonalization” and ‘personal
accomplishment’ (Maslach & Jackson, 1996).

In summary, teacher stress and burn-out has a
relationship with a number of variables associated with
the profession of teaching, but not all teachers
experience the same level of stress. The difference in
experiences may be a function of the inferences and
evaluations that teachers may make about themselves,
their students, and their jobs. These beliefs may be
rational or irrational in nature and may lead to either a
functional/healthy response to the stressor or an
unhealthy response. For example, one teacher may
believe that all children should always behave in class
and that they should have perfect control over their
class, whereas another teacher who has more effective
coping strategies and understands that children will
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not always behave well, that they may never have perfect
control, and perhaps they can find a way to motivate
the students in a non-frustrated way. Teachers with
irrational beliefs may in turn exacerbate a stressful
situation by having an unrealistic view of how children
behave in the classroom. That s, these irrational teacher
beliefs may only serve to heighten stressful situations
(Forman, 1994). Forman posits that teachers who bring
with them unrealistic personal goals, and who put
themselves down when they are unable to obtain these
goals, are more likely to experience stress when
compared to teachers who hold fewer irrational beliefs.
REBT could be used to help teachers identify and
challenge theirirrational beliefs, replace them with more
rational beliefs, and handle the difficulty associated with
the job better.

This premise is supported by research by Bernard
(1990) in examining coping strategies in teachers.
Bernard differentiated between stress creating and stress
reducing attitudes and thoughts of teachers in regards
to being evaluated, dealing with difficult children,
administrative difficulties, and workload and time
pressures. Bernard identified irrational beliefs and
thoughts that precede stress reactions and offered
suggestions of stress reducing attitudes (Bernard, 1990).
The negative effects of teacher stress and burnout on
student outcomes is well documented (Blasé, 1996), with
stressed teachers being less tolerant, less caring, less
patient, and less involved with students (Blasé, 1996). As
teacher stress compromises the quality of education,
and weakens the teacher-student relationship, clinicians
who work with children may wish to consider the role
of teacher stress when consulting with teachers about
implementing change in the school. Perhaps providing
teachers with means to challenge unhealthy patterns
of thought and by teaching them appropriate coping
strategies, may help decrease the amount of teacher
burnout, and lead to effective implementation of the
intervention for the benefit of the child.
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The impact of different shift work schedules on the levels of
anxiety and stress in workers in a petrochemicals company

O impacto dos diferentes esquemas de trabalhos em turnos
nos niveis de ansiedade e de stress dos trabalhadores
de uma empresa petroguimica

Katie Moraes de ALMONDES'
John Fontenele ARAUJO?

Abstract

This study evaluated anxiety and stress in workers under different shift work conditions. The sample comprised 239 workers, with
an average age of 42.6, standard deviation = 5.7 years, divided into fixed daytime working (n=52) and different working shifts
(n=187). Documentation: Free and informed consent form; ID’s; State-Trait Anxiety Inventory; Lipp's Stress Symptom Inventory for
Adults. We used the t-test for independent samples, ANOVA, Pearson’s correlation and the two-sample Comparison of proportions
Test. Results showed that shift workers had higher State-Trait Anxiety scores than fixed daytime workers (t=-4.994; p=0.0001;
t=-2.816; p=0.005, respectively). Both samples exhibited stress, but there were no statistically significant differences between
the groups (t=-1.052; p=0.294). Shift work schedules caused more situational and dispositional anxiety, but did not significantly
increase stress levels when compared to fixed daytime working.

Uniterms: Anxiety. Emotional states. Stress. Personnel. Shift work.

Resumo

Estetrabalho avaliou ansiedade e estresse em trabalhadores em diferentes esquemas de trabalhos. Participaram 239 trabalhadores, idade
média 42,6, desvio-padrdo = 5,7 anos, divididos em trabalho diurno fixo (n=52) e diferentes trabalhos em turno (n=187). Protocolos: Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, Ficha de Identificacdo, Inventdrio de Ansiedade Traco-Estado, Inventdrio de Sintomas de Stress para
Adultos de Lipp. Foram utilizados teste t para amostras independentes, ANOVA, teste de correlacdo de Pearson e teste de Comparacdo de
Proporcdes. Os resultados mostraram que os trabalhadores em turnos apresentaram maiores escores de Ansiedade Traco-Estado
quando comparados com os trabalhadores diurnos fixos (t=-4,994, p=0,0001, t=-2,816, p=0,005, respectivamente). As duas
amostras apresentaram stress, mas ndo houve diferencas estatisticamente significativas entre os grupos (t=-1,052; p=0,294). Esquemas
de trabalhos em turnos causam mais ansiedade situacional e disposicional, mas ndo elevam significativamente niveis de stress quando
comparados com diurnos fixos.

Unitermos: Ansiedade. Estado emocionais. Stress. Recursos humanos. Trabalho por turno.
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The incidence of stress and anxiety disorders in
industrial cities has increased significantly, causing
negative impacts on the economy and on the quality of
life, such as work interruptions and the risk of suicide
(Kalia, 2002). This has led some researchers to call the XX
century the "Age of Anxiety” (Lecrubier, 2001; Twenge,
2000).

There is evidence that temporal organization in
the shift work schedules of companies/industries is one
of the factors that raises stress and anxiety levels by
negatively affecting physical and mental health and
human performance (Monk, 1988; Olsson, Kandolin &
Kauppinen-Toropainen, 1989). This occurs because
temporal organization in work schedules at non-usual
times forces individuals to successive physiological and
behavioral adaptations because of: 1) the broken phase
relations between the organism and the work hours
and the broken relation between the phases of the
differentendogenous rhythms (circadian alterations); 2)
shortened, irregular or fragmented sleep (homeostatic
alterations) and 3) absence of family life because of the
work schedule, loss of relationships, and social activities,
among others (psychosocial alterations) (Costa, 1996;
Harrington, 1994; Monk, 2000).

All these alterations and their consequences
(gastrointestinal diseases, chronic fatigue, mood
alterations, cardiovascular disorders, hypertension, etc.
(Andalauer, Prin, Malbec, Vieux & Bourdeleau, 1984; Monk,
2000; Reinberg et al, 2001) are partly a result of the
schedules and demands of work, which may be
interpreted by individuals as threatening factors that
generate conflict and thus provoke stress and anxiety
responses.

Previous studies demonstrate that alterations in
circadian, homeostatic and psychosocial mechanisms
lead to a stress response. Van Carter and Spiegel (2000)
showed that in a situation of sleep deprivation
(homeostatic alteration) or of irregular sleep-wake cycle
(circadian alteration), there is an increased response in
the oral glucose tolerance test, elevated plasma cortisol
concentration inthe evening and increased sympathetic
activity. These responses are similar to those provoked
by a situation of chronic stress. Furthermore, they
contribute to the development of chronic diseases such
as obesity, diabetes and hypertension. Smith and Folkard
(1993) observed an association between shift work and

symptoms of stress and anxiety in family and social life.
They showed that even the wives of workers in
continuous shifts complained of stress, since they were
often alone, had more responsibility for the children,
ate atirregular hours and were concerned about noise
interfering in their husband’s sleep. Workers, on the
other hand, complained of tiredness related to sleep
deprivation and stress linked to social and family life.
Barton, Aldridge and Smith (1998) showed that children
of night shift workers also experienced stress because of
their father's work.

Williams, Magid and Steptoe (2005) demonstrated
that workers under a scheme of alternating 8-hrs daytime
shifts starting at 5hrs had high cortisol levels on waking,
seemingly associated with chronic stress. However,
workers under the same scheme starting at 8hrs had
normal cortisol levels. The magnitude of cortisol
responses on waking is likely associated to the
interruption of sleep at a very early hour, leading to
poor sleep quality and a break in the diurnal cortisol
cycle (homeostatic and circadian alterations).

Even though these studies show the association
between circadian, homeostatic and psychosocial
alterations and stress/anxiety, the literature is lacking or
divergent in demonstrating a direct relationship
between anxiety and stress levels and identifying which
shift work schedules are the most harmful. Piko (1999),
Krivoschecov, Sobakin and Fomin (2003), Portela,
Rotenberg and Waissmann (2004), Williams et al. (2005)
and Choobineh, Rajaeefard and Neghab (2006), showed
that alternating 12hrs shift schedules, both night and
day, are related to high stress and anxiety levels. Other
studies indicate that night shift work in particular causes
more stress and anxiety (Costa, 2004; Ruggiero, 2003).
McVicar (2003) found more anxiety in 12hrs shifts than
in 8hrs shifts. However, there are no data in the literature
comparing the relation between stress and anxiety
between different work schedules.

Comparative studies between work schedules
and health problems in petrochemical companies are
scarce, but their results do not diverge with those of for
otherindustries. Greater health and sleep problems are
found in 12hrs shifts than in fixed work schedules
(Bourdouxhe, Quéinnec, Granger, Baril, Guertin &
Massicotte, 1999; Fischer, Moreno, Borges & Louzada,
2000) and in 8hrs shifts when compared with 12hrs shifts




(Lowden, Kecklund, Axelsson & Akerstedt, 1998; Tucker,
Barton & Folkard, 1996). There are few studies on the
relationship between anxiety/stress levels and shift work
in petrochemical companies.

In a previous study (AlImondes & Araujo, 2007)
the lifestyle and activities of workers in varied work
schedules in a petrochemical company were studied
using a scale Social Rhythms Metric (SRM). The SRM
enables us to quantify the circadian rhythm amplitude
in the behavioral domain and the individuals’
entrainment to the environment in at 24-hour period,
during their rest and work days. The results showed
daytime worker and shift worker groups had daily lifestyle
irregularity and no statistically significant correlations
were found between sleep quality, demographic
characteristics, social data and shift work.

Accordingly, the aim of this study was to assess
the subjective anxiety and stress of workers in a
petrochemical company on a fixed daytime shift and
on three different work shift schedules (rotating shift,
faster day shift, slower day shift).

Method

Subjects

A total of 239 workers from a Brazilian
petrochemical company took part in the study. All the
subjects were men between 22 and 55 years of age (Mean
age-M=42.56, standard deviation-dp=5.66).

The participants were divided according to their
work schedule with different environmental
characteristics as follows:

1) Fixed daytime work group (n=52): these
employees worked only during the daytime and kept
the same work schedule (from 8am to 5pm); lived in the
same city as their workplace and performed
administrative tasks.

2) Shift worker group (n=187): these employees
had a rotating work schedule, and were divided as
follows:

- Rotating shift group (n=66): these employees
worked on rotating day and night shifts 12hrs (7 day
shifts, 7 rest days, 7 night shifts and 14 rest days) from
7amto 7pm and after a 7-day rest, worked from 7pm to

7am; worked onshore for a petroleum company involved
in extraction, refining and process monitoring; worked
in a different city from that in which they lived; slept in
lodgings or in trailers at the work site;

- Slower day shift group (n=14). these employees
worked only rotating day shifts 12hrs (7 day shifts, 7 rest
days, 7 day shifts and 14 rest days) from 6am to 6pm;
worked offshore for a petroleum company; slept in
lodgings at the work site;

- Faster day shift group (n=107): these employees
worked only rotating day shifts 9.5hrs (4 day shifts, 3 rest
days) from 7am to 5:45pm; worked onshore in different
cities from those in which they lived; some workers in
this group (n=76) worked 100km from company
headquarters and slept in neighboring cities or in
lodgings near the work site; others (n=31) worked at
headquarters and slept in lodgings at their work site.

Protocols and Procedures: data collection was
conducted at a petrochemical plant in various sectors
with different characteristics, functions and work
schedules. Each sector was visited, and the study was
explained to the potential volunteers. In the onshore
and offshore sections orientation was given in the work
place at lunch time or at a meeting with all the workers;
before in the middle or at the end of the shift. The research
was conducted from January through June 2006. Since
the work force of this company is predominantly
composed of men, there were no sex or age criteria. The
workers” mental health assessment was performed in
collaboration with the company’s health service, and
those with possible psychiatric disorders were excluded.
The volunteers were divided according to their work
schedules, gave their written informed consent and filled
out an identification form containing questions about
personal information, work scheme and health problem:s.
They then completed:

1) State-Trait Anxiety Inventory (STAI), containing
20 statements aimed at measuring anxiety traits. This
instrument is used to choose individuals whose
tendency to react to psychological pressure of different
intensities varies and to measure the state of anxiety in
order to determine the real intensity levels of the anxiety
state (Spielberg, Gorsuch & Lushene, 1979).

2) Lipp's Stress Symptom Inventory (LSSI), which
aims at evaluating if the individual has symptoms of
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stress, the type of symptom (somatic or psychosomatic)
and the stress phase in which the individuals find
themselves (alert phase where the organism prepares
for fight or flight; resistance phase - constant stress to
which the individual tries to adapt exhaustion
phase - the stressor is constant and the quasi - exhaustion
and individuals have no strategies to deal with it; the
organism exhausts its adaptive energy reserve and more
serious diseases appear) (Lipp, 2000).

Allthe procedures and protocols were approved
by the Ethics Committee of the Universidade Federal do
Rio Grande do Norte. We used the t-test forindependent
samples, ANOVA with post hoc test for multiple
comparisons and Pearson’s correlation test with simple
regression analysis, in addition to the two-sample
comparison of proportions test.

Results

The demographic characteristics of 239 workers
under different shift systems show that they are similar
inage (F=0.376; p=0.770;and Mann-Whitney for slower

p>0.98), schooling level (Z=6.74; p=0.76), number of
children (F=2.514, p=0.85; Mann-Whitney p=0.195),
marital status (Z=8.79; p=0.08). The only difference found
was with extra-work activities (studies, volunteer work,
etc.) for the slower day shift group, which differed from
the other groups (Z=2.35; p=0.04), since 85.7% performed
no extra-work activities on their days off (Table 1).

The mean state-trait anxiety of the 239 workers
(general sample) was media - M=36.2, SD=8.64 and
M=36.5,SD=747, respectively (Table 2). he data showed
that 16.3% of the workers exhibited stress. The LSSI
identifies which stress phase the individual is in and
which symptom is most prevalent. The resistance phase
was diagnosed (the individual displays stress and is
trying to deal with the stressors in order to maintain
internal homeostasis), with predominantly psychological
symptoms.

A comparative analysis of mean state anxiety
scores between the fixed daytime workers and shift
workers showed that the former had lower mean state
anxiety scores M=31.10,SD=6.35 versus M=37.54, SD=867;
t=-4.994; p=0.0001), and lower mean trait anxiety scores

Table 1. Demographic characteristics of petrochemical workers under different shift schedules (n=239). 2006.

General sample  Daytime worker  Shift Workers Rotating shift  Slower day shift ~ Faster day shift
Variables (n=239) group (n=52) (n=187) group (n=66) group (n=14) group (N=107)
M SD M SD M SD M SD M SD M SD
Age 42.56 57 42.33 7.8 425 5.34 429 5.0 41.6 5.0 424 55
Children 24 1.1 20 15 25 1.0 2.5 10 23 1.0 2.5 1.1
n % n % n % n % n % n %
Schooling level 13 54 2 38 1 5.9 3 46 1 7.1 7 6.5
Elementary 102 42.7 13 25 89 476 30 455 1 786 48 45.0
Secondary 95 39.7 33 63.5 62 332 18 27.3 2 143 42 393
University 29 1213 4 77 25 134 15 227 1 7.1 10 93
Others
Marital state 199 83.3 40 77.0 158 84.5 55 8333 1 786 9 86
Married 23 9.6 8 154 15 8.0 7 10.6 1 71 7 6.5
Single 14 59 3 58 " 59 2 3 2 143 7 6.5
Divorced 2 0.84 2 1.1 2 3
2 or more
consensual unions 1 041 1 1.9 1 0.53 1 09
Others
Extra-work activities 72 30 17 32.7 53 283 19 28.8 1 7.14 33 30.8
Physical activity 38 159 9 173 29 155 10 152 1 7.14 18 16.8
Study 25 105 3 58 14 7.5 5 7.6 - 9 8.4
Other employment 3 13 2 39 1 0.5 1 1.5
Volunteer work 101 42.3 21.0 40.4 90 480 31.0 47.0 12.0 85.7 47.0 439
None

SD: standard deviation; M: Mean age.
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M=33.88, SD=7.03 versus M=37.14, SD=7.46; t=2.816;
p=0.005). These data suggest that shift workers were and
are more anxious (state and trait) (Table 2).

Asfor stress, 11.54% of the sample of fixed daytime
workers had stress with psychological symptomsin the
resistance phase, whereas 18.7% of the shift workers
exhibited stress in the resistance phase, 4.3% with
physical symptoms and 14.4% with psychological
symptoms (Table 2), suggesting that the shift workers
are more stressed. However, a comparative analysis of
stress scores between the two groups did not confirm
this supposition (t=-1.052; p=0.294) (Table 2).

Comparative analysis of mean state anxiety
scores between the subgroups of shift workers M=36.20,
SD=8.21 for the rotating shift group, M=41.36, SD=9.25
for the slower day shift group and M=37.87, SD=8.78 for
the faster day shift group), showed no statistically
significant differences between the groups (F=2.253;
p=0.108). However, we found a difference in mean trait
anxiety scores among the three shift groups M=35.61,
SD=5.97 for the rotating shift, M=41.07,SD=5.97 for the
slower day shift,and M=37.57,SD=7 .85 for the faster day

shift). The slower day shift group had higher trait anxiety
scores than those of the rotating shift group (F=3.614;
p=0.03), suggesting that the slower group is anxious
(Tables 2and 3).

In the test comparing mean state anxiety scores
between the fixed daytime workers and the different
shift workers, we found that the former had lower
situational anxiety scores, suggesting that all the shift
worker subgroups were more anxious (F=10.086;
p=0.001) (Table 3). The slower day shift and faster day
shift workers had higher dispositional anxiety than the
fixed daytime workers, suggesting that these two shift
worker subgroups were more anxious (F=5.158; p=0.02)
(Table 3).

Analysis of the stress results for the shift workers
showed that 23.0% of the rotating shift, 36.0% of the
slower day shiftand 12.2% of the faster day shift group
had stress in the resistance phase. We found a
predominance of psychological stress symptoms (Table
2). No statistically significant differences in stress data
were observed among the shift worker subgroups
(F=3.335;p=0.173).

Table 2. Mean state-trait anxiety scores of petrochemical workers under different work schedules. 2006.

Variables General sample  Daytime worker  Shift Workers Rotating shift  Slower day shift ~ Faster day shift
(n=239) group (n=52) (n=187) group (n=66) group (n=14) group (n=107)
M SD M SD SD M SD M SD M SD
State anxiety 36.2 8.64 31.10 6.352 37.54 8.67° 36.20 8.21 4136 9.25 37.87 8.78
Trait anxiety 36.5 747 33.88 7.03° 37.14 7.46° 3561 5.97 41.07 597 37.57 7.85
Stress % 163 1154 187 232 3% 122
Stress symptoms 9234 1154 4.3 physical and 6 physical and 3% 122
psychological psychological 144 182 physical and psychological

and 10.3 physical

Stress phase Resistance Resistance

psychological

Resistance

psychological psychological

Resistance Resistance Resistance

a) Statistically significant differences between the fixed daytime group and shift workers (t-test; t= 4.994. p=0.0001);

b) Statistically significant differences between the fixed daytime group and shift workers (t-test; t=-2.816, p=0.005).

Table 3. Comparison of mean state-trait anxiety scores and stress data of workers under different work schedules (ANOVA; p<0.05). 2006.

State Trait Stress

F p F p F P
Fixed daytime work group * Rotating shift group 10.086 0.04 5.158 NS 2739 NS
Fixed daytime work group * Faster day shift group 10.086 0.001 5.158 0.01 2.739 NS
Fixed daytime work group * Slower day shift group 10.086 0.001 5.158 0.006 2.739 NS
Rotating shift group * Slower day shift group 2253 NS 3614 0.03 3335 NS
Rotating shift group * Faster day shift group 2253 NS 3614 NS 3.335 NS
Slower day shift group * Faster day shift group 2253 NS 3614 NS 3335 NS
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Comparative analysis showed no statistically
significant differences between fixed daytime workers
and the different shift worker subgroups, suggesting that
both fixed daytime workers and shift worker subgroups
were stressed (F=2.739; p=0.352) (Table 3).

We performed a correlation analysis between
the demographic variables of the workers and the mean
state and trait anxiety scores and the stress data to
determine if any individual characteristics might be
influencing our results. Analysis of the general sample
workers showed no statistically significant relation. Nor
were statistically significant correlations found between
the demographic variables and the mean state-trait
anxiety scores and stress data in an analysis of the
different shift worker groups.

Discussion

The main findings of this study showed that shift
workers had higher statetrait anxiety scores than those
of fixed daytime workers. However, we found no
differences in stress levels between the two groups. The
higher situational anxiety (state anxiety) scores for the
shift worker group corroborate previous findings of shift
schedules increasing anxiety levels. This may be
explained by the irregular sleep-wake cycle,
desynchronized circadian rhythms or psychosocial
problems caused by shift work (Akerstedt, Torsvall &
Gillberg, 1982; Akerstedt, Kecklund & Knutsson, 1991;
Monk, 2000; Ohayon, Lemoine, Arnaud-Briant & Dreyfus,
2002). The irregularity of the sleep wake cycle and
desynchronization are explained by two mechanisms:
the homeostatic mechanism which, because of
prolonged wakefulness and a reduced sleep phase,
causes greater sleep propensity (Akerstedt & Gillberg,
1981; Czeisler, Weitzman, Moore-Ede, Zimmerman &
Kronauer, 1980; Lavie, 1996); and the circadian
mechanism, which over 24 hours distributes maximum
and minimum moments of sleep propensity that
coincide with some physiological rhythms such as body
temperature (maximum temperature values coincide
with minimum sleep propensity values and vice versa.
On night shifts, homeostatic pressure may occur during
wakefulness, with sleep initiating at the wrong circadian
time, causing internal and external desynchronization.
Moreover, there are psychosocial problems such as

workers sleeping while their children and wives are awake
(Borbély & Ackerman, 2000). The alterations caused by
shift work are interpreted as conflict by the workers, since
they have to meet “antibiological” demands and work
hours that are different from those of fixed daytime
workers. They feel the need for sleep and suffer the health
consequences caused by all these alterations. Taken
together, these alterations may explain the higher
situational anxiety levels found in shift workers.
Corroborating this hypothesis, Suri, Sen, Singh, Kumar
and Aggarwal (2007) found high rates of anxiety disorders
in business process outsourcing shift workers when
compared to day shift workers.

This disturbance or biopsychosocial conflict
requires adjustment and adaptation and the need to
develop strategies that overcome this crisis period by
generating adequate responses (Caplan, 1980). During
this adaptation period individuals develop what Lazarus
and Folkman (1984) called confrontation strategies,
defined as “constantly changing cognitive and
behavioral efforts to cope with external or internal
demands that are assessed as threatening or exceeding
a person’s resources” (p.240). These resources may
regulate the emotional response to the problem or alter
the problem that is causing the suffering. For this reason,
we expected to find higher stress levels in the shift
workers; however, the results showed no statistically
significant differences between the two groups, and all
those who exhibited stress (both shift and fixed daytime
workers) were in the resistance phase. The resistance
phase is the stress phase in which individuals
automatically try to deal with their stressors to maintain
their internal homeostasis (Lipp, 2000). These data
suggest that work demands may be a predictor of high
stress rather than the shift system itself, since in both
groups (fixed daytime and shift workers), regardless of
shift scheme, the work demands were numerous. As a
result, both groups had high stress levels, were in the
same stress phase and were trying to cope with these
demands.

Rodrigues, Fischer and Brito (2001) found stress
related to the offshore site and the workload in offshore
workers submitted to several work schedules. Literature
data using the same instrument (LSSI) corroborate our
findings where, depending on the work requirements,
workers develop stress and try to cope with the situation.




Camelo and Angerami (2004), assessing stress in health
professionals working day shifts, showed that the vast
majority (83%) displayed stress in the resistance phase.
Bandeira et al. (2007), assessing stress in demented
patient caregivers, concluded that they had stress in
the resistance phase, but were already slipping into the
quasi-exhaustion phase. Another explanation for the
stress data is that the instrument we used to evaluate
stress may not be sufficiently accurate to show the
differences between the two groups.

Dispositional anxiety (trait anxiety) data showed
that shift workers are also more anxious. Fischer (2004)
and Monk (2000), Tamagawa, Lobb and Booth (2007),
report that tolerance and susceptibility to shift work are
influenced by various factors, among which are
individual personality characteristics such as
dispositional anxiety. A number of studies (Hemenover
& Dienstbier, 1998; Lazarus & Folkman, 1984; Spielberger
et al, 1979) found that high state anxiety or situational
anxiety may be caused by personality structures that
influence the way in which individuals perceive a
stressful situation or event and how they react toit. For
this reason, we suggest that the high situational anxiety
levels in the shift worker groups may be caused by
dispositional anxiety.

The state-trait anxiety and stress data of the three
subgroups showed that they had high anxiety and stress
levels and that the slower day shift group had higher
dispositional anxiety scores than those of the other two
groups (statistically significant). With regard to state-trait
anxiety data, Saricaoglu et al. (2005), using IDATE, assessed
anxiety in workers on a 12 hour day shift and in workers
ona 12 hour night shift schedule and found similar data
to those found in this study, that is, that all the workers
had high anxiety and that no statistically significant
differences existed between the two groups. Hemenover
and Dienstbier (1998) showed that individuals with
dispositional anxiety perform cognitive assessments
according to their personality characteristics and to the
importance and familiarity of the event, in addition to
demonstrating their ability to use effective confrontation
sources. The slower day shift workers are the only ones
who work and sleep in a dangerous high seas
environment, where they deal with petroleum
extraction involving high pressures. Tomei et al. (2006)
found high levels of dispositional anxiety associated

with work organization in both shift workers and non-
shift workers. A limitation to this study that may have
influenced the results is the small number of slower day
shift workers (n=14).

Other variables may explain our results, such as
lifestyle irregularity, which would be expected in workers
on shift schedules because of circadians and
homeostatics alterations that cause anxiety and stress.
However previous results (Almondes & Araujo, 2007)
showed no statistically significant differences between
the schedules, suggesting that demands and workload
rather than shift work conditions are the main
determinant of daily activity regularity. Furthermore, the
type of work performed in each work schedule was not
analyzed statistically, which could explain the anxiety
and stress found in the work schedules studied here,
despite our evaluating them indirectly through the work
schedules, given that we characterized the function
performed by the worker.

Another variable is the homeostatic alterations
(alterations in sleep pattern) caused by the offshore or
onshore site, which could increase the anxiety/stress
levels. Moreover in the study conducted by Almondes
and Araujo (2007) bad sleep quality was found at the
two sites, but without statistically significant differences.

Taken together, our findings showed high anxiety
levels (state and trait) in the shift worker groups and no
difference between the fixed daytime schedules and the
different shift schedules in terms of stress, demographic
characteristics and work demands, suggesting that these
high anxiety levels are a result of antibiological work
schedules. Furthermore, itis important to point out that
individual perception and interpretation are important
in the association between shift work and the circadian,
homeostatic and psychosocial alterations that provoke
higher anxiety levels. For this reason, a cognitive and
behavioral intervention, through learning strategies, may
allow workers to change their understanding about the
threatsinduced by all these alterations and thereby ease
the consequences.

Conclusion

Shift work schedules cause more situational and
dispositional anxiety. However, shift work and fixed
daytime workers exhibited stress in the resistance phase,
but without statistically significant differences.
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A influéncia da profissao no estilo parental
materno percebido pelos filhos

The influence of profession on maternal parenting
styles according to children’s perception

Paula Inez Cunha GOMIDE!'

Resumo

A insercdo da mulher no mercado de trabalho acrescentou a sua tradicional fungdo de cuidadora dos filhos e da casa um novo
papel, o de provedora. Essas tarefas, as vezes compartilhadas com seus companheiros, outras ndo, merecem uma avaliacdo sobre
sua influéncia na educacdo dos filhos. Esta pesquisa buscou avaliar a percepgédo dos filhos sobre suas mdes, mulheres profissionais,
como educadoras. Foi aplicado o Inventério de Estilos Parentais em 160 jovens, de 12 a 24 anos, 88 do sexo feminino e 72 do
masculino, filhos de 40 engenheiras, 40 médicas, 40 advogadas e 40 psicélogas. Os resultados mostraram que as maes, indepen-
dentemente da profissdo, utilizam pobremente as praticas educativas positivas (monitoria positiva e comportamento moral) e
recorrem, com muita frequéncia, as praticas negativas (abuso fisico e supervisdo estressante) para tentar obter controle sobre
seus filhos. Apresentam, em média, altos indices de negligéncia, pois seus filhos ndo sentem que estao sendo cuidados. Mulheres
profissionais aparentemente nao estdo sendo capazes de conciliar adequadamente suas funcoes profissionais com as maternais,
pois ndo integraram satisfatoriamente aos seus repertoérios de conhecimentos as orientacdes disponiveis em livros dirigidos para
pais.

Unitermos: Estilo parental. Maes. Relacdes familiares.

Abstract

The introduction of women into the labor market has added a new role to the mother’s traditional function of carer, namely the role of the
provider. These tasks, which may or not be shared with their partners, should be considered as to their influence on their children’s education.
This research attempted to assess how children themselves perceive the way in which they are being educated by their working mothers. To
find the answer to this question, the Parental Styles Inventory was used on 160 young people between the ages of 12 and 24, comprising 88
females and 72 males, the children of engineers, doctors, lawyers and psychologists. The results show that the mothers, regardless of the their
professions, make little use of positive educational approaches (positive monitoring and moral behavior) which lead them toincrease
pro-social behavior,and often resort to negative practices (physical abuse and stressing supervision) in order to gain control over their children.
These mothers end up demonstrating high rates of negligence since their children feel they are not being taken care of. Professional mothers
are apparently unable to reconcile, in an adequate fashion, their professional and maternal responsibilities since they have not been able to
incorporate into their knowledge base the guidance provided by the available literature that focuses on parenting.

Uniterms: Parenting styles. Mother. Marital relations.
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A constituicdo da familia contemporanea tem
sido abordada por diferentes perspectivas tedricas. As
familias nucleares, constituidas por méae, pai e filhos, ao
longo dos ultimos anos, foram assumindo configu-
racées totalmente diferentes e inesperadas. Além das
familias mononucleares, formadas por apenas um dos
genitores, surgiram as familias constituidas por maes
solteiras, producées independentes, casais homos-
sexuais, filhos provenientes de inseminacéo artificial e
familias formadas em funcdo dos varios divorcios,
compostas por filhos gerados pela unido do novo casal
e pelos filhos das unides anteriores (Bucher, 1999). Nas
classes mais desfavorecidas é comum a existéncia das
chamadas familias estendidas, constituidas por maes,
avos, tios e sobrinhos, ou seja, as familias mais pobres
ndo se constituem como nucleo e sim como rede, com
vérias ramificacoes, via de regra através da familia
consanguinea da mulher (Sarti, 2003).

Apds arevolucao sexual dos anos 1950 (Gomide,
2004), a mulher entrou fortemente no mercado de
trabalho, assumindo uma dupla funcéo: cuidadora e
provedora. Este novo e importante papel provedor
forcou uma modificacdo substancial nas relacées
familiares. Alguns homens passaram a assumir as
funcdes cuidadoras, dividindo com a mulher as duas
tarefas; outros se mantiveram como provedores, sobre-
carregando a mulher, que passou a realizar as tarefas
domésticas e de cuidados maternos nos intervalos de
seu trabalho profissional. Ndo raro, encontram-se
mulheres que assumiram as duas fungdes sem uma
rede de apoio familiar: mulheres divorciadas, maes sol-
teiras ou com producao independente que ndo contam
com o apoio dos pais de seus filhos e que tém seus
proprios genitores distantes ou indisponiveis.

Educar osfilhos sempre foi uma tarefa complexa
para os pais, embora isto ndo signifique que tais
responsabilidades sejam compartilhadas de forma
igualitaria entre o casal (Wagner, Predebon, Mosmann
& Vereza, 2005). Da década de 1930 até meados da
década de 1980, os pais geralmente desempenhavam
suas tarefas educativas baseados na tradicional divisao
de papéis segundo o género. Os autores dizem ainda
que as mulheres que sustentam a casa desempenham
mais tarefas domésticas que as mulheres dependentes
economicamente de seus maridos, proporcionalmente
ao tempo disponivel que possuem, e que em familias
brasileiras de nivel socioecondmico médio, sustentadas

preponderantemente por mulheres, estas assumem
quase totalmente as tarefas domésticas.

Bucher (1999) argumenta que ao sairem em
busca de trabalho para obter melhores condicbes
financeiras e melhor qualidade de vida, os pais correm
o risco de prejudicar o bem-estar emocional e afetivo
de seusfilhos, visto que as figuras parentais distanciam-
se fisicamente dos mesmos e a auséncia de ambos
resulta na delegacao de suas fungdes a outras instancias,
como a escola, a televisdo ou a rua. Pesquisas de
Strasburgger (1999) e Gomide (2000) mostraram a
influéncia negativa dos valores morais transmitidos pela
televis&o. Esta, além de transmitir valores negativos, inibe
relacionamentos familiares nos horarios em que afamilia
se reline para as refeicdes (Gomide, 2002).

A rede de apoio tradicionalmente utilizada por
mulheres, composta por avés, irmés, primas e cunhadas,
gradativamente vem deixando de estar disponivel, pois
essas mulheres, que antigamente ajudavam a cuidar
das criancas, também sairam em busca de trabalho
remunerado para aumentar a renda familiar (Brewster &
Padavic, 2002). Segundo os autores, quanto maior a
renda da mulher menor é o apoio da rede de parentes.
Outra variavel que influencia a presenca ou néo darede
familiar de apoio € o estado civil da mae: se casada,
menor apoio, se solteira, maior apoio da rede familiar.

Em funcdo desta transicéo entre o tradicional e
o moderno, a familia encontra-se imersa em um certo
mal-estar no que se refere a transmissao de valores aos
seus membros (Bucher, 1999). H& necessidade de
mudanca nas relagdes basais parentais, ou seja, o
importante papel da profissionalizacdo feminina
impulsiona a reestruturacao familiar, bem como mudan-
cas dos estilos parentais maternos e familiares (Baptista,
1995; Bem & Wagner, 2006).

Estudos brasileiros com familias de nivel so-
cioeconémico médio, nas quais a mulher é a principal
responsavel pelo sustento financeiro, mostram que ela
ainda assume quase totalmente a responsabilidade
pelas tarefas domésticas (Wagner et al,, 2005). Os autores
citam que as mulheres contribuem com 64% do total
de horas de trabalho doméstico, enquanto os maridos
cumprem apenas 30% das tarefas, sendo o restante
executado pelas criancas. Constataram que 90% dos
homens e 69% das mulheres trabalhavam fora e que,
percentualmente, as maes conviviam mais com os
filhos. A pesquisa também encontrou que 75% das




tarefas sdo compartilhadas (dar limites, ir a escola, ensinar
héabitos de higiene, sustento financeiro, dar suporte
afetivo aos filhos e acompanhar em atividades de lazer),
e que o restante é desenvolvido apenas pelas méaes
(auxiliar nas tarefas escolares e cuidar da alimentacéo).
Ja&entre asamericanas casadas, Gilbert e Brownson (1998)
encontraram que 63% das maes de criancas abaixo de
seis anos de idade estavam trabalhando fora e que este
indice aumentava para 71% quando a idade dos filhos
também aumentava. Além disso, apontaram que as
mulheres que trabalhavam em tempo integral contri-
bufam com 40% da renda anual familiar. Entre essas
maes trabalhadoras, 27% deixavam seus filhos em pré-
escolas ou creches, 39% utilizavam os servicos de
parentes ou babds e 34% programavam horarios
diferentes de trabalho com os conjuges ou parentes. O
recurso mais comum utilizado pelas maes era o horario
flexivel de trabalho, que vem demonstrando ser capaz
de diminuir o absentefsmo e o atraso no emprego.

A autoridade moral, porém, como diz Sarti (2003),
ainda se encontra reiterada na figura masculina. O lugar
masculino identifica o homem como mediador entre a
familia e o mundo externo. Essa autoridade fundamenta-
-se na complementaridade hierdrquica entre homem e
mulher, gue ndo necessariamente sdo figuras parentais.
O homem ainda é considerado chefe da familia e a
mulher chefe da casa. A essa divisdo complementar,
onde coexistem diferentes funcdes da autoridade na
familia, sonam-se conceitos de moral e respeito ainda
corporificados na figura masculina.

Nurco e Lerner (1996) encontraram uma forte
influéncia da figura paterna na inibicdo de compor-
tamentos antissociais e de uso de drogas. Os autores
verificaram que em familias cujos pais eram presentes e
forneciam modelos morais adequados, criando condi-
¢oes para que seus filhos exercitassem varios tipos de
comportamentos morais - como honestidade, gene-
rosidade, justica etc., ndo foram encontrados filhos
usudrios de drogas e com comportamentos antissociais.
O mesmo efeito ndo foi encontrado quando as maes
apresentavam esses atributos. Aparentemente a mulher
assumiu as funcdes de cuidadora e provedora, porém
ainda ndo adquiriu o status de referencial moral para a
sociedade.

Autores como Oliveira e Caldana (2004) argu-
mentam que, como consequéncia dessa mudanca,
podem-se observar alteracdes das praticas e valores que
sustentam a educacao da crianga na familia neste sé-

culo. Essas mudancas estdo pautadas em um enfoque
antiautoritario e uma maior preocupacao com a felici-
dade da criancga, com seu bem-estar emocional e uma
maior importancia as questoes afetivas.

Para Souza (1997), a familia atual encontra-se
oscilante, pois ora utiliza os pressupostos hierarquizados,
oraassume o modelo igualitario. Em geral a coexisténcia
destes modelos invariavelmente vem firmando uma
inconsistente e ineficaz funcionalidade educacional
quanto ao estabelecimento de limites as criangas. A
ambiguidade suscitada pela pré-existéncia de relacoes
familiares verticais e horizontais excessivamente opostas
parece ter-se radicalizado no tocante ao enfraque-
cimento da figura de autoridade na sociedade contem-
poranea. Observa-se o surgimento e a manutengao da
inversao de papéis, o que torna provavel que os filhos,
desde ainfancia, desconhecam afrustracéo estruturante
que deveria ser exercida pelas figuras parentais. As
transformacoes socio-histéricas afetaram consideravel-
mente a dindmica e a funcionalidade familiar. A autora
afirma que a familia contemporanea parece se desen-
contrar, sob a sombra da indefinicdo do modelo arcaico
hierarquizado ou sob o excesso de permissividade do
modelo igualitario.

Asfiguras parentais, temendo reproduzir os erros
da propria educacao e na ansia de se adequar ao rétulo
de "modernas’, recorrem aos pressupostos cientificos
psicopedagdgicos (Wagner, 2003). Soma-se a isso a
sobrecarga de trabalho e estresse provenientes do
exercicio profissional didrio dos pais ou de quem exerca
esse papel. A conquista da mulher frente ao mercado
de trabalho ndo a eximiu das antigas atribuicdes sociais
no tocante a educacéo dos filhos e as tarefas domésticas.
Para a autora, 0s pais sentem-se em divida em relacao
as demandas afetivas de seus filhos e tendem a com-
pensar o sentimento de culpa recorrendo a uma per-
missividade excessiva. Assim, ao se basearem na paren-
talidade igualitdria, lancam mao de técnicas disciplinares
ineficazes quanto ao estabelecimento de limites junto
aos filhos.

Zagury (2002, 2003) afirma que o século XX
desencadeou uma série de mudancas também refletidas
nas relacdes e no ambito educacional. Anteriormente,
havia a crenca de que as criangas ndo tinham querer;
no entanto, sabe-se hoje que esses futuros adultos tém
aptiddes proprias ou podem apresentar certas indis-
posicoes. Embora o relacionamento entre pais e filhos
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tenha se tornado menos autoritério, essas transfor-
macdes suscitaram - e ainda suscitam - muitos enganos
e distorcbes mediante o desafio de se efetivar outras
formas educacionais no cerne familiar. O autoritarismo
paulatinamente cedeu lugar a permissividade. Isto pode
ser confirmado pela reacao dos pais que, ao negar algo
aos filhos, expressam uma conotacao de crime, pecado,
ou de verdadeiro retrocesso no tempo. Algumas pessoas
creem que dar limite consiste necessariamente em
provocar um trauma psicologico e, por isso, ndo o fazem.
A autora pontua veementemente a importancia em
estabelecé-los, poisimplicam a compreensao e apreen-
sao do outro. Dar limites nao significa exercer autorita-
rismo. O autoritario é aquele que estabelece ordens sem
argumenta-las, baseando-se apenas nos proprios
interesses, que se encontram alicercados em uma
postura de total poder e controle sobre a crianca. O pai
autoritario, em contraposicao ao que tem autoridade,
ndo considera os desejos e pensamentos de seus filhos;
0 que tem autoridade costuma ouvir e respeitar a
crianca e, embora possa agir eventualmente de maneira
incisiva, visa sempre o bem-estar, a protecdo e a orien-
tacao de seus filhos.

A qualidade das interacdes é mais responsavel
por um bom resultado na educacao dos filhos do que a
quantidade de tempo despendida as tarefas de cuidados
parentais. Mesmo que pareca irbnico, diz Pelt (1998), a
mée que passa todo o dia com seus filhos, fazendo
compras, levando-os de automovel a atividades dife-
rentes ou passeando, talvez coloque menos qualidade
no tempo que passa com eles do que a mae que trabalha
fora de casa. Para esta autora, a atividade profissional
materna e sua auséncia dentro do lar ndo séo vistas
atualmente como um fator negativo na educagao dos
filhos. Criancas cujas maes trabalham fora apresentam
um desenvolvimento emocional tdo bom quanto as
demais criangas, e a esta nova condicao inclui-se um
aumento da independéncia, responsabilidade, matu-
ridade e maior confianca da crianca em outros adultos,
sugerindo igualdade em situacées de negociagoes.

Os pais modernos,impressionados pela desquali-
ficacdo da infancia tdo bem descrita por Aries (1981),
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deixaram, em parte, de exercer sua funcdo educativa,
ao serem permissivos e ndo sinalizarem a seus filhos
que o descumprimento das regras sociais significa uma
invasdo aos direitos dos outros. Deixaram de ensinar a
empatia, uma das principais virtudes do homem, capaz
de evitar relagcdes violentas e inibir a destruicao do
proximo.

Para os autores que tratam da educacao infantil
(Gomide, 2004; Lobo, 1997;Tiba, 2002; Zagury, 2002, 2003),
as regras devem ser claras, consistentes, faceis de serem
cumpridas, estabelecidas com antecedéncia, ter conse-
quéncias curtas (retirar video game por uma semana,
ficar sem mesada por duas semanas etc.) e ser dadas
pelos pais sem abuso psicoldgico®@. Esses autores
insistem que os pais devem educar ensinando limites,
fornecendo modelos morais adequados, exercendo
autoridade sem autoritarismo, e ndo devem deixar a
cargo dos filhos escolhas importantes sobre sua quali-
dade de vida, como habitos alimentares, de higiene ou
de estudo.

Oliveira e Caldana (2004) investigaram como o
papel de mée e o processo de socializacéo e educacao
dos filhos sdo vivenciados por mulheres que tém
formacéo tedrica e préatica em psicologia, com dire-
cionamento para a area clinica com referencial psica-
nalitico. Um aspecto positivo apontado foi o de poder
fazer uso do que aprenderam na sua formacéao acadé-
mica para fornecer ao filho oportunidades diferenciadas
para o que valorizam, como a expressdo de emogdes e
a possibilidade de uma relacdo auténtica e intensa, com
mais continéncia as necessidades dofilho. Relatam que,
em certos momentos, aplicam seu aprendizado tedrico-
-vivencial na relacdo com a crianca, considerando isso
um ganho e um diferencial em relagao a mée leiga. O
acesso ao saber sobre o desenvolvimento infantil traz a
essas maes gratificacdes e prazeres especiais por
conhecerem mais do assunto, afirmam os autores.

Gilbert e Brownson (1998) salientam os bene-
ficios alcancados pelas mulheres com multiplas tarefas,
que incluem um aumento da autoestima, maior satide
fisicae mental, e independéncia econémica. Os autores
apontam beneficios também para os homens que vivem

2 Abuso psicologico é o ato de desqualificar, humilhar, xingar, ameacar e rejeitar o educando.




com mulheres que trabalham fora, que incluem aumen-
to do envolvimento emocional com os filhos, maior
saude geral e menor pressao no papel de provedor. Além
disso, existem ainda beneficios para os filhos, que
incluem maior tempo despendido com ambos os pais,
maior harmonia entre o casal e aumento da seguranca
econdmica. Os autores salientam que hd uma inequi-
voca evidéncia de que a maternagem e a ocupacao
com o trabalho sdo compativeis e benéficas para pais e
criancgas, e que os cuidados parentais nao sao frios, além
de poderem aumentar as habilidades sociais e inte-
lectuais das criancas.

Este estudo teve por objetivo identificar o estilo
parental utilizado por mulheres profissionais na edu-
cacao de seus filhos. As préticas parentais de quatro
grupos de profissionais: engenheiras, psicélogas,
advogadas e médicas, foram avaliadas no sentido de se
verificar uma possivel influéncia da formacédo pro-
fissional destas maes nos cuidados parentais.

Método
Participantes

Participaram desta pesquisa 160 jovens, de
ambos os sexos, de 12 a 24 anos, filhos de mulheres
formadas em direito, engenharia, medicina e psicologia.
Todos eram estudantes de ensino fundamental, médio
ou universitario, e viviam em casa com as maes. Os
participantes foram divididos em quatro grupos com-
postos por 40 jovens, de acordo com a formacéo aca-
démica de suas maes.

Os dados foram coletados em escolas, facul-
dades, universidades e nas residéncias dos participantes.

Instrumentos

Os participantes responderam ao Inventario de
Estilos Parentais (IEP) (Gomide, 2006). Este instrumento,
com 42 questdes, avalia sete praticas educativas, cinco
delas vinculadas ao desenvolvimento do comporta-
mento antissocial, ou seja, praticas educativas negativas:
negligéncia, abuso fisico, disciplina relaxada, puni¢do
inconsistente e monitoria negativa, e duas que promo-
vem comportamentos pro-sociais, ou seja, praticas

educativas positivas: monitoria positiva e comporta-
mento moral. O indice de Estilo Parental é calculado
somando-se as praticas positivas e subtraindo-se deste
total a soma das praticas negativas. Os valores obtidos
variam de +24 (estilo parental excelente) a -60 (estilo
parental de extremo risco). O Indice de Estilo Parental é
o resultado da incidéncia das praticas parentais utili-
zadas na educacéo dos filhos, ou seja, quanto mais
negativo, maior a influéncia das praticas negativas e
maior a probabilidade de que os filhos venham a
desenvolver comportamentos antissociais; por outro
lado, quanto mais positivo, maiores as chances de
comportamentos pré-sociais serem apresentados pelos
filhos.

Procedimentos

Nas escolas, a equipe de pesquisadores solicitou
a autorizacao da direcdo para a realizacédo da pesquisa
e, apobs obter autorizacao, foi até as salas de aula, onde o
objetivo da pesquisa foi explicado aos alunos. Aqueles
que tinham maes advogadas, engenheiras, médicas e
psicélogas foram convidados a responder o IEP, e
quando concordavam em participar da pesquisa preen-
chiam oTermo de Consentimento Livre e Esclarecido. O
preenchimento do IEP demorou, em média, 10 minutos.

Os dados também foram coletados pela rede de
relacionamento dos pesquisadores. Neste caso, a equipe
foi até a residéncia do jovem ou local indicado por ele,
onde explicou o objetivo da pesquisa, e apds a sua
anuéncia foi-lhe entregue o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido para ser assinado, passando-se, em
seguida, para a aplicacdo do IEP. O trabalho teve
aprovacao do comité de ética protocolo ne 7076/07.

Resultados e Discussao

A amostra foi constituida por jovens do sexo
feminino (55%) e masculino (45%) em funcao da forma-
¢do académica das maes (Tabela 1)

A média de idade dos participantes foi de 18,8
anos (desvio-padrao - dp=3,37); quase a metade da
amostra (43,7%) tinha entre 16 e 20 anos de idade (Tabela
2). Amenor porcentagem, 20,6%, foi de adolescentes na
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faixa etariaentre 12 e 15 anos. Os demais, 35,6%, encon-
travam-se entre 21 e 24 anos, faixa etaria considerada
pela Organizacao Mundial de Satide ainda como adoles-
céncia, embora muitos desenvolvimentistas denomi-
nem esta faixa etdria de jovens adultos.

Os participantes foram agrupados em funcéo
da profissdo materna (40 em cada grupo) e calculou-se
a média das praticas educativas e do indice de estilo
parental (iep) para cada grupo. A Tabela 3 apresenta,
além dos indices médios das praticas parentais e dos
iep maternos, a interpretacdo dos valores obtida a partir
das tabelas normativas do teste (Gomide, 2006).

Valores de iep entre 12 e 24 sdo indicativos de
estilo parental étimo (1), ou seja, as maes utilizam
basicamente praticas positivas na educacdo de seus
filhos. Entre 5 e 11, 0 iep ainda reflete uma prevaléncia
de praticas educativas positivas, porém ja aparece a
incidéncia de préaticas negativas e o estilo parental é
considerado bom (2), ainda acima da média; a leitura
de livros de educacéo para pais ou orientacdo adequada
sao formas suficientes para proporcionar a melhoria
dos cuidados parentais nesse estagio. Os valores do iep
entre 0 e 4 indicam estilo parental regular (3), abaixo da
média, mostrando que as praticas educativas negativas
competem com as positivas e que estes cuidadores
devem participar de cursos de treinamento para pais,
nos quais receberdo orienta¢ao para uma melhor forma
de conduzira educacédo de seus filhos. E, finalmente, os

valores de iep abaixo de -1, podendo atingir o nivel
maximo de -60, indicam estilo parental de risco (4), no
qual as praticas educativas negativas sobrepdem-se as
positivas, propiciando condicdes de desenvolvimento
de comportamento antissocial; neste caso, os pais
precisam submeter-se a terapia de grupo, familiar ou
individual, pois suas relagées com os filhos estao forte-
mente prejudicadas e as orientagdes em si sao incapazes
de produzir as mudancas necessérias (Gomide, 2006).

O primeiro resultado relevante, mostrado na
Tabela 3, dizrespeito ao iep médio obtido com cada um
dos grupos de profissionais. Todos eles sao regulares, o
que significa dizer que estas maes, em média, estao
utilizando mais praticas negativas do que positivas para
orientar seus filhos. Evidentemente foram encontradas
maes com excelentes indices; por outro lado, algumas
apresentaram praticas parentais extremamente
preocupantes. Entre as maes psicoélogas, o iep variou de
-30a+20 (dp=10,61); entre as médicas a variacao foi de
-25 a +21 (dp=10,08); entre as advogadas, foi de -17 a
+19 (dp=7,88) e, entre as engenheiras, de -14 a +16
(dp=8,16).

A andlise das praticas parentais também trouxe
informacoes surpreendentes. Nenhum grupo apresen-
tou indice médio 6timo em qualquer pratica parental.
As médicas, de um modo geral, foram as maes com
melhor percepcédo de seus filhos, pois tiveram apenas
uma pratica parental de risco (comportamento moral);

Tabela 1. Porcentagem dos participantes distribuidos em funcao do sexo e da formacao académica das maes. Curitiba (PR), 2006.

Formacéo Médica Psicéloga Advogada Engenharia Total (%)
Sexo n % n % n % n % n %
Feminino 21 52,5 23 57,5 21 52,5 23 57,5 88 55,0
Masculino 19 47,5 17 17,5 19 47,5 17 17,5 72 45,0
Total 40 40 40 40 160 100,0
Tabela 2. I[dade dos participantes em funcdo da formacdo académica das maes. Curitiba (PR), 2006.
Formacao Médica Psicéloga Advogada Engenharia Total (%)
Faixa etaria n % n % n % n % n %
de12a15anos 6 15,0 6 15,0 9 22,5 12 30,0 33 20,6
de16a20anos 17 42,5 19 47,5 15 37,5 19 47,5 70 43,7
de21a24anos 17 42,5 15 37,5 16 40,0 9 22,5 57 35,6
Total 40 40 40 40 160 100,0




Tabela 3. Indices médios das préticas parentais em funcao das profissdes das maes e da interpretacdo dos niveis de cada uma das praticas
educativas. Curitiba (PR), 2006.

Praticas educativas Médica Psicéloga Advogada Engenharia
Monitoria positiva 9,48 (3) 9,55(3) 9,25(3) 9,15(3)
Comportamento moral 8,73 (4) 8,45 (4) 8,15(4) 8,80 (4)
Punicdo inconsistente 3,68 (2) 3/45(2) 3,73(2) 3,45(2)
Negligéncia 2,85(3) 2,40(3) 3,08 (4) 3,23 (4)
Disciplina relaxada 2,65(2) 3,38(3) 2,42(2) 2,83(2)
Monitoria negativa 4,15(2) 4,72(2) 523(2) 553(3)
Abuso fisico 0,95 (3) 1,15(4) 1,38(4) 0,78(3)
IEP 3,50(3) 2,90(3) 2,65(3) 2,45(3)
Interpretacao dos indices: (1): Otimo; (2): Bom; (3): Regular; (4): Risco.

as psicélogas tiveram duas de risco (comportamento
moral e abuso fisico); as engenheiras tiveram duas
(comportamento moral e negligéncia) e as advogadas
tiveram trés (comportamento moral, negligéncia e
abuso fisico).

Pode-se perceber que todas elas apresentaram
indices de risco em comportamento moral, ou seja, 0
valor médio obtido estava abaixo de nove (Gomide,
2006). Nao houve diferenca estatisticamente significativa
em funcédo da formacao profissional dessas maes
(F=0,521 e p=0,669). Este resultado significa que, de forma
semelhante - e, infelizmente, negativa - elas transmitem
inadequadamente as orientacdes sobre os valores ou
virtudes, ndo explicam corretamente a diferenca entre
o certo e o errado e ddo poucas oportunidades para
que os filhos experenciem situacdes em que 0 compor-
tamento moral possa ser aprendido (Gomide, 2004,
2006).

A literatura demonstra claramente que o
comportamento moral € um fator de protecao para
comportamentos antissociais e uso de drogas em
adolescentes (Gomide, 2004; Nurco & Lerner, 1996;
Schenker & Minayo, 2003).

O indice médio obtido em monitoria positiva
foi regular para todas as profissdes, mostrando, mais
uma vez, que nao ha diferenca estatisticamente signi-
ficativa nesta pratica educativa entre as maes estudadas
(F=0,249 e p=0,862). Este indice regular sugere uma forte
necessidade de aprimoramento na forma de monitorar,
fiscalizar e acompanhar os filhos, independentemente
da profissdo da mée. Elas, de uma forma geral, precisam
aprender a mostrar real interesse, obter informacoes

dos filhos de maneira espontanea, mostrar que estao
disponiveis para resolver seus problemas e, princi-
palmente, mediar suas relacdes parentais com afeto e
amor.

Em oposicao a forma positiva de acompanhar
os filhos, as maes desta amostra utilizaram a supervisao
estressante, ou monitoria negativa, para obter informa-
¢oes efiscalizar seus filhos. Encontrou-se uma diferenga
estatisticamente significativa (F=2,517 e p=0,060) entre
as profissionais; as médicas tiveram o melhor indice
médio (4,15), considerado bom, e as engenheiras tiveram
o pior (5,53), na faixa regular. Repetir informagdes ou
ordens, independentemente de os filhos estarem ou
ndo obedecendo, pode conduzir a um relacionamento
hostil entre mae e filhos. A fiscalizacdo excessiva por
parte dos pais e as atitudes agressivas por parte dos
filhos significam que os pais ndo confiam nos filhos e os
filhos sentem-se invadidos e ndo respeitados. Na conti-
nuidade, os filhos passam a esconder informacdes dos
pais, mentem, burlam, e os pais fiscalizam ainda mais,
tornando-se punitivos (Barber, 1996; Gomide, 2004,
Mattews, Woodall, Kenyon & Jacob, 1996).

A maioria das praticas educativas negativas
também mostrou valores muito semelhantes entre as
profissionais, e as pequenas diferencas encontradas ndo
foram estatisticamente significativas. Com relacdo a
punicdo inconsistente ou humor instavel (F=0,225 e
p=0,879), as maes apresentaram indices médios bons, o
que quer dizer que a utilizacdo do humor (ou da mudan-
ca dele) como estratégia educativa foi utilizada com
baixa frequéncia. A variacdo de humor ensina a crianca
apenas a discriminar a idiossincrasia de seus pais, pois
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ao punir ou aprovar o comportamento do filho em
funcao de seu estado emocional, feliz ou raivoso, e ndo
em funcdo do que é certo ou errado, confunde-se o
filho, que aprende a fugir do pai raivoso sem percebera
inadequacao de seu comportamento (Feldman, 1977;
Gomide, 2004, 2006; Ol Dershaw, Walters & Hall, 1986).

As maes advogadas, médicas e engenheiras
apresentaram indices médios bons quanto a disciplina
relaxada; ja as psicologas ficaram na faixa regular. Essas
diferencgas, no entanto, ndo foram estatisticamente signi-
ficativas (F=1,260 e p=0,290). Vale dizer que foram as
psicologas as que mais quebraram as regras estabe-
lecidas com os filhos, ou seja, prometeram, ameacaram
e, na hora "h’, voltaram atrés. Esta forma de interacao
ensina desrespeito as normas estabelecidas (ensina-se
que regras podem ser descumpridas), desrespeito a
autoridade (afigura da mae como autoridade é colocada
em xeque) e manipulacdo emocional (os filhos choram
e fingem para sair do castigo ou para quebrar o controle
dos pais) (Cavell, 2000; Dodge, Pettit & Battes, 1994;
Patterson, Reid & Dishion, 1992).

Apesar de ndo ter ocorrido diferenca estatistica-
mente significativa entre os grupos de maes quanto a
negligéncia (F=1,176 e p=0,321), os indices obtidos sao
extremamente preocupantes. As médicas e psicdlogas
ficaram na faixa regular, e as advogadas e engenheiras,
na faixa de risco. O conceito de maus-tratos infantis
inclui abusos fisico, psicoldgico e sexual, além de negli-
géncia. Esta é um dos principais fatores apontados na
literatura como desencadeador de comportamento
antissocial (Crittenden, 1985; Gomide, 2006; Reid,
Patterson & Snyder, 2002). Nesses casos, nao se trata de
negligéncia advinda de falta de condi¢ées financeiras
para alimentacao, vestuario ou moradia, mas de negli-
géncia emocional ou afetiva. Os filhos nado percebem
suas maes dando-lhes atencéo, preocupando-se com
seu bem-estar e seus sentimentos; sentem que as maes
ndo demonstram afeto e ndo se importam com eles.
Muitos pais entram e saem de casa sem saber se 0s
filhos estao felizes; aborrecidos, nao vibram com seus
sucessos e nao oferecem ajuda para as decepgdes ou
frustracoes. Esses pais acreditam que bens substituem
o afeto.

Reid et al. (2002), assim como Gomide (2006),
descrevem os pais negligentes como ndo responsivos

e que se retiram das situacoes dificeis; as maes nao
aceitam suas responsabilidades e sdo limitadas em
competéncia. Esses pais ignoram a maioria dos compor-
tamentos da crianga e respondem muito pouco as suas
iniciativas de comunicacdo. Nestas condicoes, as crian-
¢cas sao geralmente muito passivas na infancia e sofrem
com déficits comportamentais. A ligacdo entre a carén-
cia afetiva e o crime, uma assertiva baseada na pro-
posicdo de que a caréncia prejudica fortemente a
capacidade de constituir relacdes afetivas com os outros,
leva, sequndo Feldman (1977) e Reid et al. (2002), ao
desenvolvimento de comportamento infrator no futuro.
O jovem que viveu em ambiente com caréncia ou
auséncia de relacoes afetivas consistentes poderd
prejudicar o outro (a vitima) sem remorsos. A vitima
potencial é o individuo que representa o algoz do
adolescente ou que, simplesmente, nada significa; isto
porque este jovem tem dificuldade de generalizar para
estranhos os vinculos afetivos que sequer foram
desenvolvidos com os pais.

As méaes da amostra, surpreendentemente,
apresentaram indices elevados de abuso fisico, embora
sem diferencas estaticamente significativas entre os
grupos (F=0,963 e p=0,412); encontrou-se que as
psicélogas e engenheiras estdo na faixa de risco e as
médicas e advogadas, na faixa regular. Utilizar-se de
disciplina corporal para corrigir pode trazer sérios
problemas para a autoestima da crianca ou adolescente.
O filho ndo aprende o que é certo ou errado, e sim que
a mae esta nervosa, raivosa. Nao aprende que o errado
é o comportamento, e sim, que é ele o errado (Gershoff,
2002; Haapasotoa & Pokelaa, 1999).

Punicao corporal e abuso fisico sdo dois pontos
em continuo. Se a punicao for muito severa ou frequente,
ela atravessa a linha para o abuso fisico. Os pais abusivos
relembram que os incidentes abusivos comegaram
com punicdo corporal instrumental. Pesquisadores
associaram os fatores estresse, falta de apoio/sustento
e hostilidade como catalisadores para a passagem da
punicdo corporal para o abuso. Pais que administram
punicao corporal tendem a ser abusivos verbalmente
com seus filhos, recorrendo a insultos, xingamentos e
ameacas. Essa combinacdo pode promover o desen-
volvimento de agressdo, delinquéncia e comporta-
mento antissocial nas criancas (Gershoff, 2002).




Oteste tde Student para amostras independentes
mostrou ndo haver diferengas estatisticamente signifi-
cativas entre 0s sexos, tanto em relagao ao iep (t= 0,656;
p=0,513) quanto as sete praticas educativas.

Consideracées Finais

Aincorporacao de novos papéis tem se mostrado
um dos maiores desafios a ser vencido pela mulher
moderna. A maternagem, tdo bem estabelecida pela
histéria da evolucéo da espécie e que inclui cuidados
com a prole, alimentacéo, limpeza e afeto, esta certa-
mente sofrendo uma reestruturacdo diante dainsercéo
da mulher no mercado de trabalho, que a tornou, além
de cuidadora, provedora.

Embora o apego seja considerado o mecanismo
psicoldgico bésico subjacente a constituicao da familia
e abase detodas as mudancasimportantes do processo
de evolucao do ser humano, sendo sua caracteristica
cultural proeminente, 0 contexto socioecondmico tem
tudo a ver com a determinacdo do comportamento
materno e paterno. O amor materno ndo é um mito
nem um construto cultural. Tal como em outros mami-
feros, depende de circunstancias ecoldgica e historica-
mente produzidas.

Identificar déficits nos cuidados parentais e em
maes com formacao académica superior levanta alertas,
hipodteses e pressupostos. As transformacoes educa-
cionais suscitam muitos enganos e distor¢des mediante
o desafio de efetivar outras formas educacionais no
cerne familiar. O autoritarismo paulatinamente cedeu
lugar a permissividade. E preciso cuidado para ndo “se
jogar o bebé com a dgua do banho’, como diz o ditado
popular. As mées modernas adotaram um padrao rigido
contra limites e regras, porém, nao estao satisfeitas com
os resultados educacionais obtidos: seus filhos ndo de-
senvolveram os comportamentos pré-sociais necessa-
rios ao bom desempenho social, profissional e familiar.

A sobrecarga de trabalho e estresse provenientes
do exercicio profissional didrio da mulher ndo a eximiu
das antigas atribuicdes sociais no tocante a educacao
dos filhos e as tarefas domésticas. As multiplas exigén-
cias, seja em casa ou no trabalho, geram culpa quando
essas mulheres ndo conseguem cumprir satisfato-
riamente seus papéis de dona de casa, esposa, mae e
provedora. As mulheres profissionais ndo encontram
redes de apoio suficientes e eficazes para a adequada

substituicdo de suas funcdes anteriores (familiares ou
babas), ou entao ndo conseguem conciliar suas fun¢oes
profissionais com as de maternagem. Os pais ainda
estdo em fase de adaptacédo a nova funcéo de paterna-
gem, e muitas vezes sao pouco efetivos nesta parceria.

A qualidade do relacionamento méae-filho deve
substituir a quantidade do relacionamento anterior-
mente definido como padrdo de maternagem. O
desenvolvimento do apego nao depende do nimero
de horas dedicadas aos cuidados parentais, mas das
interacoes relevantes para o desenvolvimento emo-
cional, cognitivo, motor e neurolégico do bebé.

Os conhecimentos adquiridos durante a forma-
cdo profissional, maior exposicéo a informacdes, con-
tatos com outros profissionais, leituras, participacdo em
congressos e capacidade seletiva de organizar con-
tetidos académicos e ndo académicos, embora tenham
ocorrido em niveis diferentes para cada profissao,
aparentemente nao foram suficientes para melhorar as
praticas educativas parentais e inibir o estresse causado
pela dupla jornada de trabalho e a auséncia de rede de
apoio. Esperava-se que o convivio universitario favo-
recesse a aquisicdo de informacoes e habilidades em
varias areas, principalmente a de cuidados maternos, o
que diferenciaria estas profissionais das donas-de-casa
ou de mulheres que nao tiveram a oportunidade de
frequentar o ambiente universitario.

Nesta pesquisa ndo se avaliou a correlacéo entre
indices parentais e rede de apoio, configurada por apoio
do conjuge (casado ou nao), apoio de parentes (avos,
tias) ou apoio de creches ou babas. Nao foram investi-
gadas também a influéncia da jornada de trabalho, se
parcial ou integral, nas praticas educativas maternas.
Também seriaimportante que se investigasse, no futuro,
a relacdo entre préaticas parentais e horas de trabalhos
externos ao lar, as formas de compartilhamento das
tarefas domésticas e de cuidados com as criancas e o0s
estilos parentais e, ainda, qual a rede de apoio utilizada
pelas méaes profissionais (avés, maridos, babas). Todas
essas varidveis podem ter influéncias de graus diferen-
ciados nas préaticas parentais.

A mulher moderna - profissional, provedora e
cuidadora - é uma realidade inequivoca. Suas novas
atribuicoes sao irreversiveis e, portanto, precisam ser
rearranjadas, tanto do ponto de vista da construcao de
redes de apoio eficazes, como do desenvolvimento de
interagdes mae-filho essenciais e de qualidade.
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Comparacao entre dois sistemas de pontuacao para o teste
informatizado de percepcao de emocoes em fotos

Comparison between two scoring systems for the computerized
emotional perception test using photographs
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Resumo

Este trabalho teve o objetivo principal de comparar dois sistemas de atribuicdo de pontos as respostas de sujeitos no Teste
Informatizado de Percepcdo de Emocdes: concordancia com o consenso e concordancia com critérios definidos por especialistas,
com base na teoria relacionada a inteligéncia emocional e na teoria de resposta ao item. Participaram do estudo 55 sujeitos de
ambos os sexos, de 18 a 74 anos, cujos protocolos foram avaliados pelos dois métodos de pontuacao. Embora a correlacéo entre
os dois métodos de pontuacdo tenha sido elevada, a atribuicao de pontos por concordancia com especialistas resultou em
correlagdes item-total significativamente mais elevadas que as pontuagdes por concordancia com o consenso. Os resultados
sugerem que o desenvolvimento de instrumentos para avaliacdo de habilidades relacionadas a inteligéncia emocional deve
priorizar o critério da concordancia com especialistas, e mostra como a teoria de resposta ao item pode ser Util no processo de
investigacdo e escolha desses critérios.

Unitermos: Inteligéncia emocional. Precisdo do teste. Teoria de resposta ao item.

Abstract

The main aim of this study was to compare two rating systems relating to the responses of individuals in the Computerized Emotional
Perception Test using Photographs: consensus agreement and agreement with criteria defined by experts based on emotional intelligence
theory and Item Response Theory. Participants comprised 55 subjects of both sexes, aged between 18 and 74, whose protocols were rated
by both rating methods. Although a high correlation between the two rating methods was observed, the expert agreement criteria yielded
significantly higher item-total correlations than consensus agreement. The results suggest that the development of evaluation tools for
emotional intelligence related skills should be based primarily on expert agreement criteria, and shows how the ltem Response Theory should
be helpfulin this process of investigation and selection of criteria.

Uniterms: Emotional intelligence. Test reliability. ltem response theory.
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Desde sua proposicao por Salovey e Mayer (1990),
o conceito de inteligéncia emocional j& passou por
questionamentos e revisdes que tém contribuido para
seu entendimento na psicologia como uma nova forma
deinteligéncia. Nesse sentido, a inteligéncia emocional
é entendida como um conjunto de habilidades intercor-
relacionadas e organizadas em niveis hierarquicos, de
acordo com a complexidade dos processos psicoldgicos
envolvidos. No primeiro nivel estdo as habilidades
relacionadas a percepcéo, avaliacédo e expressao da
emocao (percepcao de emocdes); no segundo nivel, as
habilidades relacionadas a utilizacdo da emocdo como
facilitadora do pensamento (facilitacdo do pensamento);
no terceiro nivel estd a habilidade de compreender e
analisar as emocdes, bem como empregar o conhe-
cimento emocional (conhecimento emocional); por fim,
tem-se a habilidade relacionada ao controle reflexivo
de emocdes para promover o crescimento emocional
e intelectual (regulagcao emocional) (Mayer & Salovey,
1997).

Essas habilidades ndo sdo novidades na psico-
logia, exceto pela sua reuniao em um campo maior de
estudo sob o enfoque do processamento da informacao,
que, neste caso, é aemocional (Mayer & Salovey, 1993).
A percepcao de emocoes, por exemplo, objeto deste
estudo, tem sido foco de atencédo de diversos pesqui-
sadores, especialmente entre 0s que se preocupam com
a capacidade de perceber emocdes em expressdes
faciais (Ekman, 1965).

Lane (2000) sugere que a percepcao de emocoes
pode ser um componente particularmente importante,
ou primdrio, da inteligéncia emocional, por ser a base
sobre a qual os outros processos a ela relacionados se
edificam. A falha em detectar, avaliar e nomear o esti-
mulo carregado de afeto implica em falha geral no
processamento subsequente da informagao emocional.

Dentro do escopo de estudo da inteligéncia
emocional, o nivel da percepcéo, avaliacéo e expressao
da emocdo abrange desde a capacidade de identificar
emocdes em simesmo, em outras pessoas e em objetos
ou condigées fisicas, até a capacidade de expressar essas
emocoes e as necessidades a elas relacionadas, incluin-
do a capacidade de avaliar a autenticidade de uma
expressao emocional, detectar sua veracidade, falsidade
ou tentativa de manipulagao (Mayer & Salovey, 1997).

Ha estudos mostrando que a percepcao de
emocoes é uma habilidade unifatorial (Bueno & Primi,
2003; Davies, Stankov & Roberts, 1998; Mayer, DiPaolo &
Salovey, 1990; Primi, Bueno & Muniz, 2006) e pelo menos
um estudo evidenciando que esse tipo de processa-
mento envolve estruturas neurais distintas das envolvi-
das no processamento de informacdes espaciais (Lane,
Fink, Chua & Dolan, 1997). Esses autores mostraram que
o foco da atencéo na prépria experiéncia emocional
estd associado a uma maior atividade neural do cértex
cingulado anterior cefélico e do cortex pré-frontal
mediano, ao passo que o foco da atencdo em informa-
cHes espaciais associou-se a ativacao bilateral do cortex
parieto-occipital, regiao associada as avaliagdes espa-
ciais.

Alguns instrumentos foram desenvolvidos para
avaliagcdo objetiva da capacidade de perceber emocoes
por meio do desempenho dos sujeitos em tarefas cuja
resolucdo requeira o processamento perceptual de
informacdes emocionais. Por exemplo, Mayer et al.
(1990) desenvolveram um procedimento para avaliacao
da percepcao de emocdes em estimulos néo verbais
(cores, desenhos abstratos e expressdes faciais). Esse
instrumento era constituido por seis expressoes faciais,
seis cores (vermelho, azul, verde, amarelo, preto e branco)
e seis desenhos abstratos em preto e branco, totalizando
dezoito estimulos. Diante de cada estimulo, apresentado
individualmente, o sujeito devia atribuir pontos (de 1 a
5)acadaumadas seis emocdes primarias (alegria, tristeza,
raiva, medo, desgosto e surpresa), conforme a consi-
derasse definidamente ndo presente (1) até definida-
mente presente (5). Nessas tarefas, o sujeito tinha que
demonstrar sua habilidade relacionada a percepcao de
emocoes, escolhendo ndo sé qual ou quais as emocdes
presentes em cada estimulo, como também indicando
suas respectivas intensidades.

Em outro estudo, Mayer e Geher (1996) utilizaram
um sistema semelhante para avaliar a percepcdo de
emogdes em um conjunto de estimulos verbais. Os
participantes desse estudo leram relatos breves de
situacoes enfrentadas pelas pessoas no dia-a-dia e
tentaram estimar quais os sentimentos experimentados
pelos protagonistas das historias. Cada relato era
seguido por uma escala de 12 itens bipolares, na qual
0s participantes assinalavam suas respostas de forma
dicotdémica: experienciada mais intensamente versus




experienciada com menos intensidade. Nessa escala,
portanto, o sujeito tinha que demonstrar apenas sua
habilidade em escolher corretamente as emocoes
presentes.

O primeiro instrumento baseado em desem-
penho para avaliagao da inteligénciaemocional langado
comercialmente foi a Multifactor Emotional Intelligence
Scale (MEIS) (Mayer, Salovey & Caruso, 1997). Esse
instrumento era composto por 12 tarefas destinadas a
investigar quatro ramificacdes da inteligéncia emocional
(Mayer & Salovey, 1997): identificacdo das emocoes,
utilizacdo das emocdes, compreensao das emocgoes e
gerenciamento das emocdes. A primeira ramificacao
desse instrumento, identificacdo de emocoes, era
constituida por tarefas semelhantes aos dois primeiros
estudos relatados anteriormente (Mayer et al., 1990;
Mayer et al.,, 1997), envolvendo, portanto, a identificacdo
de emogdes em estimulos verbais e ndo verbais.

O Mayer-Salovey-Caruso Emotional Intelligence
Test (MSCEIT,V 2.0) (Mayer, Salovey & Caruso, 2002) é uma
verséo aprimorada da MEIS, em que cada um dos quatro
eixos da inteligéncia emocional anteriormente descritos
¢ avaliado por dois tipos de tarefas, totalizando oito
secdes identificadas por letras, de A até H. A percepcéo
de emocdes é avaliada nas secoes A e E, a utilizacdo da
emocao para facilitacdo do pensamento é avaliada nas
secdes B e F, a compreensdo emocional nas secdes C e
G, e aregulagcdo emocional, nas secdes D e H.

Embora a percepcdo de emocoes tenha sido
definida como a habilidade para perceber emocoes em
si mesmo e em outras pessoas, objetos ou condicoes
fisicas, as duas secdes do MSCEIT destinadas a avaliacdo
desse construto sao destinadas somente a avaliacao de
emocdes em condicoes externas: outras pessoas (secao
A) e condicoes fisicas (secdo E). A percepcdo de emocgoes
em expressoes faciais é avaliada na sessdo A, por meio
de uma tarefa que consiste em apresentar uma expres-
sao facial acompanhada de cinco possiveis sentimentos
expressos por ela (por exemplo, felicidade, medo,
surpresa, aversao e excitacao). O testando é solicitado a
registrar, em uma escala Likert de cinco pontos, a
intensidade com que cada sentimento esta sendo
expresso em cada face (por exemplo, 1 - nenhuma
felicidade até 5 - extrema felicidade). Sdo apresentadas
quatro expressoes faciais, nas quais o respondente deve
avaliar cinco sentimentos, totalizando 20 itens. A per-

cepcao de emogoes em paisagens é avaliada da mesma
forma, na sesséo E, com a diferenca de que o estimulo é
composto por paisagens e pinturas abstratas, ao invés
de expressdes faciais. No total sdo apresentadas seis
imagens, nas quais o respondente deve avaliar cinco
sentimentos, totalizando 30 itens.

Por serem medidas diretas da acuidade da per-
cepcdo emocional apresentada pelas pessoas, 0s
instrumentos de avaliagao por desempenho tém sido
preferidos aos instrumentos de avaliacdo por autorrelato.
No entanto, hd uma dificuldade relacionada a selecéo
de um critério para atribuicao de pontos, ou da resposta
que sera considerada como correta. Cinco métodos de
atribuicdo de pontos foram encontrados na literatura
(Mayer et al,, 1990; Mayer & Geher, 1996). O mais utilizado
em pesquisas é baseado na concorddncia com o
consenso, segundo o qual a pontuac¢do do sujeito em
cada item é proporcional a porcentagem de sujeitos
que escolheram a mesma opcao que ele. Outra possi-
bilidade é utilizar o método da concorddncia com
especialistas,em que o sujeito recebe um ponto sempre
que sua resposta concorda com a avaliacdo realizada
por profissionais (especialistas), que utilizam pesquisas
e teorias relacionadas ao tema para definir uma resposta
correta. Semelhante ao anterior, 0 método da concor-
dancia com a pessoa-alvo também atribui um ponto ao
sujeito toda vez que sua resposta concordar com a
resposta da pessoa que produziu o estimulo utilizado
natarefa (por exemplo, um relato verbal, uma expressédo
facial). Outros dois critérios, pouco utilizados, sdo da
intensidade e da amplitude das emocoes percebidas,
que correspondem a média e ao desvio-padréo das
respostas dos sujeitos ao longo de todos os itens de
cada escala, respectivamente.

A convergéncia entre os métodos de pontuacao
foi analisada em varios estudos. Em um deles, foram
encontradas baixas correlagdes entre as pontuagoes por
consenso, intensidade e amplitude (Mayer et al., 1990).
Nesse estudo, obtiveram-se propriedades psicométricas
mais adequadas com o método de concordancia com
0 consenso. Por isso, esse método passou a ser empre-
gado de forma mais sistemética pelos autores em suas
pesquisas subsequentes, em detrimento dos outros dois
tipos de pontuagdo. Em outros estudos, no entanto, os
pesquisadores relatam ter encontrado convergéncia
entre os sistemas de pontuagao por concordancia com
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0 consenso e com especialistas (Mayer et al, 2002; Mayer,
Salovey, Caruso &Sitarenios, 2003), e entre concordancia
Com 0 consenso e com a pessoa-alvo na avaliacédo da
subescala historias (Mayer & Geher, 1996). Em todos os
casos, ainda, a pontuacao baseada na concordancia
com o consenso apresentou os melhores resultados
em relagcao a consisténcia interna.

H& algumas reflexdes sobre esses critérios de
pontuagao, especialmente o da concordancia com o
consenso, que tem sido o mais utilizado (Bueno & Primi,
2003; MacCann, Roberts, Matthews & Zeidner, 2004).
Apesar de esse sistema resultar em boas propriedades
psicométricas, ele ndo permite afirmar que um sujeito
tenha maior ou menor acuidade perceptual das emo-
¢oes, mas que ele concorda em maior ou em menor
grau com a maioria das pessoas quanto a uma determi-
nada percepcao. O critério da resposta consensual
parece mais adequado para avaliacdo de tragos de
personalidade, como no Rorschach, por exemplo, cujas
respostas frequentes sdo interpretadas como respostas
dadas por sujeitos que compartilham a mesma
observacéo da realidade com a maioria das pessoas e
que, portanto, teriam maior facilidade para adaptacéo.

No caso da avaliacdo de um tipo de inteligéncia,
nem sempre uma resposta compartilhada com a
maioria da populacdo é a melhor. Por exemplo,
supondo-se que em um teste de inteligéncia a dificul-
dade vé& aumentando de item para item, é esperado
que apenas uma minoria acerte os itens mais dificeis,
que, segundo o critério de concordancia com o consen-
50, receberiam pontuacdes menores do que a maioria
que erra tais itens. Essas reflexdes levaram os autores a
apontar que a pontuagao por concordancia com
especialistas é um ponto que merece serinvestigado e
desenvolvido, para que os instrumentos de avaliacdo
da inteligéncia emocional por desempenho apro-
ximem-se de algo mais adequado para avaliacdo da
inteligéncia. Por isso, os objetivos deste trabalho foram:
a) definir respostas consideradas corretas para um teste
de percepcao de emocdes, a partir da analise de espe-
cialistas, com auxilio da teoria de resposta ao item (TRI),
da teoria psicoevolutiva das emocdes (Plutchik, 2002) e
dateoria sobre inteligéncia emocional (Mayer & Salovey,
1997); e b) comparar as propriedades psicométricas
entre as pontuagdes obtidas por concordancia com es-
pedcialistas e as obtidas por concordancia com o consenso.

Método
Participantes

O grupo de especialistas, que analisou as respos-
tas e estabeleceu o gabarito do teste, era composto por
dois professores doutores e quatro estudantes de
doutorado de um programa de pds-graduacao em
psicologia de uma cidade do interior paulista. Entre os
componentes, dois eram do sexo feminino, uma pro-
fessora e uma estudante, e quatro do sexo masculino,
um professor e trés estudantes.

O instrumento foi aplicado em 55 pessoas de
ambos os sexos; 47,3% eram do sexo masculino e 52,7%
do sexo feminino, constituindo uma amostra de conve-
niéncia encontrada na cidade de Sao Paulo. A idade
variou de 18 a 74 anos, com médiaigual a 29,3 e desvio-
-padrdo igual a 14,2. A maioria dos participantes tinha
nivel superior de escolaridade (72,7%), embora 18,2%
tenham apresentado nivel médio e 3,6%, nivel funda-
mental.

Instrumentos

Para a coleta de dados, foi utilizado o Teste
Informatizado de Percepcdo de Emocbdes em Fotos
(Miguel, Primi, Muniz, Couto & Noronha, 2006), composto
por 93 imagens que foram apresentadas na tela de um
programa de computador. O teste é dividido em duas
partes: as primeiras 36 imagens sao utilizadas para avaliar
a percepcao da emocdo presente nas personagens da
foto (percepcdo de emogao no outro) e as 57 subse-
quentes sdo apresentadas para que o participante
indigue que emogao aimagem causa em si (percepcao
de emocao emssi). Noinicio da primeira parte, aparecem
asinstrugcdes informando que as fotos sdo apresentadas
uma a uma, e que a tarefa do sujeito é observa-las e
julga-las quanto a emogao que expressam. Na parte
inferior da tela, abaixo daimagem apresentada, o sujeito
escolhe uma entre nove opcdes; oito sdo relacionadas
asemocdes basicas propostas por Plutchik (2002) (raiva,
medo, alegria, surpresa, tristeza, averséo, aceitacao e
expectativa) e uma a op¢ao “neutro’, caso o sujeito
considere que a foto nao expressa emocao. Apds
escolher uma opcdo de resposta, o sujeito deve clicar
na opcao “préxima” para que o programa apresente a




imagem seguinte. Ao fim da primeira parte, uma nova
instrucao surge na tela solicitando ao sujeito que, a
partir daguele momento, observe asimagens e assinale
as emocoes que elas despertam em si, podendo haver
algumas imagens repetidas da primeira sessdo. Em
seguida, as 57 imagens da segunda sessao sao apre-
sentadas uma a uma. As respostas dos sujeitos sao
armazenadas automaticamente em um banco de dados.

Procedimentos

O instrumento foi aplicado por alunos de
graduacao do curso de psicologia de uma grande
universidade particular da cidade de Sao Paulo,
devidamente instruidos e treinados para essa tarefa. A
amostra foi de conveniéncia, controlada apenas quanto
ao género. Os sujeitos convidados foram esclarecidos
guanto aos objetivos e procedimentos da pesquisa e 0s
que concordaram em participar assinaram um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, consentindo a
utilizacdo de seus dados para fins de pesquisa. Os dados
das aplicagbes, registrados automaticamente, foram
transferidos para uma planilha eletrénica, a partir da
qual foram realizadas andlises estatistica descritivas e
inferencial, com emprego do método de Rasch.

Para cada participante, foram obtidas duas
pontuacgdes pelo critério de concordancia com o
consenso e cinco pontuagdes por concordancia com
especialistas. Pelo critério de concordancia com o
consenso, cada participante recebeu uma pontuacao
proporcional ao nimero de pessoas que fizeram a
mesma opgao que ele. Por exemplo, se um participante
escolheu uma opcéo que também foi escolhida por
60% das pessoas, entdo seu escore naquele item foi de
0,60. Cada participante recebeu duas pontuacoes totais
por esse critério, uma referente a percepcao das
emocdes presentes Nos personagens das fotos (chamada
de Ct_outro nesta pesquisa), e outra referente a
percepcao da emocao que a imagem da foto causava
no préprio observador (Ct_em_si).

Também foi utilizado o método de concordancia
com especialistas, cuja pontuagao para cada item foi
dicotémica: um para acerto e zero para erro. Cada
participante recebeu cinco pontuagdes totais por con-
cordancia com especialistas. As duas primeiras foram
semelhantes as pontuacdes por consenso: uma rela-

cionada ao total de vezes em que suas percepcoes das
emocoes presentes nas fotos concordavam com as
definidas pelos especialistas (Et_outro), e outra referente
ao numero de vezes em que suas percepcoes das
emocdes que as fotos causavam em si concordavam
com as definidas pelos especialistas (Et_em_si). Outras
duas pontuacbes atribuidas estavam relacionadas a
incapacidade de perceber emocoes. Uma delas ocorria
quando o participante optava pelo neutro em estimulos
nos quais nitidamente havia uma emocao presente.
Nesses casos, o total reflete o nimero de vezes que o
sujeito percebeu uma emocao neutra quando, na
opiniao dos especialistas, deveria perceber uma emo-
cao qualquer na foto (EN_outro) ou em si mesmo
(EN_em_si). Finalmente, uma Ultima pontuacao atri-
buida estava relacionada ao total de percepc¢des dina-
ceptivas (t_din), definidas como a distor¢éo perceptiva
causada pelo dinamismo emocional do sujeito que
percebe (Cattell, 1967). Nesses casos, na opiniao de
especialistas, ¢ muito provavel que o participante tenha
imposto ao personagem da imagem apresentada uma
emocao que a imagem despertava em si.

Resultados e Discussao

A apresentacdo dos resultados foi dividida em
dois blocos. O primeiro refere-se a atribuicao de pontos
por concordancia com especialistas, em que sdo
apresentados um exemplo de como a analise de Rasch
foi utilizada para avaliacdo dos itens e a definicado dos
critérios de pontuacdo por concordancia com espe-
cialistas. O segundo bloco refere-se a comparacéo entre
esse sistema de atribuicdo de pontos e o de concor-
dancia com o consenso, em que sdo apresentados os
coeficientes de correlacédo de Pearson entre as diversas
formas de pontuacao empregadas, as correlacdes item-
-total entre as pontuagdes por consenso e por espe-
cialistas, nas fotos e nas pessoas, e os resultados t das
comparacodes estatisticas entre os coeficientes de
correlacao item-total.

A definicdo das respostas corretas foi realizada
por seis especialistas que analisaram todos os itens
quanto ao conteldo e aos resultados da anélise de
Rasch. Quando havia conflito entre a defini¢do de uma
resposta correta pelo contetdo e pelos indicadores da
analise de Rasch, prevalecia o critério de adequacao da
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resposta as proposicoes tedricas da teoria evolutiva das
emocodes (Plutchik, 2002) e da inteligéncia emocional
(Mayer & Salovey, 1997). Por esses critérios, foram
definidas uma ou duas respostas aceitas como corretas
para cada item.

O método de Rasch forneceu os parametros
empiricos para a analise dos itens. O coeficiente de
correlacao item-total forneceu um indicador de quanto
o item contribufa com uma avaliacdo relacionada ao
construto desejado. A comparacdo entre a média de
theta (média de habilidade dos sujeitos) e as op¢des de
respostas forneceu indicadores para comparacao da
habilidade dos sujeitos (theta) com as opgdes e
pontuacdes que recebiam em cada item; ja o indice de
outfit serviu para a identificagdo do ajuste dos itens, ou
seja, itens faceis respondidos incorretamente por sujeitos
com alta habilidade ou itens dificeis respondidos
corretamente por sujeitos com baixa habilidade.

Por meio desses resultados, foi observado que
alguns itens apresentavam caracteristicas improéprias,
como baixas correlacdes item-total, altos valores de
outfit e média de theta alta para opcdes de resposta
incorretas. Os itens identificados por um desses para-
metros como inapropriados foram confrontados pelos
pesquisadores com a fundamentacéo tedrica sobre
emocdes. Essa andlise resultou na eliminacdo de seis
itens do subteste de percepcao de emocbées na foto e
quinze do subteste de percepcao de emocgdes em si. O
procedimento de eliminacdo pode ser visualizado no
exemplo do item 22 (Tabela 1).

Como pode ser observado, esse item poderia ter
duas respostas corretas, quais sejam, medo e averséo, e
estas obtiveram correlacao item-total abaixo de 0,15,
considerada inadequada. Outro dado que contribuiu
para a eliminacdo do item foi a média de habilidade
(theta) dos individuos necessaria para acertar o item.

Pode-se observar que os individuos com maior
habilidade (theta) em perceber emogdes nos outros
erravam esse item (escore zero). Ao observar as categorias
de resposta ao item, as respostas erradas assinaladas
pelos individuos de maior theta foram examinadas, de
modo a verificar se havia coeréncia entre a resposta
dada e a tarefa proposta. Quando as opgdes eram
coerentes, o item era mantido; quando as opgoes eram
incoerentes, eliminava-se o item. Considerando a
informacdo dos parametros e a analise tedrica,
ponderou-se que o item deste exemplo nao ficou
adequado para compor o subteste. Porisso, o conjunto
dessas informacdes levou a eliminacao do item. Para os
outros itens removidos, também se seguiu 0 mesmo
padrao de andlise e eliminacao.

Apds a andlise de todos os itens, o subteste de
percepcao de emocdo no outro ficou composto por 30
itens e o subteste de percepcdo de emocao em si, por
42 itens. Ao lado disso, foram calculadas as pontuacées
de percepgdes neutras em si e Nos outros e o escore de
percepcao dinaceptiva, para uma melhor exploracéo
dos dados. NaTabela 2 sdo apresentadas as propriedades
psicométricas de todas as pontuacdes obtidas pelo
método de atribuicdo de pontos por concordancia com
especialistas.

Os dados referentes ao subteste de percepcéo
de emocbes no outro (Et_outro) mostram que o indice
de precisao pelo Rasch foi de 0,59, e pelo Coeficiente de
Kuder-Richardson, de 0,68, considerados baixos pelos
critérios internacionais, embora possam ser utilizados
para fins de pesquisas. O valor médio dos thetas dos
participantes sugere que o teste, cuja dificuldade média
é centrada em zero pelo modelo de Rasch, tem uma
tendéncia a ser mais facil para esses sujeitos. Também
os valores de ajuste (outfit) encontram-se dentro da faixa
de adequacao (Wright & Stone, 2004).

Tabela 1. Estatistica descritiva do item 22, segundo modelo de Rasch. Sdo Paulo (SP).

[tem Resposta Escore n % Média de theta Média de erro-padrao Outfit Correlagao item-total
foto22  Tristeza 0 1 2 -0,12 0,1 -0,32
Raiva 0 2 4 1,13 0,08 0,5 -0,19
Surpresa 0 1 2 1,38 0,7 -0,09
Alegria 0 1 2 1,38 0,7 -0,09
Expectativa 0 6 11 2,31 0,16 1,8 0,13
Neutro 0 2 4 2,69 0,18 2,5 0,15
Aversao 1 16 29 1,92 0,24 13 -0,05
Medo 1 26 47 2,09 0,18 1,0 0,11

2009




Tabela 2. Propriedades psicométricas dos subtestes. Sdo Paulo (SP).

Subtestes Propriedade Escore bruto n Theta Erro do modelo Outfit
Média 23,7 30 1,79 0,55 0,95
Desvio-padrao 35 0,91 0,16 0,32
Et_outro L
Minimo 12,0 30 -0,47 0,40 -0,9
Maximo 29,0 30 3,81 1,04 1,90
Média 32,0 42 1,80 0,49 0,93
) Desvio-padrao 6.8 1,35 0,19 0,45
Et_em_si o
Minimo 3,0 42 -3,34 0,35 0,28
Méaximo 41,0 42 4,41 1,03 3,13
Média 1,7 17 -2,64 0,92 0,91
Desvio-padrao 1,1 0,62 0,17 0,55
EN_outro Minimo 10 17 -3,08 0,57 0,41
Maximo 5,0 17 -1,02 1,05 2,15
Média 43 39 -3,30 0,82 0,68
. Desvio-padrao 58 1,56 031 0,51
EN_em si .
Minimo 1,0 39 -4,91 0,37 0,03
Méaximo 36,0 39 3,24 1,24 2,13
Média 2.8 28 -2,68 0,74 0,93
¢ di Desvio-padrao 1,6 0,73 0,20 0,54
in
- Minimo 1,0 28 -3,68 0,47 0,27
Méaximo 7,0 28 -1,29 1,05 2,81

A precisdo do subteste de percepcdo de emo-
¢coes em si (Et_em_si) foi de 0,84 pelo método Rasch e
de 0,88 pelo Coeficiente de Kuder-Richardson, consi-
derados bons pelos critérios internacionais. A média de
theta da amostraindica que este subteste também pode
ser considerado com tendéncia a ser avaliado como
facil pelos sujeitos, e os valores de ajuste (outfit)
encontraram-se dentro da faixa de adequacao.

Em seguida, observa-se que a precisao do
subteste de percepgdes neutras no outro (EN_outro) foi
de 0,01 pelo método de Rasch e de 0,28 pelo Coeficiente
de Kuder-Richardson, demonstrando que esse subteste
éimpreciso. Os valores médios de theta sugerem que a
dimenséo avaliada por meio dela é pouco frequente
entre as pessoas da amostra. Os valores de ajuste (outfit)
estao adequados.

A precisao do subteste de percepcao de emogoes
neutras em si (EN_em_si) foide 0,61 pelo método Rasch
e de 0,93 pelo Coeficiente de Kuder-Richardson,
considerado bastante aceitdvel. A média de theta da
amostra também sugere que a dimensao avaliada por
meio dela é pouco frequente entre as pessoas da
amostra, implicando que os participantes tendem a
relatar pouco que ndo sentem emocao ao observarem
uma imagem que deveria despertar alguma emocao.

Os valores de ajuste (outfit) encontraram-se dentro dos
parametros de adequacao.

Finalmente, como o nimero de itens que deve-
riam compor o escore dinaceptivo era reduzido, optou-
-se por utilizd-lo para o subteste inteiro (t_din). A
precisédo desse subteste, segundo o modelo de Rasch,
foide 0,01, e segundo o Coeficiente de Kuder-Richardson
foi de 0,46, indicando que a pontuacdo pelo escore
dinaceptivo ndo é precisa. Os thetas dos participantes
apresentaram-se baixos, o que significa que houve
reduzida frequéncia de sujeitos assinalando emocoes
discrepantes. Os indices de ajuste (outfit) mostraram-se
adequados.

O segundo bloco de resultados, referente a com-
paracao entre os sistemas de pontua¢do por concor-
dancia com o consenso e com especialistas, € apresenta-
doa seguir. ATabela 3 mostra os coeficientes de correla-
¢do de Pearson entre as diversas pontuagoes obtidas.

Os padrdes encontrados nos dados acima foram:
alta correlagdo entre as pontuagdes por ConNsenso e por
especialistas (destacadas em negrito), baixa correlacéo
entre a percepcao de emocdes em si e nos outros, e
correlagdes negativas dessas pontuagdes com a per-
cepcao de emocdes neutras e projetivas. A correlacdo
entre percepcao de emogdes em si e nos outros indica
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que esses dois subtestes estao relacionados, porém a
correlagdo de magnitude moderada sugere que os
subtestes mensuram aspectos diferentes do mesmo
construto. Tal fato é coerente com a proposta de Mayer
e Salovey (1997) de que a percepcao de emogdes
envolve tanto a capacidade de identificar emocdes em
Si mesmo como em outras pessoas ou ambientes. No
MSCEIT (Mayer et al.,, 2002), as duas provas para avaliacdo
da percepcédo de emocdes contemplam apenas a
identificacdo de emocgbes em outras pessoas ou em
ambientes, mas negligenciam a percepcao de emogoes
em si mesmo. Nesse sentido, o Teste Informatizado de
Percepcdo de Emocdes em Fotos (Miguel et al., 2006) pode
ser considerado mais completo que 0 MSCEIT para ava-
liacdo de todas as facetas relacionadas a percepcao de
emocodes, com boas propriedades psicométricas.

As correlacdes encontradas entre a percepgao
de emocgbes e percepcdes neutras NoO OULro, assim como
a correlacdo entre a percepcdo de emocdes e per-
cepgdes neutras em si, devem ser fruto do sistema de
pontuacao adotado. De acordo com o procedimento,
sO recebeu ponto em percepgdes neutras quem ne-
cessariamente nao recebeu ponto nos subtestes de
percepcao de emocdes.

J& as correlagoes verificadas entre o escore
dinaceptivo e outras formas de pontuagdo merecem
outras consideracdes. Embora o sistema de pontuacao
favoreca o aparecimento da correlacédo negativa, como
ocorre entre as percepgdes de emogdes e percepcoes
neutras, nota-se uma grande diferenca entre as corre-
lacdes que o escore dinaceptivo estabeleceu com a
percepcao de emogdes em si e nos outros. Enquanto a
correlacdo com a percepcdo de emocgdes em si foi
desprezivel, a correlacdo com a percepcao de emocoes
nos outros foi significativa e de alta magnitude. Esses
dados sugerem que a falha na percepcao de emocoes

em si pode ser atribuida diretamente a incapacidade
nessa habilidade. Contudo, o erro de percepcédo de
emocoes nos outros pode ser devido a interferéncia
das dinacepcoes (Cattell, 1967), isto é, ao dinamismo
emocional da propria pessoa que percebe, a medida
que ela atribui aos outros as emocdes que deveria
perceber em si. Nesse sentido, o Teste Informatizado de
Percepcdo de Emocdes em Fotos (Miguel et al.,, 2006)
acrescenta um subteste capaz de detectar a intensidade
desses dinamismos.

Outro objetivo deste trabalho foi comparar a
consisténcia das pontuagdes por concordancia com
especialistas e com o consenso, cujas correlagcdes
também se encontram na Tabela 3. A correlagéo entre
os dois sistemas de pontuacdo no que se refere a
percepcao de emocdes no outro foi de 0,82 (p<0,01), e
no que se refere a percepcao de emocdes em si foi de
0,86 (p<0,01). Esses dados indicam uma convergéncia
elevada e significativa dos dois métodos de pontuacéo,
e sdo compativeis com os resultados obtidos em estudos
anteriores (Mayer, Salovey & Caruso, 2000; Mayer et al,,
2003). Ao lado disso, esses resultados mostram que a
estabilidade do construto analisado foi capaz de superar
diferencas culturais e de instrumentos.

Apesar da convergéncia encontrada entre os
dois sistemas de pontuacdo empregados, para verificar
se havia alguma diferenca entre os dois métodos de
pontuacao foi elaborado um gréfico de dispersdo com
as correlagdes item-total de cada sistema de pontuacéo
para percepgao de emogdes em si e nos outros. O gréfico
esta apresentado na Figura 1, onde o eixo x representa
os valores das correlagdes item-total de cada item
segundo a pontuacao por especialistas, e o eixo y
apresenta os valores das correlacoes item-total segundo
o consenso. Os itens relacionados a percepcgéao de
emocoes em si estdo representados por ¢z e 0s itens

Tabela 3. Coeficientes de correlacao de Pearson entre subtestes. Sao Paulo (SP).

Ct_outro Ct_em_si Et_outro Et_em_si EN_outro EN_em_si t_din
Ct_outro 1
Ct_em_si 0,47%* 1
Et_outro 0,82** 0,47** 1
Et_em_si 0,34* 0,86%* 0,38%* 1
EN_outro -0,50** -0,38** -0,41** -0,26 1
EN_em_si -0,14 -0,60%* -0,14 -0,74%* 0,16 1
t_din -0,67%* -0,30* -0,71%* -0,24 0,13 0,11 1

* Correlagéo significativa no nivel p<0,05; ** Correlacao significativa no nivel p<0,01.




relacionados a percepcao de emocbes Nos outros estao
representados por“f”

A Figura 1 mostra que a atribuicdo de pontos
por concordancia com especialistas resulta em
correlagdes item-total mais elevadas que aquelas da
pontuagdo por concordancia com o consenso, tanto
para a percepcao de emocdo em si quanto Nos outros.
A média das correlacdes item-total para os 32 itens de
percepcao de emogdes nos outros foi de 0,23 (desvio
padréo-dp=0,13) para o consenso e 0,29 (dp=0,12) para
especialistas. Em relacdo aos 45 itens relacionados a
percepcao de emocbes nos outros, a média das
correlagoes item-total foi de 0,25 (dp=0,18) para o
consenso e 041 (dp=0,12) para especialistas. Para verificar
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se as diferencas entre essas médias eram significativas,
foi empregado o teste t de Student, cujos resultados
estdo apresentados naTabela 4.

Os resultados do teste t de Student mostram
que, embora os dois sistemas de pontuacdo estejam
altamente correlacionados, houve diferenca estatisti-
camente significativa entre as correlacdes item-total em
favor das pontuacdes obtidas pela concordancia com
especialistas. Esses dados mostram que a opcéao pela
atribuicao de pontos pelo método de concordanciacom
especialistas resulta em melhores indices de fide-
dignidade do instrumento.

De fato, 0 método de pontuacdo por concor-
dancia com o consenso ndo permite afirmar que um
sujeito tenha maior ou menor acuidade perceptual das
emocoes, mas que ele concorda em maior ou em menor
grau com a maioria das pessoas. Assim, supondo-se
que, em um teste de inteligéncia, a dificuldade va
aumentando de item para item, é esperado que apenas
uma minoria acerte os itens mais dificeis, que, sequndo
o critério de concordancia com o consenso, receberiam
pontuacdes menores do que a maioria que erra tais
itens. Essa situacdo é inadmissivel para um teste de
aptidao (Bueno & Primi, 2003; Davies, Stankov & Roberts,
1998).

Consideracées Finais

A proposta deste trabalho foi definir respostas
corretas para subtestes de percep¢des em si e nos
outros, com base na opinido de especialistas, e comparar
suas propriedades psicométricas com as da atribuicao
de pontos por concordancia com o consenso. A utili-
zacado do modelo de Rasch para identificacdo de itens
inadequados foi fundamental para a definicdo das
respostas corretas por especialistas. O conteddo de itens
que provocavam respostas inadequadas por sujeitos
com alta habilidade ou respostas corretas por sujeitos

Figura 1. Correlagbes item-total entre as pontuagdes por con- -
senso e por especialistas, nas fotos e nas pessoas. Sao com baixa habilidade pode ser discutido quanto a sua ‘a
Paulo (SP). adequacao para a medicdo do construto e, quando x;i
O
o
m
=
Tabela 4. Teste tde Student entre as correlagdes item-total das pontuacdes por concordancia com o consenso e com especialistas. Sdo Paulo R
(SP). O
o
Média io- a 5
Desvio-padrao t gl p Correlagbes p —

cs_foto - es_foto -0,05 0,11 -2,87 31 0,007 0,63 0,000

CS_pessoa - es_pessoa -0,098 013 -4,95 44 0,000 0,53 0,000 43
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necessario, quanto a permanéncia no teste final. Assim,
alguns itens puderam ser melhorados, atribuindo-se
mais de uma resposta correta, enquanto outros foram
eliminados.

Essa metodologia resultou em um incremento
significativo das propriedades psicométricas do teste
relacionadas a fidedignidade. Isto pode ser observado
pelo aumento médio das correlacdes item-total dos
itens quando pontuados pelo sistema de concordancia
com especialistas, em detrimento da pontuagao por
concordancia com o consenso. Ao lado disso, pelo
menos um novo tipo de pontuacado mostrou-se poten-
cialmente interessante para avaliacdo de processos de
percepcao emocional: a pontuacdo em percepcdes
dinaceptivas (t_din). Esta faceta parece estar relacionada
a um tipo de processamento em que as emocoes fun-
cionam de forma disruptiva, mas esta é uma questao
que deve ser mais bem investigada em estudos pos-
teriores.

O estudo também mostrou que o Teste Informa-
tizado de Percepcdo de Emogbes em Fotos é mais abran-
gente que as duas provas para avaliacdo da percepgao
de emocodes que integram o MSCEIT, podendo ser
utilizado para avaliacdo da capacidade de perceber
emocdes em si, em outras pessoas e em estimulos
ambientais com confiabilidade. Portanto, este estudo
nao apenas constata as boas propriedades psicome-
tricas do Teste Informatizado de Percepcao de Emocoes,
como fornece indicadores significativos para o desen-
volvimento de outras pesquisas, especialmente no
sentido de obter um instrumento valido e fidedigno
para avaliacao dessa e de outras habilidades relacionadas
a inteligéncia emocional.
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Repertério de habilidades sociais, problemas
de comportamento, autoconceito e desempenho
académico de criancas no inicio da escolarizacao

Social skills repertory, behavioral problems,
self-concept and academic performance
among children in their early school years

Fabiana CIA’
Elizabeth Joan BARHAM’

Resumo

Este estudo teve por objetivo relacionar o desenvolvimento socioemocional (repertério de habilidades sociais, problemas de
comportamento, autoconceito) e o desempenho académico de criangas. Participaram 97 pais e mées, 99 criangas (primeira e
segunda séries) e 20 professoras. O repertério de habilidades sociais e os problemas de comportamento das criangas foram
avaliados porambos os pais, professoras e criancas por meio da Social Skills Rating Scale. O autoconceito das criangas foi autoavaliado
com o Self-discription Questionnaire 1; 0 desempenho académico foi avaliado pelas professoras com base na Social Skills Rating Scale
e, posteriormente, junto as criancas, usando o Teste de Desempenho Escolar. Pbéde-se verificar que o repertério de habilidades
sociais, 0 autoconceito e o desempenho académico das criangas estavam positivamente correlacionados entre si. Além disso,
essas trés variaveis estavam negativamente correlacionadas com os problemas de comportamento das criangas. Esses resultados
sao sugestivos da relacao entre o desenvolvimento socioemocional e o desempenho académico de criancas em fase de transicao
escolar e dos beneficios de programas para promover habilidades durante este periodo, em qualquer uma das dreas, com
provaveis ganhos na segunda.

Unitermos: Autoconceito. Desempenho académico. Habilidades sociais. Problemas de comportamento. Transicao.

Abstract

This study aims to examine the relationships between children’s socio-emotional development (social skills, internalizing and externalizing
behavioral problems and self-concept) and their academic achievement. Study participants included 97 mothers and fathers, 99 children
ingrades one ortwo, and 20teachers. The children’s repertory of social skills and behavioral problems was evaluated by parents, teachers and
children (Social Skills Rating Scale). The children’s self-concept was assessed using self-evaluations (Self-description Questionnaire 1); the
children’s academic performance was evaluated by the teachers based on the Social Skills Rating Scale, and subsequently together with the
children using the School Performance Test. Significant positive correlations were found among the children’s repertory of social skills,
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self-concept and academic achievement. In addition, these three variables were negatively correlated with the children’s behavioral problems.
These results point to there being a relationship between socio-emotional development and academic performance among children at the
school-entry transition stage and the probable benefits of skills programs for children during this period, in either area, with gains also likely

in the other area.

Uniterms: Self-concept. Academic achievement. Social skills. Behavioral problems. Transition.

O termo habilidades sociais refere-se ao conjunto
de classes e subclasses comportamentais que o indi-
viduo apresenta para atender as diversas demandas das
situacoes interpessoais; ja a competéncia social deve
ser entendida como a capacidade de o individuo orga-
nizar pensamentos, sentimentos e comportamentos em
um desempenho que atenda adequadamente as
demandas do ambiente social, supondo os seguintes
critérios de avaliagao:“consecucdo dos objetivos, manu-
tencdo ou melhora da autoestima e da qualidade da
relacéo, equilibrio de ganhos e perdas entre os parceiros
dainteracao, respeito e ampliacao dos direitos humanos”
(A. Del Prette & Z.A.P. Del Prette, 2001, p.34).

As dificuldades interpessoais (envolvendo pro-
blemas de comportamento internalizantes e externa-
lizantes) ocorrem, de modo geral, por causa de um
repertério de habilidades sociais pobre, principalmente
em termos de empatia, expressao de sentimentos e
resolucdo de problemas. A competéncia do individuo
em relacdo a estas habilidades depende de fatores
cognitivos e emocionais, como baixa autoestima, baixo
autoconceito, crencas e atribuicdes disfuncionais, impul-
sividade e temperamento dificil, entre outros. Os pro-
blemas de comportamento externalizantes (expres-
sados predominantemente em relacdo a outras pes-
s0as) sdo mais frequentes em transtornos que envolvem
agressividade fisica ou verbal, comportamentos oposi-
tores ou desafiadores, condutas antissociais (mentir e
roubar) e comportamentos de risco (como uso de
substancias psicoativas). Os problemas de comporta-
mento internalizantes (expressados predominante-
mente em relacdo ao proprio individuo) séo mais
prontamente identificaveis em transtornos como
depressao, isolamento social, ansiedade e fobia social
(Z. AP Del Prette & A. Del Prette, 2005; Gresham & Elliott,
1990).

Nas diferentes fases de transicao que existem no
processo de desenvolvimento, como no caso de crian-
cas da primeira e segunda séries, é necessario aprender

a lidar com novas demandas sociais. Assim, a compe-
téncia social das criangas torna-se um fator importante
para seu ajustamento social e sucesso no ambiente
escolar. Segundo Marturano (2004), 0 ingresso no ensino
fundamental constitui um ponto de transi¢cdo impor-
tante na vida da crianca porque inumeras mudancas
ocorrem simultaneamente, requerendo adaptacdes
elaboradas. Isso ocorre porque nao sé 0s contextos
fisicos e sociais diferenciam-se dos conhecidos pela
crianca na fase pré-escolar, mas as expectativas do meio
social tornam-se mais exigentes, a dependéncia é
menos tolerada, as regras de convivio social ficam mais
complexas e o suporte fica menos disponivel. A expo-
sicao ao julgamento do outro instiga na crianga a moti-
vacao para corresponder as expectativas, muitas vezes
conflitantes, da familia, da escola e do grupo de
companheiros. Nas relagdes interpessoais, tem-se a
exigéncia de negociar interacbes ndo apenas com as
criancas da mesma idade, mas também com criancas
mais velhas, o que pode aumentar o stress que a crianga
experimenta durante esta transicao.

Varias pesquisas apontam que, quanto maior a
frequéncia de problemas de comportamento apre-
sentados pelas criancas, pior o repertorio de habilidades
sociais, 0 autoconceito e o desempenho académico
das mesmas (Cia, Pamplin & Z.A.P. Del Prette, 2006;
Chapman, Tunmer & Prochnow, 2000; D'Avila-Bacariji,
Marturano & Elias, 2005; Z.A.P. Del Prette & A. Del Prette,
2005; Dessen & Szelbracikowski, 2004; Dunn, Cheng,
O'Connor & Bridges, 2004; Formiga, 2004; Hong & Ho,
2005). A seguir, consideram-se alguns estudos descre-
vendo as relacoes entre dificuldades de aprendizagem
e as avaliacdes destas criancas, envolvendo: a) habili-
dades sociais; b) autoconceito; e ¢) problemas de
comportamento.

A maioria das criancas com dificuldades de
aprendizagem € negativamente avaliada em sua compe-
téncia social por colegas, professores e até mesmo por
pais (ZAP. Del Prette & A. Del Prette, 2005). Segundo
esses autores, 0s professores apontam que sao criangas




mais agressivas, imaturas, menos orientadas para a tarefa,
mais passivas e dependentes, menos consideradas pelos
colegas em suas opinides, com mais problemas de
comportamento e, em situacdes nao escolares,
apresentam dificuldades de conversacdo, de juntar-se a
um grupo de atividade, de desenvolver e manter
amizade, de compartilhar brincadeiras e interagir com
colegas, sendo geralmente referidas como inquietas
briguentas, inibidas e sem iniciativa. Além disso, na
avaliacdo dos pais, essas criancas apresentam impul-
sividade, baixo autocontrole, ansiedade, dispersao e
déficits em habilidades verbais.

Ainda considerando a relacao entre o repertério
de habilidades sociais e 0 desempenho académico, Miles
e Stepek (2006) realizaram um estudo longitudinal com
400 criancas de 4 a 6 anos (inicio do estudo), com o
objetivo de verificar a associagdo entre o repertério de
habilidades sociais (agressdo e comportamento pro-
-social) e o desempenho académico, em diferentes
idades (primeira, terceira e quinta séries). Os resultados
mostraram que as criancas com melhor desempenho
académico na primeira série apresentaram maior
frequéncia de comportamentos pré-sociais e melhor
desempenho académico na terceira e quinta séries. As
criancas com maior frequéncia de comportamentos
agressivos na primeira série apresentaram maior fre-
quéncia destes comportamentos nas séries seguintes e
pior desempenho académico. Esses autores concluiram
que o desempenho académico e o repertério de
habilidades sociais estdo positivamente correla-
cionados.

Resultados similares aparecem em estudos que
examinam a relacdo entre desempenho académico e
autoconceito. Um exemplo da abrangéncia dos danos
para o autoconceito, quando a crianca apresenta difi-
culdades de aprendizagem, vem do estudo de Okano,
Loureiro, Linhares e Marturano (2004). Essas pesqui-
sadoras avaliaram o autoconceito de quarenta criangas
da primeira a quarta séries do ensino fundamental. Os
participantes estavam divididos em grupos de criancas
com e sem dificuldades de aprendizagem. Os resultados
mostraram que as criancas sem dificuldades de
aprendizagem apresentaram autoconceito global e
autoconceito em cinco das seis subcategorias (compor-
tamental, status intelectual e académico, ansiedade e
popularidade) mais positivos do que as criangas com
dificuldades de aprendizagem. Essas autoras concluiram
que as criancas com dificuldades escolares percebem-

-se com menor habilidade para aprender e com mais
dificuldades comportamentais, no sentido de terem
menor capacidade de se ajustar as demandas do meio,
quando comparadas as criancas sem dificuldades de
aprendizagem.

Deve-se ressaltar que as criangas com caracte-
risticas interpessoais positivas tém maior probabilidade
de uma trajetdria desenvolvimental satisfatoria. A
auséncia destas caracteristicas é tida como fator de risco,
podendo levar a crianca a apresentar dificuldades de
aprendizagem (Z.A.P. Del Prette & A. Del Prette, 2005;
Dunnetal, 2004; Ferreira & Marturano 2002), problemas
comportamentais ou emocionais (Bolsoni-Silva & A. Del
Prette, 2002; Marturano, 2004), entre outros desajustes
psicossociais (Coley, Morris & Hernandez, 2004; Oliveira
etal, 2002).

Desta forma, criancas com problemas de com-
portamento e baixo desempenho escolar sdo conside-
radas em situacdo de risco, pois, no Brasil, um nimero
cada vez maior de alunos, quando nédo sado bem
sucedidos na escola, sdo erroneamente rotulados e
classificados como deficientes, e encaminhados para
classes ou escolas especiais. Outra parte desses alunos
engrossa as estatisticas sobre o nimero de pessoas com
baixo nivel de rendimento escolar e altos niveis de
repeténcia e evasdo, que constituem fracasso escolar.
Todos esses problemas aparecem com uma frequéncia
significativamente maior entre as criangas de camadas
socioecondmicas menos favorecidas (Brasil, 2002;
Hallahan & Kauffaman, 2003).

Apesar da existéncia de diversos estudos apon-
tando a relacao entre o repertério de habilidades sociais,
0s problemas de comportamento, o autoconceito e o
desempenho académico das criangas, nota-se que os
mesmos néo trabalham com todas essas varidveis simul-
taneamente, principalmente com criangas em inicio de
escolarizacdo. Diante desses pressupostos e da necessi-
dade de analisar a vulnerabilidade que pode estar
envolvida em fases de transicdo, como no inicio da
escolarizacéo, e com o intuito de aprimorar os conhe-
cimentos sobre as varidveis pessoais que podem fun-
cionar como fatores de protecdo ou risco para a crianca
e,comisso, ajuda-las no processo de desenvolvimento
posterior, este estudo teve por objetivo verificar a relagdo
entre o repertério de habilidades sociais, os problemas
de comportamento, o autoconceito e o desempenho
académico de criancas iniciando as atividades escolares.
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Método

Participantes

Pais e mdes: essa pesquisa contou com a parti-
Cipacdo de 97 pais e maes e seus filhos criancas da
primeira e segunda séries do ensino fundamental. A
média de idade dos pais era de 35 anos (variando entre
23 e 58 anos) e a média de idade das maes era de 32
anos (variando entre 20 e 55 anos). O nimero de filhos
foi, em média, dois, e todos os participantes eram
casados. Em relacao a classe socioecondmica, 7,1% das
familias eram de classe D, 50,5% eram de classe C, 35,4%
eram de classe B2 e 7,1% eram de classe B1 (Critério
Brasil, 2006).

Criancas: foram participantes deste estudo 99
criangas (duas familias tinham gémeos), com idade
média de oito anos (variando entre seis e nove anos).
Destas criancgas, 49 eram do sexo masculino e 50 do
sexo feminino; 21,2% estavam na primeira série e 78,8%
estavam na segunda série do ensino fundamental.

Professoras: participaram deste estudo vinte
professoras, com média de idade de 40 anos (variando
entre 25 e 59 anos). Seis delas lecionavam para a primeira
série e 14 para a segunda série do ensino fundamental.
Em média, estas professoras lecionavam ha 14 anos, e
apenas duas delas estavam cursando o terceiro grau
(com formagao em pedagogia); o restante tinha terceiro
grau completo (15 professoras formadas em pedagogia,
uma em letras, uma em historia e outra em pedagogia
e letras).

A coleta de dados ocorreu em duas escolas
municipais e uma escola estadual localizadas em um
municipio no interior do estado de Sao Paulo.

Instrumentos

- Pais e mdes: Social Skills Rating System (SSRS) -
versao para pais. Este sistema avalia o repertério de
habilidades sociais, os problemas de comportamento e
a competéncia académica de criancas (da pré-escola a
sexta série). Foi elaborado por Gresham e Elliott (1990) e
validado para o contexto brasileiro por Bandeira, Z.A.P.
Del Prette, A. Del Prette e Magalhées (no prelo). Esta
versdo do SSRS foi aplicada para avaliar a percepgao
dos pais quanto ao repertério de habilidades sociais e a
existéncia e intensidade de problemas de comporta-
mento internalizantes e externalizantes nas criancas. E

composta de duas escalas tipo Likert: a) 38 itens, em
que os pais assinalam com que frequéncia (nunca,
algumas vezes e muito frequente) a crianca age daforma
descrita em cada uma das situacdes de interacao social;
esses itens sao distribuidos em seis fatores: cooperacao,
assercao positiva, iniciativa/desenvoltura social, assercao
de enfrentamento, civilidade e autocontrole; e b) 17 itens,
em que os pais assinalam com qual frequéncia (nunca,
algumas vezes e muito frequente) a crianca emite cada
um dos comportamentos problematicos (distribuidos
em trés fatores: hiperatividade, comportamentos proble-
maticos externalizantes e comportamentos problema-
ticos internalizantes).

- Criangas: Social Skills Rating System (SSRS) - Auto-
avaliacdo. Esta verséo, elaborada por Gresham & Elliott
(1990) e validada para o contexto brasileiro por Bandeira
et al. (no prelo), foi aplicada para as criancas se auto-
avaliarem quanto ao seu repertério de habilidades
sociais. E composta de uma escala tipo Likert de 34 itens,
distribuidos em seis fatores: responsabilidade, empatia,
assertividade, autocontrole, civilidade e expressao de
sentimento positivo, em que a crianca assinala com
que frequéncia (nunca, algumas vezes e muito frequente)
age da forma descrita em cada uma das situagoes de
interacéo social.

- Questiondrio para avalia¢do do autoconceito/
Self-description Questionnaire 1 (SDQT1). Para avaliar o
autoconceito das criancas, foi utilizado o questionario
Self-description Questionnaire 1 (SDQ1), elaborado por
Marsh e Smith (1982), validado na Inglaterra e na Australia,
e que estd sendo adaptado para o contexto brasileiro
por Garcia e De Rose (2000). Este questionario é com-
posto de 76 itens distribuidos em oito escalas (habi-
lidades fisicas, aparéncia fisica, relacionamento com os
colegas, relacionamento com os pais, leitura, mate-
maética, assuntos escolares em geral e autoconceito
geral). Essas oito escalas sdo divididas em duas cate-
gorias: autoconceito nao-académico e autoconceito
académico. Para completar o questionario, as criangas
respondem a uma série de afirmacdes, usando uma
escala tipo Likert com pontuacées variando entre 1
(sempre falso) e 5 (sempre verdade) a respeito de cada
afirmacéo.

- Teste de Desempenho Escolar (TDE): para obter
um fndice do desempenho escolar das criancas, foi
utilizado o Teste de Desempenho Escolar (TDE) (Stein,
1994), um instrumento com propriedades psicométricas




adequadas (confiabilidade interna) que avalia as capaci-
dades fundamentais para o desempenho escolar. Esse
teste foi concebido para a avaliagdo de escolares de
primeira a sexta séries do ensino fundamental e é com-
posto de trés subtestes: a) escrita, envolvendo a escrita
donome préprio e de 34 palavrasisoladas, apresentadas
sob a forma de ditado; b) aritmética, requerendo a
solucdo oral de trés problemas e célculos de 35 opera-
¢oes aritméticas por escrito; e ¢) leitura, requerendo o
conhecimento de setenta palavras isoladas do contexto.

- Professores: Social Skills Rating System (SSRS) -
versdo para professores. Esta versao, elaborada por
Gresham & Elliott (1990) e validada para o contexto
brasileiro por Bandeira et al. (no prelo), foi aplicada para
avaliar a percepcao das professoras quanto a adequacao
do repertério de habilidades sociais e a existéncia e
intensidade de problemas de comportamento interna-
lizantes e externalizantes das criancas, em contexto de
sala de aula. E composta de duas escalas tipo Likert: a)
30itens, em que a professora assinala com que frequén-
cia (nunca, algumas vezes e muito frequente) a crianca
age da forma descrita em cada uma das situagoes de
interacéo social; esses itens sao distribuidos em cinco
fatores: responsabilidade/cooperacéo, assercao, auto-
controle, autodefesa e cooperacdo com pares; b) 18itens,
em que a professora assinala com que frequéncia
(nunca, algumas vezes e muito frequente) a crianca
emite cada um dos comportamentos problematicos;
esses itens sdo distribuidos em dois fatores: compor-
tamentos problematicos externalizantes e comporta-
mentos problematicos internalizantes; e ¢) nove itens
abordando o desempenho do aluno em leitura e
matematica, sua motivacao geral, a participacdo dos
seus pais, seu funcionamento intelectual e compor-
tamento geral em classe, classificando o aluno em uma
das seguintes categorias: entre os 10% piores da sala,
entre os 20% piores da sala, entre os 40% médios da
sala, entre 20% bons da sala ou entre os 10% &timos da
sala.

Procedimentos

As professoras assinaram um Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido autorizando sua participagao
na pesquisa, e ambos os pais assinaram o mesmo termo
para autorizar sua participacdo e a das criancas. Em
seguida, foi agendado um horério para que os pais e as

professoras preenchessem o SSRS (versdo para pais e
versao para professores, respectivamente). A pesquisa-
dora sempre indicou o nome da crianca, estudante da
primeira ou segunda série do ensino fundamental, que
0 pai (no caso de ter mais filhos na mesma faixa etéria)
ou professora deveria avaliar.

Concomitantemente a coleta de dados com
ambos 0s pais e as professoras, aplicaram-se os seguin-
tes testes nas criancas: Self-description Questionnaire 1
(SDQ1) (aplicacao coletiva, com tempo para aplicacéo
de 30 minutos), Teste de Desempenho Escolar (TDE)
(aplicacdo individual, com tempo para aplicacdo de 45
minutos) e Social Skills Rating System (SSRS), Autoava-
liacdo (aplicacéo coletiva, com tempo para aplicacdo
de 20 minutos). Essas avaliagdes foram realizadas em
mais de um dia. Os grupos tinham até cinco alunos,
para que as criancas se sentissem mais confiantes e
menos ansiosas, e para que a coleta de dados ocorresse
em um clima agradavel e acolhedor. No caso dos instru-
mentos SDQ1 e SSRS, Autoavaliacdo, a pesquisadora
auxiliou na leitura e explicacdo de cada item. A coleta
de dados seguiu 0 mesmo procedimento nas trés
instituicoes de ensino.

Os dados obtidos por meio do SSRS - verséo
para pais, SSRS, Autoavaliacdo, SDQ1, TDE e SSRS, Verséo
para professores foram pontuados com base nos
procedimentos indicados nos seus respectivos manuais.
Nos subtestes do TDE de escrita, leitura e aritmética, foi
dado um ponto para cada resposta correta. Para corre-
lacionar as medidas do desenvolvimento socioemo-
cional com os do desempenho académico (segundo o
TDE) das criancas, foi necessario combinar os escores
das criancas da primeira e segunda séries do ensino
fundamental no TDE. Sempre que é preciso combinar
dados de dois grupos independentes, com distribuicoes
normais, mas médias diferentes, pode-se subtrair ou
somar um valor fixo a todos os escores de um dos
grupos, para transpor a média para 0 mesmo valor do
segundo grupo, sem afetar a forma da distribuicédo dos
escores do primeiro grupo (Hays, 1981). Assim, optou-
-se por transformar os escores das criangas da primeira
série para ter uma distribuicdo equivalente aos das
criancas da segunda série. Para tanto, foram acrescen-
tados cinco pontos aos escores de cada crianca da
primeira série em aritmeética, oito pontos em escrita,
quatro pontos em leitura e 17 pontos no escore total.
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As relaces entre os indicadores do repertério
social das criancas (habilidades sociais, comportamento
internalizantes e externalizantes), do autoconceito e do
desempenho académico foram verificadas por meio do
teste de correlacao de Pearson (p<0,05).

Resultados

Desempenho académico e socioemocional das
criangas

O repertério de habilidades sociais das criancas
foi avaliado por ambos os pais, pelas préprias criancas e
pelas professoras (Tabela 1). Considerando a opinido dos
quatro informantes, na maioria dos fatores as criancas
apresentaram um repertério de habilidade sociais
médio, segundo a amostra de referéncia (Bandeira etal,,
no prelo), com excecao do fator 1, responsabilidade, e
do fator 6, expressdo de sentimentos positivos, em que as
criangas se autoavaliaram com um repertério abaixo
da média.

ATabela 2 mostra os valores médios e os desvios-
-padrdo da avaliacdo dos pais, das maes e das professoras
quanto aos problemas de comportamento que obser-
varam nas criancas.

Para os pais e as maes, as criangas apresentaram
problemas de comportamento com uma frequéncia
média, mas, segundo as professoras, as criangas estavam
com problemas de comportamento acima da média,
considerando a amostra de referéncia (Bandeira et al.,
no prelo).

Para os escores médios do SDQ1 (Tabela 3).
Segundo a amostra de referéncia as criangas apresen-
taram, em média, um autoconceito satisfatorio (Garcia
& De Rose, 2000), e o relacionamento com os pais e a
leitura foram as subescalas em que as criancas apresen-
taram melhor autoconceito.

O desempenho académico das criangas foi
avaliado pelas professoras e com as criancas (Tabela 4).

Segundo a amostra de referéncia (Stein, 1994)
para a segunda série do ensino fundamental, as criancas
obtiveram uma pontuacao média em aritmética, leitura
e escrita no TDE. Segundo a avaliacdo das professoras,
de modo geral, as criangas apresentaram uma pon-
tuacado média (Bandeira et al., no prelo).

Tabela 1. Frequénciade comportamentos habilidosos apresenta-
dos pelas criancas, em cada fator do SRSS, na avaliacdo
dos pais, maes, criancas e professoras. Sao Carlos (SP),

2006.
Desvio-

Habilidades sociais Média padrio Encore médio
Pais
F1-Cooperacao 11,5 4,98 7,13 -14,99
F2-Assercdo positiva 10,2 3,78 9,60 - 14,78
F3-Iniciativa/desenvoltura 9,7 415 7,82 - 14,02
social
F4-Assercao de 9,9 3,98 8,59 - 14,35
enfrentamento
F5-Civilidade 7,1 2,96 4,76 - 9,08
F6-Autocontrole 46 2,30 2,06 - 5,64
Total 42,4 152 35,08 - 53,36
Mdes
F1-Cooperacao 11,4 5,06 7,13 -14,99
F2-Assercdo positiva 10,2 3,78 9,60 - 14,78
F3-Iniciativa/desenvoltura 94 419 7,82-14,02
social
F4-Assercao de 10,1 4,06 8,59-14,35
enfrentamento
F5-Civilidade 7,1 2,98 4,76- 9,08
Fe-Autocontrole 4,7 2,19 2,06- 5,64
Total 38,4 14,4 35,08 - 53,36
Criangas
F1-Responsabilidade 9,6 3,23 9,65 -13,77
F2-Empatia 49 1,75 3,67 - 7,09
F3-Assertividade 8,9 3,39 6,87 -12,19
F4-Autocontrole 53 1,91 4,49 - 7,57
F5-Civilidade 5,9 2,76 4,43 - 8,49
F6-Expressdo de 4,6 2,36 525 - 8,11
sentimentos positivos
Total 33,1 10,1 32,43 -44,87
Professoras
F1-Responsabilidade/ 21,1 6,48 15,35 -28,61
cooperagao
F2-Assercao 11,5 3,68 6,86 - 15,22
F3-Autocontrole 11,5 3,81 8,34 -16,20
F4-Autodefesa 3,4 1,52 1,67 - 511
F5-Cooperagao com pares 51 2,06 2,61 - 6,69
Total 39,7 11,2 28,73 -51,83

Relagbes entre os indicadores de desempenho
académico e desenvolvimento socioemocional
das criancas

O desempenho académico, o autoconceito e o
repertério de habilidades sociais das criancas estiveram
positivamente correlacionados entre si. Em contrapar-
tida, quanto maiores os problemas de comportamento
apresentados pelas criancas, menor o desempenho




Tabela 2. Problemas de comportamento observados nas criancas:
avaliacao dos pais, maes e professoras. Sado Carlos (SP),

2006.
o Desvio-
Média I« Nornr]a qe
padrdo referéncia
Avalia¢do dos pais
HIP 4,5 3,27 0,62- 3,66
CPI 2,5 2,04 2,52- 6,26
CPE 5,4 3,44 3,53- 8,77
CPT 12,5 7,7 8,04-19,18
Avaliacdo das maes
HIP 4,7 342 0,62- 3,66
CPI 2,7 2,17 2,52- 6,26
CPE 56 3,41 3,53- 8,77
CPT 13,0 7,72 8,04-19,18
Avaliagcdo das professoras
CPI 39 3,25 0,00- 3,24
CPE 10,1 6,81 0,25- 7,85
CPT 134 8,42 0,87- 8,97

HIP: hiperatividade; CPl:comportamentos probleméticos internalizantes; CPE:
comportamentos problemdticos externalizantes; CPT: comportamentos
problematicos - total.

Tabela 3. Autoconceito das criancas. Sao Carlos (SP), 2006.

) . ... Desvio- Pontuacao
Subescala do autoconceito Média - 7§
padrao Minima Méaxima

Relacionamento com os pais 31,5 7,57 11,0 40,0
Leitura 309 833 90 400
Assuntos escolares em geral 29,5 8,43 100 400
Matematica 28,9 8,46 8,0 40,0
Relacionamento com os colegas 28,9 7,93 9,0 40,0
Autoconceito geral 288 852 80 400
Aparéncia fisica 275 7,80 90 390
Habilidades fisicas 27,1 7,65 11,0 400
Autoconceito ndo académico’ 28,8 7,30 10,50 395
Autoconceito académico? 302 895 933 400
Autoconceito total® 29,5 7,86 9,92 400

A pontuagao maxima para cada aspecto do autoconceito medida no SDQ1 foi
40.

" Média: habilidades fisicas, aparénciafisica, relacionamento com os pais e com
0s colegas; 2Média: matematica, leitura e assuntos escolares em geral; * Média
de todas as habilidades.

Tabela 4. Desempenho académico das criancas. Sao Carlos (SP), 2006).

académico, o autoconceito e o repertoério de habilidades
sociais. A Unica excecao foi a inexisténcia de correlacao
significativa entre os problemas de comportamento
internalizantes das criancas, segundo as professoras, e
orepertério de habilidades sociais das criangas, segundo
maes e pais (Anexo).

Discussao

Desempenho académico e socioemocional das
criangas

Em geral, o desempenho académico das crian-
cas (avaliado pelo TDE e pelo SSRS, verséo para professo-
res), 0 autoconceito, os problemas de comportamento
internalizantes e externalizantes (segundo pais e maes)
e o repertoério de habilidades sociais (segundo criancas,
pais, maes e professores) estiveram na média, sequndo
a amostra de referéncia para cada instrumento e para
cada tipo de avaliador. Partindo do pressuposto de que
as criancas deste estudo estavam em fase de transicao,
e que um bom desempenho académico e socioemo-
cional significaria o cumprimento de tarefas desenvolvi-
mentais importantes para essa faixa etéria, o desem-
penho médio na faixa da maioria destas criangas indica
que elas ndo estdo sendo expostas a riscos apontados
para o desenvolvimento infantil nesta fase (D'Avila-Bacarji
etal, 2005; Marturano, 2004), embora exista uma margem
consideravel para procurar melhorias visando transfor-
mar estas influéncias em fatores de protecéo. No entanto,
deve-se ressaltar que as criancas se autoavaliaram com
um repertério social um pouco abaixo da média para
dois fatores no seu repertério de habilidades sociais.

Além dos problemas pontuais na area de habili-
dades sociais, as professoras apontaram indices de
problemas de comportamento internalizantes e externa-
lizantes acima da média, embora os pais ndo tenham
apontado problemas desta natureza. Sem duvida, a

Média Desvio-padrao Norma de referéncia (22 série)
Subtestes - Teste de Desempenho Escolar
Aritmética 12,1 34 10-13
Escrita 25,9 74 20-26
Leitura 60,6 13,9 58-66
Escore total 98,6 21,7 87-105
Social Skills Rating System - versao para professores 34,9 8,78 27,72-42,42
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diferenca entre as avaliagdes dos pais e das professoras
reflete o fato de que as exigéncias comportamentais e a
proximidade da relacdo adulto-crianca séo diferentes
nos ambientes familiar e escolar. Embora as professoras
acumulem experiéncia com um numero elevado de
criancas da mesma faixa etéria, desenvolvendo alta
capacidade paraidentificar comportamentos problema-
ticos na esfera escolar, a necessidade constante de lidar
com um grupo grande de criangas poderia levar as
professoras a ter pouca tolerancia para comportamentos
que desviam a atencao dos alunos. No entanto, tendo
em vista que as normas de referéncia sao especificas
para cada grupo (mées, pais e professores), as avaliacoes
elevadas de problemas de comportamento por parte
das professoras é preocupante, porque problemas
comportamentais apresentados pelas criangas no
ambito escolar podem levar a uma variedade de
resultados negativos na adolescéncia, incluindo baixo
rendimento académico, aumento de auséncia nas aulas,
aumento do risco de envolvimento com drogas, pouco
relacionamento com os pares, depresséo, ansiedade,
labilidade emocional e externalizacdo de comporta-
mentos problemas. Pesquisas mostram que, quando
nao corrigidos, esses problemas continuarao exercendo
uma influéncia negativa na fase adulta (Bongers, Koot,
Ende & Verhulst, 2004; Coley et al.,, 2004; Ferreira &
Marturano, 2002; Oliveira et al,, 2002).

Tendo em vista aimportancia da ajuda oferecida
pelos pais e professores, especialmente nesta fase de
escolarizacdo, seria importante verificar a adequacao
dos estimulos oferecidos por eles para aprimorar o
repertorio social das criangas. Nesse sentido, seria
necessario avaliar seu conhecimento da importancia
de suas intervencdes nesta esfera e seu dominio de
diferentes técnicas de ensino destas habilidades. Por
exemplo, os pais podem ter dificuldades para estabe-
lecer regras, tanto por meio de orientacées e instrucoes,
guanto por manejo de consequéncias (usando recom-
pensas e punicdes) e oferecimento de modelos. Os
professores, por sua vez, podem estar restringindo as
oportunidades de interacdo em sala de aula, expressan-
do aceitacao diante de problemas crénicos de compor-
tamento das criancas (como baixa participacado, brigas
ou grosserias entre os colegas) ou oferecendo modelos
inadequados de relacionamento na interacdo que tém
com os alunos (Z.AP. Del Prette & A. Del Prette, 2005),
problemas que poderiam ser aprimorados com a
realizacao de treinamentos com os professores e alunos.
Intervencdes com os educadores (pais e professores)

seriam importantes, considerando que a baixa avaliacdo
de pais e professores do repertério social de uma crianca
pode acarretar uma menor qualidade de interacao com
esta, resultando em um autoconceito menos positivo
e, como consequéncia, um desempenho académico
rebaixado.

Relagoes entre os indicadores de desempenho
académico e desenvolvimento socioemocional

Encontraram-se correlacées significativas entre
o desempenho académico (TDE e SSRS - versao para
professores), 0 autoconceito, os problemas de compor-
tamento (segundo pais e maes) e o repertério de habi-
lidades sociais das criancas (segundo criancas, pais, méaes
e professoras). Sdo diversas pesquisas que apontam para
correlagdes entre essas variaveis (Z.AP. Del Prette & A.
Del Prette, 2005; Diperna, 2006; Dunn et al., 2004; Hong &
Ho, 2005; Miles & Stepek, 2006; Marturano, 2004; Morrison,
Brown, D'Incau, O'Farrell & Furlong, 2006; Okano et al,,
2004). Possivelmente, estas correlaces existem porque
as criancas com melhor desenvolvimento socioemo-
cional sdo mais confiantes, mais persistentes em suas
atividades académicas, tém menos medo de errar (e,
por isso, ndo temem competi¢des), relacionam-se
melhor com outras pessoas (colegas, pais e professores)
e se responsabilizam pelos seus fracassos e sucessos
(Simdes, 1997). Desta forma, as escolas poderiam pensar
em maneiras de aumentar a efetividade das estratégias
usadas nas salas de reforcos ou na realizacédo de
atividades paralelas com as criancas com dificuldades
de aprendizagem, a medida que costumam trabalhar
com uma abordagem focada nas questdes académicas
em si (como ocorre nas trés instituicdes de ensino onde
os dados foram coletados), sem atentar para a eficacia
dessas estratégias para sanar os problemas socioemo-
cionais das criancas, que tanto interferem no seu desem-
penho académico.

Nesse sentido, Marturano (2004) evidenciou,em
seus estudos, que as criangas que passaram por pro-
gramas que ajudavam a superar tanto as dificuldades
académicas quanto as interpessoais apresentaram
ganhos mais persistentes no progresso escolar e na
reducéo das dificuldades emocionais, quando compa-
radas com criancas que tiveram apenas atendimento
para superar as dificuldades académicas. Assim, o
treinamento de habilidades sociais no ambito escolar,
como parte das atividades curriculares, poderia ser
implementado para melhorar a qualidade das habili-




dades sociais das criancas, aproveitando melhor este
fator de protecao para seu desenvolvimento.

Vale destacar a auséncia de correlagdes signifi-
cativas entre os problemas de comportamento interna-
lizantes, segundo as professoras, e a frequéncia de
comportamentos socialmente habilidosos por parte das
criangas, segundo pais e maes. Uma crianca que se retrai
em grupos maiores (como em sala de aula) pode nao
ter este problema em um contexto de grupo menor
(como no caso da familia), ou pode receber maior
atencao e apoio emocional dos pais do que do professor,
ajudando-a a superar estes problemas no seu desem-
penho social na esfera familiar. Além disso, criangas com
problemas de comportamento internalizantes (por
exemplo, aquelas que nao fazem perguntas) acabam
recebendo menos atencdo do que criangas com
problemas de comportamento externalizantes (por
exemplo, aquelas que gritam). Assim, as avaliacbes de
problemas internalizantes podem ser menos acuradas
do que as avaliagbes de comportamentos externa-
lizantes, como refletido nas correlacdes sistematica-
mente menores envolvendo 0s comportamentos
internalizantes, do que as envolvendo os comporta-
mentos externalizantes. Desta forma, percebe-se que
seria importante investigar as discrepancias entre as
avaliacdes de professores e pais com maior cuidado,
porgue podem ajudar a identificar as condicoes de um
ambiente que sao especialmente negativas para as
criangas, bem como ajudar a descobrir condigdes que
permitam que a crianca melhore seu desempenho.

Juntando a ideia de minimizar discrepancias
importantes no desempenho da crianca em diferentes
ambientes (escolar e familiar), e lembrando que existe
uma ampla margem para melhorias no desempenho
das criancas que participaram deste estudo e outros
citados neste trabalho, também seriaimportante pensar
em iniciativas direcionadas aos pais. Considerando que
a familia é o principal ambiente no qual a crianca se
desenvolve e que ha uma interdependéncia entre o
ambiente familiar e 0 ambiente escolar - ou seja, 0s
eventos que ocorrem em casa podem afetar o desem-
penho da crianca na escola e vice-versa (Bronfenbrenner,
1996), seria interessante a escola oferecer encontros
educativos para os pais sobre como maximizar o desen-
volvimento dos seus filhos.

Além disso, a escola poderia realizar atividades
com os professores junto aos pais e criangas no am-
biente escolar, para que estes tenham maior conheci-

mento sobre a escola e seus docentes, e para que 0s
professores, por sua vez, passem a conhecer as caracte-
risticas familiares das criancas para as quais lecionam.
A escolatambém poderia oferecer oportunidades para
0s pais participarem das politicas e préaticas escolares,
podendo decidir em conjunto com os professores o
que é melhor para os alunos. O envolvimento dos pais
na escola dos filhos é um importante suporte social,
pois passam a ter maior informacao sobre os compor-
tamentos que podem favorecer o desempenho acadé-
mico dos filhos (como incentiva-los a estudarem
diariamente e valorizar as suas conquistas académicas),
e também permite apoio mutuo entre os pais, que po-
dem trocar experiéncias sobre a educacdo dos seus
filhos, politicas e praticas educativas (Hill & Taylor, 2004;
Hill et al., 2004).

Consideragdes Finais

Este estudo confirma aspectos da literatura refe-
rentes a importancia do desenvolvimento socioemo-
cional para o desempenho académico de criancas
iniciando as atividades escolares. Fica evidente aimpor-
tancia de pesquisas com amostras ampliadas, conside-
rando diferentes estratos sociais. Deve-se ressaltar que
a natureza dos dados deste estudo foi correlacional, e
que, portanto, conclusées sobre a direcao causal nao
podem ser estabelecidas. Estudos longitudinais seriam
indicados para monitorar a influéncia do desenvolvi-
mento socioemocional sobre o desempenho acadé-
mico das criangas ao longo do desenvolvimento infantil.

Além disso, esses dados sugerem a relevancia
de investimentos para corrigir problemas de comporta-
mento e melhorar as habilidades sociais e o autocon-
ceito das criancas, tanto por meio de intervencao direta
com as criangas quanto com os pais, maes e professores;
por exemplo, aplicando o treinamento de habilidades
sociais, resolucao de problemas, modificacdo compor-
tamental, entre outros.
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Questdes acerca da percepcao sonora de harmonicos:
a funcao das varidaveis sexo e aprendizagem

Matters concerning sound perception of harmonics:
the function of the sex and apprenticeship variables

Deborah Christina ANTUNES'
Amauri GOUVEIA Jr’

Resumo

Este trabalho objetivou verificar o desempenho de homens e mulheres em uma tarefa de discriminacéo perceptiva de sons e o
efeito de aprendizagem anterior sobre esta discriminagcdo. O experimento foi realizado com 17 homens e 17 mulheres,
submetidos individualmente a uma sessdo de coleta de dados composta de questiondrio padronizado e de teste de discrimi-
nacdo com vinte tentativas gravadas em um CD-ROM. A anélise estatistica dos dados indicou diferencas de desempenho entre
pessoas com e sem experiéncia musical prévia [F(1,33)=14,69, p<0,001]. Embora nao significativo, as mulheres apresentaram
melhor desempenho no grupo sem experiéncia prévia, € no grupo com experiéncia, 0s homens apresentaram melhor desem-
penho. Os dados indicam que, embora haja diferencas sexuais na percep¢do sonora, a experiéncia parece ser o fator mais
importante neste tipo de discriminacao.

Unitermos: Aprendizagem. Diferencas sexuais humanas. Discriminacao perceptiva. Percepcao musical.

Abstract

The aim of this study was to verify the performances of men and women in a discriminative test of sound harmonics perception, and the
effect of prior learning on this discrimination. The experiment was conducted using 17 men and 17 women, who were individually submitted
toan experimental session with a standard questionnaire and a sound perception test comprising 20 attempts recorded on a CD-ROM. The
statistical analysis of the data shows that subjects, both with and without experience of learning a musical instrument, have a difference in
performance in the test [F(1.33) = 14.69, p<0.001]. Though not significant, women displayed a better performance in the group without
learning, and in the group with experience, men showed better performance. The data show that, though there may be differences between
the genders in terms of sound perception, previous experience is ostensibly the most important factor in this type of discrimination.

Uniterms: Learning. Gender differences. Perceptual discrimination. Musical perception.

Questdes acerca das habilidades humanas, tais ndo apenas em ambientes cotidianos com opinides
como se seriam inatas ou adquiridas ou se haveriam advindas do senso comum, mas também no ambiente
diferencas entre os sexos, séo usualmente correntes, académico, gerando discussoes e controvérsias. Rohden
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(2003) realizou um estudo de revisao e andlise historico-
-filosofica a respeito da construcédo da diferenca sexual
na medicina do século XIX. A autora baseou-se nas
producdes académicas da drea no periodo e no estudo
das teorias da ciéncia do século XVIIl que, com ainfluén-
Cia newtoniana e as transformacdes econdmicas e poli-
ticas, passou a trabalhar com um modelo no qual exis-
tiam dois sexos radicalmente distintos, diferentemente
daheranca grega que ainfluenciava até entao. Segundo
Rohden (2003), tais producdes estéo repletas do que
chamou de naturalizacdo de diferencas, tais como
vulnerabilidade fisica, moral e intelectual, e argumen-
tacdes sobre suaimutabilidade independentemente das
influéncias externas, no sentido de defender certa
fragilidade permanente nos sujeitos do sexo feminino.

Na &rea de psicologia, diversos trabalhos tratam
das diferencas perceptuais entre homens e mulheres
(Becker, 1993; Beech & Beauvois, 2005; Breedlove, 1993;
Hampson & Kimura, 1993; Jongman, Sereno & Wang,
2007; Leontiev, 1960; Nater, Abbruzzese, Krebs & Ehlert,
2006; Sanders & Wenmoth, 1998; Sluming & Manning,
2000). Alguns destes atribuem mais valor as varidveis
bioldgicas, como os efeitos hormonais (Becker, 1993;
Beech & Beauvois, 2005; Breedlove, 1993; Sanders &
Wenmoth, 1998; Sluming & Manning, 2000); outros, as
varidveis ambientais, como a socializacdo e a aprendiza-
gem (Jogmanetal, 2001; Leontiev, 1960). Eagly e Wood
(1999) apresentam duas teorias divergentes sobre a
origem das diferencas sexuais no comportamento
humano, dentro das quais parecem estar presentes 0s
trabalhos citados. A primeira envolve disposicdes biol6-
gicas e baseia-se em uma psicologia evoluciondria
segundo a qual adaptagdes evolutivas, por meio de
processos que envolvem mecanismos especificos,
causaram diferencgas psicoldgicas e sexuais. Assim, seria
devido a tal distincao que homens e mulheres diferem
psicologicamente e ocupam diferentes posicdes sociais.
A segunda busca respostas nas estruturas sociais, e é
representada pela psicologia social. De acordo com os
autores citados, essa teoria defende que o fato de
homens e mulheres ocuparem diferentes posicoes
sociais torna-os psicologicamente diferentes, de modo
a se ajustarem a essas posicoes.

Pesquisas mostram que, de fato, homens e mu-
Iheres apresentam diferentes desempenhos em tarefas
que requerem habilidades distintas (Flores-Mendoza,

2000; Gil-Verora et al,, 2003; Rosa e Silva & Sa, 2006). Assim,
além das diferencas anatdmicas externas e dos caracte-
res sexuais primarios e secundarios, sabe-se que existem
varias outras diferencas de desempenho em funcoes
como a linguagem (Flores-Mendoza, 2000; Hampson &
Kimura, 1993) o processamento das informacoes, as
emocoes, as sensacoes (Gil-Verora et al.,, 2003; Hampson
&Kimura, 1993), a cognicao em geral e o humor (Rosa e
Silva & S8, 2006). Ou seja, de acordo com tais autores, as
diferencas estdo nas maneiras pelas quais os cérebros
dos homens e das mulheres funcionam, e como isto se
reflete no comportamento e na cognicdo, embora
muitas destas diferencas sejam sutis.

Segundo Hampson e Kimura (1993), em resulta-
dos de testes padronizados de QI ndo ha diferenca no
desempenho geral entre 0s sexos, mas sim, no desem-
penho em habilidades especificas. No caso, os homens
teriam desempenho melhor em atividades que reque-
rem habilidades espaciais, quantitativas e de forca, e as
mulheres em atividades que requisitam habilidades
verbais, de velocidade perceptual e acuracia, bem como
coordenacdo motora fina. Segundo os autores, tais
diferencas manifestam-se desde alguns meses apés o
nascimento, o que sugere um determinante bioldgico,
uma vez que o contato com a cultura e a possibilidade
de aprendizagem ainda ndo foram muito extensos nesta
fase.

Becker (1993) afirma que é possivel que o efeito
de hormonios esteroides no cérebro seja um fator
importante nos comportamentos motores e sensorio-
-perceptuais. Sabe-se que a exposicdo pré-natal aos
hormonios desencadeia efeitos organizacionais perma-
nentes, enquanto flutuacdes hormonais peridédicas no
adulto produzem efeitos de ativacdo no cérebro e no
comportamento (Sanders & Wenmoth, 1998). A primeira
¢ a chamada acgéo organizadora e ocorre na vida
intrauterina; a segunda € a agao ativacional e ocorre na
vida adulta (Breedlove, 1993). Nesse mesmo sentido,
Sluming e Manning (2000) afirmam que o nivel de testos-
terona ao qual o feto é exposto no periodo pré-natal
leva a uma lateralizacdo do sistema dopaminérgico, o
que facilita o desenvolvimento do hemisfério direito,
realcando habilidades como matemética, espacial e
musical. No caso, a exposicdo do feto a testosterona
teria uma acgdo organizadora para a aptidao a tais
habilidades.




Atendo-se a esta questdo, Sluming e Manning
(2000) afirmam que a musica humana seria explicavel
em termos de selecdo sexual. Desta forma, homens e
mulheres que tenham sido expostos a um maior nivel
de testosterona durante a gestacdo tenderiam a ter
realcadas habilidades musicais. No entanto, isto ndo
significa que necessariamente tais habilidades sejam
mais acuradas em homens, ja que o julgamento da boa
musica, em particular, seria crucial em qualquer situacdo
de corte; assim, seria mais apurado quando a mulher
estd em seu periodo fértil e, neste caso, a acado hormonal
teria um efeito ativacional. O desempenho de escuta
das mulheres parece depender da fase do ciclo mens-
trual, isto porgue uma mudanca na interpretagao
musical do hemisfério esquerdo para o hemisfério direito
parece ser favoravel quando o nivel de estrogénio esta
baixo, o que é possivel na ovulacdo, que é associada a
baixa concentracdo de estrogénio - e esta se correlaciona
com o realce da apreciacdo musical.

Porém, para Sanders e Wenmoth (1998) o que
ocorre € justamente o contrario. Embora também aqui
os efeitos ativacionais dos hormonios na assimetria
cerebral e na cognicdo sejam discutidos em relagao as
diferencas sexuais, os autores relatam que o desempenho
auditivo das mulheres, em um teste de identificacdo de
vOzes consonantes e em outro de reconhecimento de
coro musical, modifica-se em diferentes fases do ciclo
menstrual. O que ocorre é uma diminuicdo no desem-
penho do ouvido esquerdo (hemisfério direito) e
aumento do desempenho do ouvido direito (hemisfério
esquerdo) durante o periodo fértil. Deste modo,
pode-se notar que ha, na literatura especializada,
discordancias em relacao as habilidades perceptuais
no que tange aos desempenhos de homens e de
mulheres, e na acdo hormonal correlata.

Por outro lado, representantes do que Eagly e
Wood (1999) chamaram de teoria de origem baseada
na psicologia social também realizaram estudos a
respeito da percepcdo sonora, embora poucos tenham
sido encontrados. Um deles é um estudo cléssico de
Leontiev (1960), no qual foram realizados experimentos
visando demonstrar que diferencas existentes na
percepcao de sons (tons) ocorrem de acordo com a
experiéncia vivida por cada individuo em relagao a eles,
seja por diferencas culturais (como em idiomas tonais),
ou de atividade ocupacional em relacdo ao som. Outro

exemplo, mais atual, é a pesquisa de Jongman et al.
(2001), na qual os autores compararam a escuta de
chineses e americanos de tons mandarins, verificando
que nos chineses havia uma vantagem do ouvido
direito (hemisfério esquerdo) sobre o esquerdo (hemis-
fério direito), enquanto nos americanos (sem experiéncia
com linguagem tonal) tal vantagem nao existiu. Segun-
do tais estudos, a aprendizagem néao apenas interfere
na percepcao sonora, como tem um papel fundamental
nela.

Enquanto alguns pesquisadores focam suas
pesquisas e analises na questao bioldgica, procurando
verificar a influéncia hormonal no desempenho de
atividades realizadas por homens e mulheres, outros
buscam explicagbes no ambiente e no papel da apren-
dizagem, embora néo tenham realizado pesquisas em
relacéo as diferencas entre homens e mulheres, mas
entre pessoas de paises e etnias diferentes. Dentre os
primeiros, no que tange a habilidade de percepcéo
musical, ha ainda controvérsias; por exemplo, sobre o
efeito ativacional dos hormodnios em mulheres durante
aovulacdo parauma melhoraem tal percepcéo e sobre
o efeito organizacional na vida intrauterina que definiria
uma habilidade perceptual mais acurada. Ja os segundos
estdo em concordancia sobre a funcéo essencial exer-
cida pela aprendizagem no desempenho em atividades
que requerem tais habilidades. Tendo em vista a diver-
géncia de dados na literatura a respeito da discrimi-
nagao sonora, o objetivo desta pesquisa foi estudar se
existem diferencas no desempenho de uma tarefa de
discriminacdo de sons harménicos, entre homens e
mulheres, com e sem histéria prévia de aprendizagem
No contato com instrumentos musicais.

Método
Participantes

Participaram do estudo 34 pessoas; 17 eram ho-
mens (Mmédia de idade (M) 20,53, desvio-padrao-dp=3,37)
e 17 eram mulheres (M=20,00, dp=2,40).

Instrumentos

Para a realizacdo da pesquisa foram utilizados:
um questionario, um CD-ROM contendo os estimulos
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do teste, um discman (Kenwood portable compact
disc player, dpc-171), um fone de ouvido (Sontec
CD-128-frequéncia: 20-18,000HZ, impedancia: 320hm,
poténcia maxima de entrada: 100mw), folha de respostas
desenvolvida para o teste, régua e caneta.

O questionario continha as seguintes questoes:
nome, sexo, idade, data de nascimento, escolaridade,
profissdo, com que frequéncia ouve musica, qual o tipo
de musica preferido, se toca algum instrumento (com
que frequéncia e se é profissionalmente ou nao), se
realizou algum curso de musica, se faz uso de algum
medicamento ou droga ou o fez nos ultimos trés meses,
se é destro ou canhoto, se possui ciclo menstrual regular
(no caso das mulheres), qual a data da Ultima mens-
truacéo (no caso das mulheres).

O CD-ROM tinha 23 faixas. A primeira continha
as instrucdes a respeito do teste propriamente dito,
exatamente como segue:“Cada faixa deste é composta
por cinco sons diferentes e cinco sons iguais que estao
entre um som diferente e outro. O primeiro som € o
modelo; vocé deve optar por um dos quatro sons dife-
rentes subsequentes, podendo escolher até dois sons
em caso de dulvida. Nao ha resposta errada. Vocé deve
marcar sua opcao na folha de respostas assinalando
qual o som escolhido e depois entrega-la ao experi-
mentador”.

As duas faixas seguintes consistiram em tenta-
tivas para o participante verificar se havia entendido as
instrugdes, e as vinte seguintes consistiam no teste pro-
priamente dito. Cada faixa do CD-ROM, a partir da
segunda, continha um estimulo modelo, em seguida
um estimulo que foi chamado de “som branco” (expli-
cado a seguir); apds 0 som branco, o primeiro estimulo-
-resposta e, em seguida, outro som branco similar ao
primeiro; foram quatro estimulos de comparacao
(estimulos-respostas) em cada faixa intercalados com o
som branco, conforme exemplo na Figura 1.

Os estimulos-modelo foram tercas e quintas
harmdnicas de notas musicais retiradas das duas oitavas
centrais do piano: do-mi, do-sol, re-fa#, re-la, mi-sol#, mi-
si fa-la, fa-do, sol-si, sol-re, la-do, la-mi, si-ré#, si-fd#, do-mi,
do-sol, re-fat, re-la, mi-sol#, mi-si, fa-la, sol-si.

Os estimulos de comparacdo foram: um esti-
mulo igual ao modelo, a terca (ou quinta) do modelo
apresentado mais sua oitava, a primeira nota do estimulo
apresentado mais sua oitava e as notas do estimulo-
modelo invertidas (na sua ordem). Cada estimulo foi

intercalado com o “som branco’, que equivale as notas
das duas oitavas centrais do piano (de dé a d6) tocadas
temporalmente juntas, a fim de evitar que o estimulo
anterior interferisse na percepcao do posterior. A ordem
das faixas foi aleatorizada, bem como a ordem de
apresentacao dos estimulos de comparacao.

As folhas de respostas continham as tentativas
(faixas), e em cada tentativa quatro alternativas (A, B,Ce
D). Um exemplo da folha de respostas pode ser
observado na Figura 2.
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Figura 1. Exemplo de uma faixa do CD-ROM contendo: um
estimulo modelo seguido de um som branco, do
primeiro estimulo de comparacéo, outro som branco,
do segundo estimulo de comparacdo, outro som
branco, do terceiro estimulo de comparagao, outro
som branco, do quarto estimulo de comparacao, outro
som branco e fim da faixa.

Folha de respostas
Nome: Data:

Exemplos:
T-A()
2-A()
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Figura 2. Folhaderespostascomastentativase, em cada tentativa,
quatro alternativas. Universidade Estadual Paulista Julio
de Mesquita Filho, campus Bauru (SP), 2003.




Procedimentos

Todos os participantes responderam individual-
mente ao questionario inicial. Apds esta fase cada um,
em separado, ouviu as instrugcdes contidas na primeira
faixa do CD e os estimulos em uma Uinica sessao e teste,
marcando na folha de respostas qual alternativa identi-
ficou como correta. A régua foi utilizada para ajudar o
participante a seguir as alternativas nafolha de respostas.

A tarefa de cada participante foi discriminar/
identificar qual dos estimulos de comparacéo equivalia
ao estimulo-modelo. Ao participante era permitido
modificar o volume do aparelho quando achasse
necessario, porém nao era permitido que voltasse
qualquer uma das faixas. Foram considerados acertos
as escolhas iguais ao modelo. Havendo duas escolhas
feitas, se uma das escolhas fosse igual ao modelo, a
resposta era considerada correta.

Os dados foram tabulados em planilhas de dados
conforme as informacdes demogréficas coletadas nos
questionarios, sexo e experiéncia com instrumentos
musicais. Para o primeiro grupo de dados (demogra-
ficos), foram feitas correlagdes (Coeficiente de Correlacao
de Spearman) de forma a obter possiveis indicios de
variacdo dos dados de forma harmonica entre si. Para

as variaveis "sexo” e "experiéncia com instrumentos
musicais’, a analise foi feita estatisticamente por meio
de uma andlise de variancia para ambas as varidveis
simultaneamente (ANOVA de duas vias), de forma a
tentar identificar se os grupos diferiam entre si em
relacdo a cada uma destas varidveis (homens versus
mulheres; pessoas com experiéncia versus pessoas sem
experiéncia) e em sua interagao (mulheres com expe-
riéncia versus mulheres sem experiéncia; homens com
experiéncia versus homens sem experiéncia). Os
resultados foram considerados significativos quando
apresentaram uma probabilidade menor que 0,05
(p<0,05).

Resultados

A partir do teste, pdde-se observar que a média
de acertos dos homens foide 12,47, com um erro-padrao
de 4,88 e um desvio-padrdo de 0,15, sendo que a média
deacertos das mulheres foi de 14,58, com umerro-
-padrédode 3,92 e um desvio-padrao de 0,13. Os resulta-
dos individuais podem ser encontrados na Tabela 1.

Na Figura 3 observa-se que as mulheres que nao
apresentaram histéria prévia de aprendizagem obti-
veram uma meédia de acertos de 12,50, e os homens, de

Tabela 1. Idade, pontuacédo e experiéncia musical de cada participante. Média, desvio-padréo (dp) e erro-padrao (ep) da idade, pontuagao
e experiéncia musical dos participantes. Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho, campus Bauru (SP), 2003.

Mulher Idade Score Experiéncia Homem |dade Score Experiéncia
1 21 10 nao 1 23 18 sim
2 19 18 sim 2 25 5 nao
3 23 13 nao 3 20 5 nao
4 20 18 sim 4 20 14 sim
5 20 14 nao 5 22 18 sim
6 19 2 sim 6 30 13 nao
7 26 18 sim 7 21 10 sim
8 18 15 sim 8 20 15 nao
9 20 15 sim 9 20 7 nao
10 19 15 sim 10 16 10 nao
11 18 16 sim 11 18 6 nao
12 19 15 sim 12 19 11 nao
13 20 17 sim 13 17 15 sim
14 24 14 sim 14 17 20 sim
15 20 18 sim 15 21 19 sim
16 17 17 sim 16 22 11 sim
17 17 13 nao 17 18 15 sim
média 20 14,58 média 20,53 12,47

dp o 24 3,92 dp o 3,37 4,88

ep 0,1 0,13 ep 0,12 1,15
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Figura 3. Pontuacdo dos participantes, divididos nos grupos
mulheres e homens, sem e com aprendizagem. Univer-
sidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho, campus
Bauru (SP), 2003.

9,00. As mulheres que relataram ter uma historia prévia
de aprendizagem musical obtiveram uma média de
15,23, e 0s homens, de 15,56, de uma total de vinte
pontos.

Nesta mesma figura pode-se perceber a diferenca
damédia de acertos entre as mulheres com e sem apren-
dizagem e entre os homens, também com e sem
aprendizagem. As outras varidveis coletadas por meio
do questiondrio, tais como idade, escolaridade, profisséao,
frequéncia com que ouvia musica, tipo de musica
preferido, uso de medicamento ou droga, se destro ou
canhoto e, no caso das mulheres, periodo menstrual,
quando comparadas estatisticamente com o resultado
do teste, ndo apresentaram significancia.

Discussao

Na introducdo deste artigo foram apresentados
trabalhos que divergem em relacdo a origem das dife-
rencas perceptuais, se estritamente de fundo bioldgico
ou social. Os resultados apresentados neste trabalho
revelam que, no grupo que foi estudado, as mulheres
apresentaram, de modo geral, um desempenho melhor
em relacédo ao desempenho dos homens na tarefa de
discriminacéo sonora de harmoénicos proposta neste
experimento, embora tal diferenca ndo seja considerada
estatisticamente significativa. A hipdtese de que a

percepcao sonora dos homens é mais apurada do que
adas mulheres devido a agao hormonal organizacional,
e que a percepcdo das mulheres sofre flutuacdes de
acordo com o periodo do ciclo menstrual, como
afirmado por Sluming e Manning (2000), ou mesmo por
Sanders e Wenmoth (1998), embora em direcbes opostas,
parece nao ter encontrado corres-pondéncia nos dados
apresentados.

Talvez tal flutuacdo seja muito sutil para influen-
ciar os resultados do teste aplicado, ou o tipo de tarefa
proposto no experimento em questao dilua tal diferenca.
Isso ndo necessariamente significa que ndo haja influén-
cias de ambito biolégico na percepcéao de sons conso-
nantes; a percepcao é um processo complexo que inclui
tanto a base do aparato bioldgico quanto a aprendi-
zagem. De acordo com Forgus (1971), por percepcao
entendem-se 0s processos realizados pelo organismo,
integrando em um Unico processo as informacoes do
ambiente obtidas por meio dos érgdos sensoriais; deste
modo, as percepcdes sdo a integracao das sensacoes.
Segundo Kandel, Schwartz e Jessell (1995), estas Ultimas
consistem na recepcao e transducdo de eventos fisicos
do ambiente por meio de sistemas especializados para
as diferentes modalidades sensoriais, capazes de filtrar
propriedades relevantes dos estimulos, gerando dados
para o sistema nervoso central. Na percepcéo, essas
informacoées sdo transformadas em representacoes
experienciadas pelo individuo como qualitativamente
diversas (objetos, gostos, eventos, sons, figuras) e isso
pode ocorrer de maneira simples ou exigir apren-
dizagem. Ou seja, 0 aparato perceptivo encontra-se pré-
-formado ao nascimento, mas é, em grande parte,
influenciado posteriormente pela aprendizagem ao
longo da histéria de vida (Forgus, 1971), que modela
fatores como sensibilidade, preferéncia e discriminagao
de estimulos. Esta Ultima, por sua vez, encontra-se entre
0s tipos de processos perceptuais mais complexos que
envolvem aprendizagem (Forgus 1971; Roth & Frisby,
1986). Segundo Matos (1981), ela ocorre quando um
sujeito age de forma diferente diante de informacoes
distintas do ambiente (estimulos).

No caso desse experimento, sao diversos os
estimulos que caracterizam um som complexo, como
a fala (Fitch, Miller & Tallal, 1997) e a muUsica (Shamma,
1999), e influenciam diretamente sua percepcao. Sao
eles o tom, o timbre, a modulacdo, os intervalos e o




volume (Shamma, 1999). Considera-se que os seres
humanos séo capazes de perceber coerentemente os
atributos de cada fonte sonora que chega aos seus
ouvidos, bem como julga-los. Esta capacidade de anali-
sar o som esta baseada em um processo complexo
descrito por Shamma (1999), no qual o som é primeira-
mente analisado em termos de algumas variaveis per-
ceptualmente significantes e, em um nivel mais avan-
cado, tais varidveis sdo organizadas e agrupadas de
acordo com regras especificas.

E interessante verificar, porém, como a variavel
‘experiéncia prévia com instrumentos musicais” ou
simplesmente “aprendizagem” sobressaiu em relacdo
as variaveis “diferenca sexual” e “perfiodo do ciclo
menstrual’, no caso das mulheres. Deste modo, a ques-
tdo sobre a qual a anélise deve pairar refere-se aos dados
revelados pelo grupo dos sujeitos que relataram ter uma
experiéncia prévia em relagao aos instrumentos
musicais, experiéncia esta que exige diretamente o
desenvolvimento da percepcdo de sons harmonicos.
Tal percepcao, embora tenha um componente de base
bioldgica, parece ter sido desenvolvida no decorrer da
historia de vida dos participantes. Esses sujeitos apre-
sentaram um desempenho efetivamente superior
aqueles que nao tinham experiéncia em relacdo aos
instrumentos musicais e a manipulacdo dos sons, inde-
pendentemente se do sexo feminino ou masculino.

Assim como revelado por Leontiev (1960) e por
Jongman et al. (2001), o fator cultural e a aprendizagem
s&0 0s aspectos que mais influenciaram as habilidades
que envolvem percepgao sonora nesta tarefa. Ou seja,
parece que, independentemente dos fatores referentes
a lateralizacdo e as flutuagcdes hormonais, a aprendiza-
gem foi o fator determinante para um desempenho
superior. Assim, mesmo que existam diferencas garanti-
das pelo aparato biolégico, favorecendo de imediato o
desempenho de um sexo ou de outro, como algumas
das pesquisas citadas na introdugéo afirmam, os dados
apresentados permitem inferir que a aprendizagem é o
fator determinante para o desempenho das habilidades
de discriminacdo sonora de harménicos, tal como foi
realizada neste trabalho.

Resta, no entanto, questionar a dicotomia esta-
belecida entre as teorias explicitadas por Eagly e Wood
(1999). Haveria, de fato, necessidade de opor varidveis
bioldgicas e sociais? Tal oposicao, tomada de um modo

sectario, confere legitimidade a critica de que cada uma
contém em si um conteldo ideoldgico influenciado
pela propria histéria da ciéncia, tal como indicam as
andlises de Rohden (2003) no ambito da construcdo das
diferencas sexuais na medicina. Se o género humano
participa, em seu desenvolvimento, de trés niveis de
selecdo - filogenético, ontogenético e cultural -, re-
conhecer isso nos dados encontrados nos diversos
experimentos cientificos, de modo a tornar explicitas
inclusive as contradigbes porventura encontradas,
talvez traga mais legitimidade a propria ciéncia. Nao
obstante, mais trabalhos nesta direcdo parecem ser
ainda necessarios.
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Stress no cotidiano da equipe de enfermagem
e sua correlacao com o cronoétipo

Stress resulting from the daily activities of the nursing
team and correlation with chronotype

Luciane Ruiz Carmona FERREIRA'
Milva Maria Figueiredo DE MARTINO'

Resumo

Este estudo teve como proposito classificar o cronétipo dos funciondrios da equipe de enfermagem e identificar a presenca de
stress correlacionado ao crondtipo e turno de trabalho. Foi realizado em hospital privado da cidade de Limeira, estado de Séo
Paulo, com 87 sujeitos, dos diferentes setores e turnos de trabalho. Os instrumentos utilizados foram o Inventdrio de Sintomas de
Stress de Lipp e o Questionério de Individuos Matutinos e Vespertinos. Verificou-se que 74,7% dos sujeitos estavam adequados
ao turno de trabalho; no entanto, 55,4% apresentavam sintomas de stress, demonstrando correlagdo estatisticamente significativa
(Teste Exato de Fisher p=0,035). Verificou-se também stress nos sujeitos com maior tempo de servico na instituicdo, com
diferenca significativa (Teste Exato de Fisher p=0,003). Concluiu-se que a maioria dos sujeitos estava adequada ao turno de
trabalho, de acordo com seu crondtipo, porém mesmo nestes individuos o stress foi observado, levando a confirmacdo de dados
obtidos em outras pesquisas quanto ao carater estressante da profisséo.

Unitermos: Enfermagem. Stress. Trabalho por turno.

Abstract

The purpose of present study was to classify the chronotype of nursing staff, in order to identify the presence of stress and its correlation with
chronotype and working hours. The study was conducted at a private hospital in the city of Limeira, in the state of Sao Paulo, with 87
subjects from different sectors and work shifts. The instruments used were: Lipp’s Stress Symptom Inventory and a self-assessment questionnaire
to determine morningness-eveningness in human circadian rhythms. We ascertained that 74.7% of the individuals were acclimated to shift
working, however, 55.4% of them presented symptoms of stress - thereby demonstrating a significant statistical correlation (Fisher s Exact
Test, p=0.035). We also witnessed stress in subjects with a greater length of service in the institution, with a significant difference (Fisher's Exact
Test, p=0.003). Most subjects were acclimated to their work shifts, in accordance with their personal chronotype, nevertheless even with these
individuals stress could be observed, leading to the confirmation of data obtained in other research as to the stressful nature of the profession.

Uniterms: Nurses. Stress. Shift work.

Na drea da salide, a terminologia stress foi utilizada Medicina e sentia-se incomodado ao perceber que havia
pela primeira vezem 1936, pelo médico endocrinologista algo em comum entre os seres humanos doentes, inde-
Hans Selye, quando ainda cursava a Faculdade de pendentemente da doenca existente, denominando
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esse conjunto de sintomas como Sindrome de Estar
Doente (Albrecht, 1990).

A ideia do cardter exclusivamente negativo do
stress foi abandonada quando Selye (1959) relatou que
ele ndo se origina apenas como resposta a uma ameaca
ou agente agressor, mas também pode resultar de
situacoes agradaveis, saudaveis e necessarias, como
uma promogao No emprego, O Casamento ou O Nasci-
mento de um filho. Para designar o stress decorrente
destas situacdes agradaveis, o pesquisador atribuiu o
termo eustress, e para as situagdes contrarias, 0 termo
distress.

Varios outros autores fazem mencao ao carater
positivo e necessario do stress, como Molina (1996), que
o definiu como qualquer tensdo, aguda ou cronica,
capaz de produzir mudanca de comportamento fisico
e emocional, e uma resposta de adaptacéo psicofisiold-
gica que pode ser negativa ou positiva para o organismo.

As manifestacdes organicas frente ao stress po-
dem ser observadas tanto na forma fisica como na
psicolégica, sendo mais comuns, entre as fisicas, o
aumento da sudorese, “né no estdmago’, taquicardia,
tensdo muscular, hipertensdo arterial, hiperatividade,
maos e pés frios, nauseas; e entre as psicologicas,
ansiedade, tensao, angustia, insénia, alienacao, dificul-
dade de relacionamento, preocupacéo excessiva, inca-
pacidade de concentracao, tédio, ira, depressao e
hipersensibilidade emotiva (Pafaro, 2004).

Apds longo perfiodo de pesquisa, Selye (1959)
definiu o stress como um estado manifestado por uma
sindrome especifica, embora constituida por alteracoes
inespecificas, que sdo produzidas num sistema biold-
gico, dividindo-o em trés fases:

1) Fase de alarme ou alerta: referente ao momento
inicial, em que o organismo identifica o estressor e mobi-
liza uma resposta organica rapida para o enfrentamento;

2) Fase de resisténcia: nesta fase ocorre o aumento
de resisténcia do organismo, independentemente da
permanéncia ou ndo do estressor, com adaptacao do
organismo: a respiracdo, os batimentos cardiacos, a
circulagdo e a pressao arterial voltam a niveis anteriores;

3) Fase de exaustdo: o estressor permanece e o
organismo nao é capaz de elimind-lo ou adaptar-se
adequadamente.

Embora Selye tenha dividido a Sindrome de
Adaptacdo Geral em trés etapas, em estudo recente Lipp
(2000) identificou uma quarta fase, que se desenvolve
entre afase de resisténcia e exaustao, denominada fase
de quase-exaustao. Nesta fase ha enfraquecimento e
incapacidade do individuo em resistir ou adaptar-se ao
estressor, podendo surgir leves problemas de saude, que
nao o incapacitam.

Altos niveis de stress que se mantém continuos,
além da possibilidade de desencadearem doencas fisicas,
podem gerar um quadro de esgotamento emocional,
caracterizado por sentimentos negativos como pessi-
mismo, atitudes desfavoraveis em relacéo ao trabalho,
mudanca de comportamento com os colegas, néo
aceitacdo de novas informacées e resolucdo superficial
de problemas (Lipp & Tanganelli, 2002; Pafaro & De
Martino, 2004). Esse desgaste causado pelo stress pode
levar o individuo ao estado de Burnout, termo muito
usado atualmente nos Estados Unidos, que descreve
uma realidade de stress cronico em profissionais que
desenvolvem atividades que exigem um alto grau de
contato com as pessoas (Lipp & Tanganelli, 2002).

Muitas vezes o individuo reconhece o fenébmeno
do stress e quais suas causas, porém nao se interessa por
eliminé-lo, ou entéo se sente impossibilitado para tal.
Entre os inumeros profissionais que fazem dupla jornada
de trabalho e ainda cumprem com seus afazeres domés-
ticos, cuidam da educacao dos filhos e auxiliam no orca-
mento para a manutencao da familia, encontram-se os
da drea de enfermagem (Pafaro & De Martino, 2004).

Nota-se que as jornadas de trabalho estédo cada
vez mais longas, gerando uma série de novos problemas
relacionados ao trabalho em turnos. Estudos realizados
mostraram que o trabalho noturno é a causa mais co-
mum de alteracdes na salde do trabalhador (De Martino
& Cipolla-Neto, 1999).

Cronobiologia

A cronobiologia é a ciéncia que estuda a orga-
nizagdo temporal dos fendmenos bioldgicos, fisiolo-
gicos e/ou psicoldgicos, que permite a compreensao
de que o organismo é fisiologicamente diferente a cada
momento do dia, com capacidade diferente de reagir
aos estimulos ambientais, sejam eles fisicos, quimicos,
bioldgicos ou sociais (Marques & Menna-Barreto, 1999).




Segundo Horne e Ostberg (1976), os individuos
podem ser classificados em trés cronétipos, conside-
rando as diferencas individuais de adaptacao temporal
dos ritmos bioldgicos. Os crondtipos séo:

- Matutino (dividido em tipos extremo e mode-
rado): individuos que preferem dormir cedo (em torno
das 21 ou 22 horas) e também acordam cedo, em torno
das seis horas, sem dificuldades, estando j& nesse mo-
mento perfeitamente aptos para o trabalho, com bom
nivel de alerta e bom desempenho fisico e mental pela
manha;

- Vespertino (dividido em tipos extremo e mode-
rado): preferem dormir e acordar tarde (em torno de
uma hora da manhéa e apdés as 10 horas, respectiva-
mente), com melhor disposicdo e desempenho no
periodo da tarde e inicio da noite;

- Indiferente individuos que tém maior flexibi-
lidade, escolhendo horérios intermediarios de acordo
com as necessidades de sua rotina.

Assim, mostra-se de grande relevancia o conhe-
cimento do cronétipo (caracteristicas de matutinidade/
vespertinidade) dos trabalhadores, a fim de auxiliar a
definir periodos de melhor desempenho fisico e mental,
o que influencia as atividades de um modo geral (De
Martino & Ling, 2004).

O que ocorre nos servicos de satlde, muitas
vezes, é a falta de interesse nos aspectos relativos a
promocao e a manutencao da saude fisica, mental e
social do profissional que atua nessas instituicdes. Cabe
entao a esta ciéncia, a cronobiologia, elucidar questoes
relativas a tolerancia ao trabalho, ou seja, ao processo
de ajuste dos individuos a uma nova situacao temporal
imposta pelo esquema de trabalho.

Desta forma, este estudo teve como objetivos:
Identificar a presenga do stress e suas correlagdes com o
crondtipo e horério de trabalho; classificar o cronétipo
dos funcionarios da equipe de enfermagem, de acordo
com o turno de trabalho; propor medidas adequadas
para prevenir o stress e melhorar a qualidade de cuidados
assistenciais de enfermagem.

Método

A pesquisa foi desenvolvida em um hospital
privado na cidade de Limeira (SP). O hospital possui 75

leitos. A amostra foi composta por 87 profissionais:
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, dos
diferentes turnos de trabalho, dos setores de Pronto-
-Atendimento, Centro Cirdrgico, Clinica Médica e Cirur-
gica, Maternidade, Pediatria, Unidade Neonatal e
Unidade de Terapia Intensiva de Adulto.

Oregime de trabalho existente consta de jorna-
das de seis horas diarias para os periodos matutino e
vespertino, com uma folga semanal, e para o noturno é
de 12 horas de trabalho, com descanso de 36 horas e
duas folgas mensais. A faixa etdria dos participantes
esteve compreendida entre 19 e 51 anos; a populacéo
feminina foi predominante.

Os instrumentos utilizados para a coleta dos
dados foram os seguintes: ficha de Identificacao; inven-
tario de Sintomas de Stress de Lipp (ISS-LIPP) (Lipp, 2000)
e questionario de Identificacdo de Individuos Matutinos
e Vespertinos (Horne & Ostberg, 1976).

Procedimentos

Inicialmente foi distribuido a todos os funciona-
rios da equipe de enfermagem um documento expli-
cando sobre a pesquisa na instituicao e a importancia
da participacdo de cada um. Apds confirmacdo da
participacdo de cada sujeito, foi entregue um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, de acordo com a
aprovacéo do Comité de Etica, sob parecer n®374/2004.

Em seguida iniciou-se a coleta dos dados, pri-
meiramente respondendo ao questionario para identi-
ficacdo do crondtipo e o Inventério de Sintomas do
Stress.

O horério da coleta dos dados foi durante o pe-
riodo de trabalho dos funcionarios, ou seja, nos turnos
damanh§, tarde e noite. O proprio pesquisador entregou
os instrumentos, fornecendo orientacdes sobre o
preenchimento e esclarecendo as dividas encontradas.

A andlise estatistica dos resultados obtidos na
pesquisa foi estabelecida por meio da utilizacdo de
tabelas de frequéncia das varidveis categoricas e esta-
tisticas descritivas das varidveis continuas; para tal
utilizaram-se os testes: Qui-Quadrado, Exato de Fisher e
Mann-Withney. O nivel de significancia adotado para
0s testes estatisticos foi de 5%, ou seja, p<0,05.
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Os aspectos éticos foram respeitados, conforme
a Resolugao 196/96 do Conselho Nacional de Saude,
referente as recomendacdes para pesquisas com seres
humanos. Além disso, antes do inicio da coleta de dados
o projeto foi submetido a analise pela Comisséo de Etica
em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médicas, onde
foi aprovado.

A correcéo e interpretacao dos Inventarios de
Sintomas de Stress de Lipp foram realizadas por uma
psicologa, conforme solicita o Conselho Federal de
Psicologia.

Resultados e Discussao

Dos 87 sujeitos que participaram da pesquisa,
71 (81,6%) eram do sexo feminino e 16 eram (18,4%) do
sexo masculino. Este fato pode estar relacionado a
origem da profissdo de enfermagem, que sempre esteve
ligada a nocao de cuidar, ou seja, mulheres prestando
cuidados aos que necessitam e favorecendo a sobrevi-
véncia das pessoas (Tabela 1).

Quantoaidade, naamostra estudada, 87,4% dos
profissionais tinham entre 20 e 39 anos de idade, ou
seja, eram adultos jovens, em idade de significativa capa-
cidade produtiva, sendo esta vitalidade confirmada pelo
fato de a maioria dos sujeitos possuir outra atividade
além do trabalho na referida instituicéo.

Entre os casados e com unido estavel, 92,9% dos
companheiros trabalhavam, auxiliando na manutencéo
do lar. Tal fato talvez possa ser justificado devido aos
baixos saldrios dos profissionais da enfermagem, o que
impode a necessidade de que os parceiros também
trabalhem.

Constatou-se que 79,3% dos profissionais pos-
sufam nivel médio completo e que a maioria atuava
nos cargos de auxiliar (39,1%) e técnico de enfermagem
(48,3%), ou seja, mantinham contato direto e prolongado
com os pacientes, promovendo desgaste fisico e psico-
l6gico ao profissional.

Quanto ao tempo de trabalho na instituicdo
pesquisada, por ter sido recentemente inaugurada, 66,7%
dos sujeitos tinham periodo de um a dois anos de
trabalho. Ao contrario do que tem sido encontrado em
outras pesquisas, nas quais a maioria da populacéo faz

Tabela 1. Caracteristicas gerais da amostra estudada (n=87).
Limeira (SP), 2005.

Frequéncia Porcentagem
Sexo
Masculino 16 18,4
Feminino 71 81,6
Idade
<20 anos 3 34
20-29anos 56 64,4
30-39 anos 20 23,0
40-49 anos 7 8,0
>50 anos 1 1,1
Estado civil
Solteiro 40 46,0
Casado 40 46,0
Unido estavel 2 23
Separado 5 57
Escolaridade
1° grau 3 34
2° grau 69 79,3
Superior 15 17,2
Cargo
Auxiliar 34 39,1
Técnico 42 48,3
Enfermeiro 11 12,6
Tempo na instituicdo
<1 ano 22 253
1-2anos 58 66,7
>2 anos 7 8,0
Turno de trabalho
Manha 29 33,3
Tarde 19 21,8
Noite 29 333
Manha/Tarde 9 10,3
Tarde/Noite 1 1,1
Dupla jornada
Nao 49 56,3
Sim 38 43,7

dupla jornada e atribui isto a necessidade econdmica
devida aos baixos saldrios da categoria de enfermagem
(Pafaro & De Martino, 2004; Vieira, 2001), neste estudo
56,3% referiram ndo possuir outro trabalho.

ATabela 2 mostra a adequacao dos trabalhadores
nos turnos de trabalho e respectivos crondtipos. Veri-
ficou-se que os individuos moderadamente matutinos
trabalhavam, em sua maioria, no periodo da manha
(45,7%), e os indiferentes encontravam-se principalmente
no turno da noite (35,7%).




Tabela 2. Identificacdo de adequacao do crondtipo versus turno

de trabalho. Limeira (SP), 2005.

Identificacao Frequéncia Porcentagem
Adequado 65 74,7
Inadequado 22 253
Total 87 100,0

Tabela 3. Avaliacdo da incidéncia de stress nos sujeitos. Limeira

(SP), 2005.
Frequéncia %
Sim 48 55,2
Nao 39 44,8
Total 87 100,0

Devido a esses achados, constatou-se que existia

quarta profissdo mais estressante do setor publico
(Murofuse Abranches & Napoledo, 2005).

Essa caracteristica da enfermagem tem sidorela-
cionada a histéria da profisséo, que revela problemas
que surgiram ja no inicio de sua implementacdo no
Brasil e em outros paises e que ainda hoje sdo latentes,
como a marginalizacdo, que leva o enfermeiro a buscar
constantemente sua afirmacao profissional frente a
outros profissionais. Além disso, existem varios outros
problemas que ndo podem ser esquecidos na dimensao
do stress relacionado a enfermagem, como o nimero
reduzido de enfermeiros na equipe, a falta de reconhe-
cimento profissional e os baixos salarios, que levam o
individuo a atuar em mais de um local de trabalho,
desempenhando uma extensa carga horaria mensal
(Carmelo & Angerami, 2004; Farias, Mauro & Zeitoune,

adequacéo entre o turno de trabalho e seu respectivo
crondtipo: 74,7% dos individuos estavam devidamente
alocados. No entanto, ndo havia avaliacdo crono-
bioldgica prévia a contratagao; os funcionarios eram
fixados no plantdo conforme a vaga disponivel.

Entre os que relataram praticar dupla jornada
de trabalho, verificou-se que apenas 44,7% dos sujeitos
apresentavam sintomas de stress, possivelmente por
estarem j& adaptados a rotina, ou por se sentirem seguros
financeiramente praticando a dupla jornada.

Quanto a classificacdo dos crondtipos, observou-
-se que as porcentagens foram de 48,3% para os indivi-
duos dotipo indiferente e 40,2% para os moderadamente

2000; Murofuse et al., 2005; Stacciarini & Troccoli, 2001).

Entre os sujeitos com stress, foi verificado que

83,3% encontravam-se na fase de resisténcia, com

prevaléncia dos sintomas psicoldgicos. Destes, 27,1%

estavam em estado de agravamento.

Diferentes pessoas podem reagir a um mesmo

estressor de maneira diferente, ou seja, a capacidade de

lidar com os eventos estressores pode variar conforme a

heranca genética, estilo de vida, estratégias de enfren-

tamento utilizadas pelo individuo, bem como a expe-

riéncia adquirida durante a vida (Lipp, 1996; Murta &

Troccoli, 2004).

matutinos.

Os individuos do tipo indiferente, conforme

explicado, sdo aqueles que tém maior flexibilidade, ou

seja, acordar mais ou menos cedo é indiferente, demons-

trando capacidade de se ajustar conforme as necessi-

dades de sua rotina. Estes constituem a maior parte da

populacédo, e ndo apenas a de profissionais da enfer-

magem (Campos & De Martino, 2001; De Martino &

Ceolim, 2001).

Embora tenha sido observado o predominio de

O stress também foi verificado em elevadas
porcentagens entre as mulheres, com 52,1%. Esta eleva-
daincidéncia entre as mulheres pode estar relacionada
aofato de, além de trabalharem na instituicdo hospitalar,
terem que desenvolver outra jornada em casa, cum-
prindo com os afazeres domésticos e cuidando da
educacao dos filhos. Somados a isso, deve-se lembrar
das condicoes de trabalho a que estas profissionais estao
submetidas, as quais muitas vezes ndo condizem com
as exigéncias para o desenvolvimento de suas ativi-
dades. Outra questédo é o fato de a equipe de enferma-

individuos do tipo indiferente, com a maioria da amostra
adequada ao turno de trabalho, verificou-se que 55,2%
dos individuos apresentavam sintomas de stress, con-
forme mostra a Tabela 3. Esta incidéncia pode ser justi-
ficada por ser a enfermagem uma profissao estressante,
classificada pela Health Education Authority como a

gem conviver diariamente com situagdes indutoras de
stress, principalmente por lidar com a dor, sofrimento e

NIDVINYIANT VN OdILONOYD X SSFYLS

morte, podendo gerar exaustdo emocional (Chang,
Hancock, Johnson, Daly & Jackson, 2005; Jenkins & Elliot,

2004; Stacciarini &Troccoli, 2001).
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Por ser o stress um tema tao difundido atual-
mente, e com dados alarmantes, varios tém sido os
estudos realizados, inclusive com profissionais da area
da saude, recebendo destaque aqueles que compdem
a equipe de enfermagem (Carmelo & Angerami, 2004;
Chang etal, 2005; Ferreira, 1998; Jenkins & Elliot, 2004) e
os enfermeiros (Miranda, 1998; Pafaro & De Martino, 2004;
Stacciarini & Troccoli, 2001; Vieira, 2001). Essas pesquisas
buscam entender os fendmenos provocados Nos pro-
fissionais frente ao stress.

Os achados do estudo aqui descrito confirmaram
a tendéncia estressante do trabalho de enfermagem,
presente em 55,6% dos sujeitos que possuiam ensino
fundamental e médio completo e 53,3% dos que pos-
suiam nivel superior.

Para a varidvel tempo de trabalho na instituicéo,
houve diferenca significativa dos resultados: 67,2% dos
sujeitos pesquisados que trabalham no hospital hd mais
de um ou dois anos apresentaram sintomas de stress.
Foi verificado também que 65,5% dos individuos do
turno da manha e 55,2% do noturno possuiam manifes-
tacdes de stress. A elevada incidéncia no turno da manha
pode estar relacionada a rotina intensa do hospital, pois
quase todos os procedimentos de enfermagem -
banhos, curativos, medicacoes, coleta de exames e

Tabela 4. Avaliacdo dos sujeitos quanto a presenca de stress
relacionado aotempo de trabalho nainstituicdo. Limeira

(SP), 2005.
Nao Sim
Frequéncia % Frequéncia %
<1 ano 16 72,73 6 27,27
1-2anos 19 32,76 39 67,24
>2 anos 4 57,14 3 42,86
Total 39 48

Teste Exato de Fisher: p=0,003.

encaminhamento de pacientes ao centro cirdrgico -
sao realizados neste periodo, além de todos os pacientes
receberem visita médica até as 12 horas (Tabela 4).

Quanto a distribuicdo dos sujeitos com stress
nos setores de trabalho, observou-se maior porcenta-
gem entre os enfermeiros que desempenham fungédo
de Supervisao da Equipe (85,7%), seguidos pelos
funcionarios do Centro Cirdrgico (71,4%) e da Enfermaria
Térrea (69,2%) (Tabela 5).

Outro dado importante foi que 52,9% dos
sujeitos que trabalharam de um a dois anos no periodo
noturno, bem como 73,3% dos que trabalharam mais
de dois anos, possuiam sintomas de stress.

E reconhecido que o trabalho noturno altera o
ritmo circadiano, provocando stress, que gera, entre
outras coisas, alteracdées no padrao do sono, promo-
vendo uma retroalimentacao da situacao.

Lida (2001) cita a influéncia dos turnos na quanti-
dade total de erros observados. Em seu estudo, o noturno
destacou-se como o de maior ocorréncia de erros. A
autora constatou ainda que o desempenho de um
trabalhador do turno da noite é comparavel ao de um
trabalhador diurno que tenha passado a noite inteira
sem dormir. O sono diurno néo possui a mesma quali-
dade e capacidade reparadora do sono noturno, gerando
nos trabalhadores deste periodo um débito de sono
cumulativo, que resulta em diminuicado da capacidade
produtiva.

Quando avaliada a distribuicao dos sujeitos
conforme o crondtipo no turno de trabalho, verificou-
-se que os do tipo matutino sdo 0s que se encontram
melhor alocados, no turno da manha. Viu-se também
que 100% do tipo vespertino e 35% dos classificados
como indiferentes estdo no turno da noite. Nestas va-
ridveis houve correlagao significativa pelo teste Exato
de Fisher,com p=0,035.

Tabela 5. Distribuicdo dos sujeitos de acordo com o cronétipo e turno de trabalho. Limeira (SP), 2005.

Manha Tarde Noite Misto Total
Crondtipo . . — ota
P Frequéncia % Frequéncia % Frequéncia % Frequéncia %
Vespertino 0 0,00 0 0,00 5 100,00 0 0,00 5
Indiferente M 26,19 9 21,43 15 3571 7 16,67 42
Matutino 18 45,00 10 25,00 9 22,5 3 7,50 40
Total 29 48 87

Teste Exato de Fisher: p=0,035.




Para as varidveis turno de trabalho e fase do stress,
100% dos sujeitos que realizavam turno misto de tra-
balho (M/T e T/N) encontravam-se em fase de resisténcia,
bem como 93,7% dos sujeitos do turno noturno, 87,5%
do vespertino e 68,4% do matutino.

Apenas entre os individuos do turno da manha
foram verificados sintomas da fase de alerta, entre os
quais 21,1% dos sujeitos estavam na fase de quase-
exaustao.

Entre os individuos que estavam adequadamen-
te alocados no turno de trabalho, 80,6% apresentavam
sintomas da fase de resisténcia e, entre 0s ndo adequa-
dos, o valor foi de 91,7% na mesma fase.

Esses achados assemelham-se aos da pesquisa
de Pafaro & De Martino (2004), que avaliou o stress em
enfermeiros que atuavam em hospital de oncologia
pediatrica. Em seu estudo, verificou-se a prevaléncia da
fase deresisténcia.

Lipp e Malagris (2001) enfatizam que, na fase de
resisténcia, o organismo busca o reequilibrio, com uso
de grande quantidade de energia para isso, podendo
resultarem sensacdo de desgaste generalizado, aparen-
temente sem causa. Ressaltam ainda que quanto maior
o esforco praticado para adaptacao e restabelecimento
da harmonia interior, maior é o desgaste sofrido. No
entanto, quando o organismo consegue se adaptar
completamente, o processo de stress é interrompido e
0s sintomas desaparecem, ndo deixando sequelas.

Consideracées Finais

De acordo com os objetivos propostos para esta
pesquisa, verificou-se que:

- Houve diferenca estatisticamente significativa
quanto ao tempo de trabalho na instituicao, e no pe-
riodo de um a dois anos houve maior incidéncia de
individuos com stress;

- Houve diferenca estatisticamente significativa
quanto a avaliacédo da distribuicdo dos sujeitos nos
turnos de trabalho, de acordo com seu crondtipo; 45%
dos sujeitos matutinos estavam alocados no turno da
manha e 35,71% dos indiferentes estavam no noturno.

Sugere-se que o conhecimento da existéncia do
ritmo bioldgico pode auxiliar os enfermeiros quanto a

organizacao do servico de enfermagem: na elaboragao
de escalas de trabalho, na adequacéo dos horarios as
caracteristicas individuais, na consideracao das prefe-
réncias do sentido de rotacéo para os turnos de trabalho,
na reducao dos niveis de stress e na otimizagao da assis-
téncia prestada.

E de grande importancia que haja adequacao
das caracteristicas do ritmo bioldgico do trabalhador
ao seu hordrio de trabalho, pois esta medida certamente
influenciara decisivamente na qualidade da assisténcia
prestada ao cliente.
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Reavaliando o Bem Sex-Role Inventory

Reevaluating the Bem Sex-Role Inventory

José Augusto Evangelho HERNANDEZ'

Resumo

O objetivo deste estudo foi avaliar a estrutura do Bem Sex Role Inventory respondido por uma amostra ndo probabilistica de
homens e mulheres brasileiras. Mais de uma década apds a Ultima revisdo brasileira do inventério, um novo exame faz-se
necessario, devido a forte influéncia cultural sobre seus itens. A escala foi aplicada junto a 922 sujeitos, recrutados em diversos
locais de Porto Alegre (RS) e regido metropolitana. Foi realizada uma avaliagéo da estrutura da escala usando a técnica estatistica
anélise fatorial. Além disso, foi examinada a fidedignidade do instrumento. Os resultados obtidos foram comparados com os
estudos anteriores. Em geral, apareceram evidéncias que déao forte apoio a versao verificada e, desta forma, habilitam-na para ser
usada na pesquisa psicoldgica.

Unitermos: Avaliacdo psicolégica. Género. Papéis sexuais.

Abstract

The aim of this study was to evaluate the structure of the Bem Sex-Role Inventory, answered by a non-probabilistic sample of
Brazilian men and women. More than a decade after the last Brazilian review of the Inventory, it has become necessary to conduct
a fresh examination, due to the strong cultural influence regarding its content. The scale was applied to 922 subjects recruited from
several locations in Porto Alegre (in the state of Rio Grande do Sul) and its metropolitan area. An evaluation of the structure of the
scalewas carried out using Factorial Analysis. In addition, the reliability of the scale was also examined. The findings were comparedto previous
studies. Generally speaking, the evidence strongly supports the approved version, thereby qualifying it to be used in psychological research.

Uniterms: Psychological assessment. Gender. Sex role.

cultural, é recomendével que, periodicamente, sejam
revisados para verificar se continuam refletindo as
mudancas sociais. Além disso, foram calculados os
coeficientes de fidedignidade para cada uma das escalas
do Bem Sex Role Inventory (BSRI).

O objetivo deste trabalho foi examinar a
adaptacdo de Hutz e Koller (1992) para o Bem Sex Role
Inventory (BSRI) (Bem, 1974), instrumento construido
com a finalidade de avaliar papéis sexuais. Recorrendo
atécnica estatistica andlise fatorial, o estudo explorou a

estrutura latente das escalas feminina, masculina e
neutra do inventario, observando o desempenho dos
itens na funcdo de representacdo dos construtos. Como
esses elementos estao submetidos a uma forte influéncia

A\AAAAL

A revisao de Constantinople (1973), marco
historico nesta drea de investigagcdo, concluiu que
masculinidade e feminilidade parecem estar entre os
inUmeros conceitos turvos do vocabulario dos psi-

1 Instituicao Educacional Sao Judas Tadeu, Curso de Educagéo Fisica. R. Dom Diogo de Souza, 100, Cristo Redentor, 91350-000, Porto Alegre, RS, Brasil.

E-mail: <hernandz@portoweb.com.br>.
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cologos. A mais generalizada e abrangente definicao
desses termos € a de que sao caracteristicas relativa-
mente duradouras, mais ou menos enraizadas na anato-
mia, fisiologia e experiéncias iniciais e que, efetivamente,
servem para distinguir homens e mulheres na aparéncia,
atitudes e comportamento.

Lenney (1991) comentou que, a despeito da
enorme popularidade desses construtos basicos (papéis
masculinos e femininos), os investigadores parecem
evitar uma definicao clara dos mesmos, tanto conceitual
guanto operacionalmente. Alguns propuseram o uso
de expressdes que se relacionam a varios aspectos
estritos dos papéis sexuais, resultando em uma grande
proliferacdo de palavras, o que gerou mais confusao.
Por exemplo, alguns definiram orientacao de papel
sexual como uma percepcéo subjacente, ndo necessa-
riamente consciente, de masculinidade e feminilidade
do self. Outros afirmaram que medidas de orientacao
de papel sexual tentam distinguir entre papéis tradi-
cionais e nao tradicionais relacionados ao sexo,
atividades, carreiras e estilos de vida.

Além disso, Gilbert (1985) sustentou que papéis
sexuais referem-se as expectativas normativas sobre a
divisdo de trabalho entre os sexos e as regras sobre
interacoes sociais relativas a género que existem em
uma cultura ou contexto histérico particular.

Nos anos pré-cientificos da psicologia, acredi-
tava-se fortemente na base constitucional e nos instintos
como determinantes das diferencas sexuais nas atitudes
e nos comportamentos humanos. Na atualidade, sabe-
-se que muito antes de perceberem as diferencas sexuais
anatdmicas, 0s meninos e as meninas recebem a
informacéao de que ha dois tipos de pessoas no mundo
social: homens e mulheres (Gerrig & Zimbardo, 2005).
Por que as mulheres tendem a comportar-se de certas
maneiras e 0s homens de outras? Oliveira (1983) ja
observava que o sistema social parece levar meninos e
meninas a tomarem rumos distintos na direcdo de
como ser homem e mulher, respectivamente.

Até os anos 60, os pesquisadores procuraram
avaliar aspectos masculinos e femininos baseados em
um modelo bipolar e unidimensional. Nessa perspectiva,
o paradigma central é o pressuposto de que homens e
mulheres diferem nos esteredtipos sociais, nos padroes
de desempenho de papéis sexuais e nas prescricoes
culturalmente aprovadas para o sexo masculino e para

o feminino. Por exemplo, homens devem ser mais
independentes e agressivos, enquanto as mulheres,
mais dependentes e amaveis. Entretanto, Oliveira (1983)
também referiu que, nos anos 60 e 70, muito foi escrito
sobre as mudancas desses papéis sexuais, com homens
apresentando emocdes e mulheres sendo mais asserti-
vas e negociadoras.

Vrias teorias psicoldgicas dedicaram-se a tenta-
tiva de explicar o desenvolvimento de papéis sexuais.
Entre as mais importantes estdo a psicanalise, a apren-
dizagem social e a psicologia cognitiva.

Na abordagem psicanalitica, a evolucéo e a reso-
lucdo do conflito edipico sao as responsaveis pela
identificacdo das criancas com as caracteristicas, atitudes
e comportamentos dos pais de mesmo sexo bioldgico.
Segundo Fast (1993), Freud postulava que a diversidade
de personalidade entre homens e mulheres é o resultado
de uma sequéncia invaridvel de estagios (oral, anal e
falico) no desenvolvimento psicoldgico da crianga.

Na teoria da aprendizagem social surgiram duas
grandes correntes, uma que prescinde da referéncia aos
processos intrapsiquicos e enfatiza a interacdo entre a
conduta e 0s eventos ambientais na aquisicao de
comportamentos, e outra que concede grande impor-
tancia aos processos cognitivos que medeiam a aquisi-
cdo das condutas sexualmente tipificadas (Lott &
Maluso, 1993).

Na primeira corrente, 0s comportamentos
sexualmente tipificados sdo vistos como os que propor-
cionam uma distinta gratificacdo a um e outro sexo, ou
tém consequéncias que variam segundo o sexo do
sujeito. A tipificacao sexual é o processo no qual o indivi-
duo adquire padrées de comportamento vinculados
ao sexo. Primeiro, ele aprende a distinguir esses padroes,
depois, a generalizar essas experiéncias concretas a
situacdes novas e, finalmente, a usar o comportamento.
A acdo do condicionamento operante pode ser
observada quando a crianca é recompensada ou punida
por assumir um comportamento adequado ou inade-
quado ao préprio sexo. Meninos sao frequentemente
reprimidos por chorar, brincar com bonecas ou mostrar
interesse por atividades domésticas (cozinhar, lavar
louca, lavar e passar roupas). Da mesma forma, meninas
sao criticadas por serem agressivas ou estabanadas. De
formas sutis, todas as pessoas estao permanentemente
encarregadas de recompensar ou punir essas criancas




pelo desempenho em comportamentos julgados mais
ou menos apropriados aos seus sexos (Lott & Maluso,
1993).

Na segunda corrente, estudos empiricos mostra-
ram que aprendizagem vicéria é uma das fontes mais
importantes de aquisicao de comportamentos sexuais
(Ross, Anderson & Wisocki, 1982). Algumas pesquisas
tém encontrado que n&o necessariamente meninos
imitam modelos masculinos e meninas imitam modelos
femininos, mas isso pode ser resultado de uma falha na
identificacdo do comportamento. Alguns investiga-
dores tém apontado que primeiro as criangas precisam
aprender que o comportamento observado é desem-
penhado mais frequentemente por um sexo em espe-
cifico (Bussey & Bandura, 1984).

As teorias cognitivas tradicionais - genética
evolutiva (Kohlberg, 1972) e processamento de informa-
¢oes (Bem, 1981) - convivem em um grupo denominado
psicologia cognitiva e também abordaram o desenvolvi-
mento dos papéis sexuais.

Kohlberg (1972) sustentou que o processo de
tipificacao sexual apoia-se no marco evolutivo geral da
compreensao da realidade, afetando a organizacao
cognitiva dos sexos sobre a qual se conformard, gradati-
vamente, a constancia do género. Influenciado pela visdo
piagetiana, 0 autor defendeu que as mudancas na matu-
racdo cognitiva afetam a autopercepcéo e refletem-se
na categorizacao de esteredtipos e valores sobre o sexo.

Na teoria de processamento de informacao
foram elaborados alguns modelos que explicam o
desenvolvimento e funcionamento dos esteredtipos de
género com base em esquemas cognitivos integraveis
no autoconceito. Se os sujeitos integram a informacao
recebida sobre uma base de esquemas previamente
estabelecidos, é l6gico pensar que a designagao social
de género atuard prontamente, possibilitando o desen-
volvimento de uma extensa rede de associacdes internas
que, ativadas, mais adiante serdo decisivas para inter-
pretar a realidade e, especialmente, o conceito sobre si
mesmo (Barberd, 1998).

Para Sternberg (2000), conceito é a unidade
essencial do conhecimento simbdlico, a ideia que se
tem sobre algum objeto. Um conceito também estd
relacionado a muitos outros, por exemplo, mulher com
delicadeza, suavidade, afetividade. Os conceitos, em

geral, estao organizados em esquemas. Os esquemas
sao estruturas mentais que representam o conheci-
mento e sdo constituidos por uma série de conceitos
inter-relacionados de forma significativa.

Em suas primeiras teorizacdes, Bem (1974)
considerou masculinidade e feminilidade como grupos
complementares de caracteristicas e comportamentos
positivos. A Gender Schema Theory (Bem, 1981) ocupou
um lugar de destaque no contexto das abordagens
cognitivas de processamento de informacao. O esquema
de género foi concebido como um continuo singular,
com dois pdlos; em um deles estariam situados os
sujeitos tipificados sexualmente (altamente masculinos
ou altamente femininos), enquanto no extremo oposto
estariam os sujeitos com orientacdes fracas de papéis
sexuais e 0s que apresentam tendéncias de sexo
cruzado, ndo esquematicos segundo o género ou nao
tipificados sexualmente. A classificacao desses dois tipos
(esquematicos e ndo esquematicos) baseou-se nas
divergéncias quanto a disponibilidade cognitiva, que
se manifestaria tanto em nivel de discriminacao per-
ceptiva, associativa e de memdria, quanto no que se
refere as expectativas e crencas sobre a polaridade de
géneros. Os esquematicos teriam maior predisposicao
para classificar as informacdes nas categorias masculino
e feminino e para decidir quais atributos incluiriam ou
nao em seu autoconceito.

Bem (1981) propds a ideia de um esquema
cognitivo de género que estaria estreitamente ligado
aos padrdes socioculturais de comportamentos espe-
rados para cada um dos sexos. Uma vez aprendido este
esquema, isso predisporia a crianca a perceber o mundo
também em termos sexuais.

Os esquemas de género servem para a crianga
avaliar a si prépria e aos que a rodeiam em termos de
adequacéo aos padroes definidos pela sociedade para
0s sexos, sentindo-se motivada a ajustar-se a estas
definicbes. Assim, autoestima e autoconceito séo desen-
volvidos sob a regéncia do esquema de género. Quando
o individuo percebe a sua propria conformidade a um
padrédo tradicional, a diferenciacdo do autoconceito
baseada em distingdes de sexo é fortalecida e resulta
em uma identidade de papel sexual tradicional.

Em oposicao, tais conotagdes Nao sao marcantes
para pessoas nao tipificadas ou ndo esquematicas. O
conteudo do que constitui os dominios da mascu-
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linidade e da feminilidade nao é enfatizado, mas sim o
tipo de processo cognitivo. Segundo este ponto de vista,
a androginia representa uma forma particular de pro-
cessar informacado. Os andrdginos néo séo esquema-
ticos e, portanto, nao contam com conotagoes sexuais
para orientar o seu processamento de informacao. Toda-
via, aqui ndo haveria a ideia de hierarquia contida na
abordagem evolutiva, na qual aandroginia seria definida
como uma condicdo superior a ser atingida. Para Bem
(1981), ela seria simplesmente uma forma diferente de
processamento das informacdes disponiveis no meio.

Jonsson e Carlsson (2000) encontraram relacao
significativa entre os sujeitos classificados com andré-
ginos no BSRI e a criatividade. Além disso, a nocéo de
flexibilidade de papel sexual como uma caracteristica
dos andréginos tem sido proposta hd mais de trés
décadas (Bem, 1974). Flexibilidade de papel sexual tem
sido conceitualizada como uma qualidade adaptativa
relativa a apresentacao de comportamentos flexiveis as
situacoes. O estudo de Cheng (2005) chegou a conclusao
de que osandréginos podem nao ter um conhecimento
mais amplo de estratégias de coping do que outros,
porém sao mais flexiveis na distribuicdo destas confor-
me a necessidade de controle de diferentes estressores.
Aautora também verificou que andréginos, em periodos
estressantes do ciclo vital, experimentam niveis mais
baixos de depressao.

Teorias defendem que a androginia denota
habilidade para integrar as facetas da personalidade
(Bem, 1977). Desta forma, na tomada de decisao sobre
como responder a realidade, o aspecto adaptativo da
flexibilidade de papel sexual poderia ser representado
pela integracdo do pensamento pessoal orientado a
situacdo. Os tipificados masculinos e femininos tendem
adar mais atencao as estratégias de coping apropriadas
a0s seus sexos e ignoram amplamente as caracteristicas
das mudancas do ambiente.

Diversas escalas foram desenvolvidas para medir
orientacao de papéis sexuais, e as duas mais usadas sdo
0 BSRIde Bem (1974) e o Personal Attributes Questionnaire
(PAQ) de Spence, Helmreich e Stapp (1975). Na forma
original, o BSRI caracterizava uma pessoa como mascu-
lina, feminina ou andrégina de acordo com algumas
caracteristicas de personalidade vinculadas aos papéis
sexuais. Os resultados obtidos por Bem (1974) indicaram

que as dimensdes da masculinidade e da feminilidade
sao empirica e logicamente independentes; o conceito
de androginia psicolégica é fidedigno e estd definido
operacionalmente pela obtencao de indices altos ou
baixos em ambas as escalas de masculinidade e femi-
nilidade. Escores muito tipificados sexualmente néo
refletem uma tendéncia geral do individuo para respon-
der em uma direcao socialmente desejavel, mas para a
autodescricdo em concordancia com padrdes de
comportamento desejaveis para homens e mulheres.

O ajustamento psicoldgico e o relacionamento
interpessoal sao as duas maiores areas associadas a
pesquisa em papéis sexuais. O trabalho inicial de Bem
(1974) anunciou a ideia de que a maioria das pessoas
bem ajustadas é andrégina, possuindo qualidades
femininas e masculinas. Isto contrasta com o modelo
anterior de congruéncia, ou seja, homens masculinos e
mulheres femininas compondo a maioria da populagado
bem ajustada.

O BSRIfoirevisado por Bem (1977) apds as contri-
buicdes de Spence et al. (1975). Estes argumentaram
que as pessoas classificadas como andrdginas deveriam
apresentar indices altos nas escalas de masculinidade e
feminilidade. Pessoas com indices baixos em ambas as
escalas deveriam ser classificadas como indiferenciadas.

Ainda nos anos 70, o instrumento de Bem (1974)
foi submetido a varios testes. Whetton e Swindells (1977)
apresentaram uma andlise fatorial dos itens do BSRI
que gerou alguma evidéncia da independéncia das
dimensées masculinidade e feminilidade. Esses dois
fatores juntos foram responsaveis por 17% da variancia;
no entanto, diversos outros fatores também foram
extraidos. Os autores concluiram que duas dimensoes
apenas poderiam significar uma visao simplista para
um inventario de papéis sexuais.

Nas duas décadas subsequentes, o BSRI sofreu
uma verdadeira avalanche de avaliagdes psicométricas
em contextos culturais diferentes. Em alguns deles os
resultados ndo corroboraram as suposicoées de Bem
(1977). Por exemplo, Heerboth e Ramanaiah (1985) testa-
ram a proposta de que as escalas masculinas e femininas
medem padrdes de comportamentos tipificados sexual-
mente, desejaveis para homens e mulheres na cultura
americana. Os resultados nao apoiaram as suposicoes
de Bem. Da mesma forma, para Ward e Sethi (1986) o
BSRI ndo foi uma medida vélida de androginia psico-




l6gica na Malasia e sul da India, provavelmente devido
as diferencas culturais nos construtos de masculinidade
e feminilidade. Maznah e Choo (1986) aplicaram o BSRI
a uma amostra ndo ocidental e os resultados da analise
fatorial confirmaram a ideia de que o inventario é multidi-
mensional.

Hiller e Philliber (1985), alegando que a maioria
das avaliacdes do BSRI baseava-se em amostras univer-
sitarias, administraram o instrumento a sujeitos casados.
As escalas masculina e feminina apresentaram
correlacdes com ocupacgdes sexualmente tipificadas,
participacao no trabalho doméstico, atitudes sobre
quem deve fazer o trabalho doméstico ou ser o provedor
financeiro, educacao e idade. Os resultados reforcaram
0 argumento de que o conteldo dos esteredtipos
sexuais pode estar intimamente associado aos papéis
sociais. Na mesma linha, Schmitt e Millard (1988) encon-
traram evidéncias empiricas que apoiaram a teoria de
esquema de género, isto é, 0 BSRI foi uma medida valida
para discriminar individuos esqueméticos e ndo esque-
maticos.

O estudo de Wilson et al. (1990) investigou a
validade do BSRI em professores estagiarios no
Zimbabwe. Os dados revelaram elevados indices de
confiabilidade para as escalas masculina e feminina. A
analise fatorial mostrou uma estrutura bem definida de
fatores masculinos e femininos, confirmando a validade
de construto do instrumento naquela cultura. Da mesma
forma, o objetivo de Katsurada e Sugihara (1999) foi
validar o BSRI na cultura japonesa. Os resultados, no
geral, mostraram que o instrumento foi vélido para o
Japéo. Contudo, os autores recomendaram que alguns
adjetivos do inventario fossem substituidos para melho-
rar esta validade com japoneses.

Twenge (1997) realizou a primeira meta-analise
sobre as mudancas de percepcao das caracteristicas
masculinas e femininas, abrangendo os vinte anos
subsequentes a criacdo do BSRI. O trabalho compreen-
deu 63 amostras examinadas por este instrumento. Foi
constatado que, na escala masculina, o tamanho do
efeito para as diferencas sexuais teve um decréscimo
significativo ao longo do tempo. Mudangas encontradas
no inventario indicaram um crescimento dos escores
das mulheres nos tracos masculinos estereotipados. No
entanto, 0 mesmo n&o aconteceu com homens em
relacdo aos esteredtipos femininos. Esses resultados

sugeriram que mudancas culturais podem afetar a per-
sonalidade das pessoas.

Reed-Sanders, Dodder e Webster (2001) utilizaram
0 BSRI para examinar sujeitos mexicano-americanos,
mexicanos e ingleses, estudantes de universidades
americanas ou mexicanas. Os pesquisadores concluiram
que, independentemente da cultura, o inventario reve-
lou que os escores dos homens foram mais elevados
em masculinidade do que os das mulheres em femi-
nilidade, o que confirmou a validade do BSRI para discri-
minar os sexos. Entretanto, na amostra mexicana houve
uma propor¢do maior de respostas na categoria indife-
renciada, o que foi interpretado pelos autores como
uma provavel limitacdo do inventario para identificar
caracteristicas masculinas e femininas nessa cultura.

Zhang, Norvilitis e Jin (2001) também fizeram uma
comparacao do desempenho do BSRI entre culturas. O
inventario foi aplicado a uma amostra universitaria de
americanos e chineses. As anélises fatoriais mostraram
diferentes padrées entre as culturas. Os resultados indi-
caram que apenas 40% dos itens das escalas masculina
e feminina foram equivalentes entre as culturas exami-
nadas. Além disso, os escores dos chineses foram, em
geral, menores que os dos americanos.

Konrad e Harris (2002) investigaram se os itens
do BSRI refletiam uma visdo atualizada sobre género.
Esses pesquisadores encontraram que homens urbanos,
tanto americanos quanto afro-americanos, fizeram ava-
liagdes mais tradicionais de papéis sexuais, enquanto
mulheres urbanas euro-americanas expressaram visdes
mais liberais. Na avaliacao das mulheres euro-americanas,
apenas quatro dos 40 itens das escalas masculina e
feminina foram significativamente diferentes para os
Sexos.

Ainvestigacao de Choie Fuqua (2003) revisou 23
estudos de validacdo do BSRI localizados nas bases de
dados ERIC e Psyclit. Todos os trabalhos examinados
usaram andlise fatorial exploratéria e foram conduzidos
nos 25 anos seguintes a publicacédo do instrumento. Na
maioria dos casos revistos, as analises extrairam de dois
a quatro fatores, e os masculinos apresentaram maior
complexidade. Para os autores, esses dados sugeriram
que masculinidade e feminilidade nao estavam opera-
cionalizadas de forma adequada no inventério. Na
concluséo, os pesquisadores levantaram a possibilidade
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de 0 BSRIndo capturar a natureza complexa da mascu-
linidade e da feminilidade.

Ozkan e Lajunen (2005) avaliaram as escalas do
BSRI entre universitarios turcos, usando uma versao
reduzida do instrumento. Na andlise fatorial foi identi-
ficada, para homens e mulheres, uma estrutura similar
a original de Bem (1981). A consisténcia interna das
escalas masculina e feminina foi aceitavel. Além disso,
na escala masculina foram apuradas diferencas entre as
respostas de homens e mulheres em apenas 20% dos
itens, enquanto na escala feminina foram constatadas
diferencas em 80% dos itens.

Apesar dos trinta anos de existéncia, o BSRI conti-
nua sendo o principal instrumento para medir papéis
sexuais, reconheceu Peng (2006). Esse pesquisador
realizou um estudo das propriedades psicométricas da
versao reduzida do inventdrio com uma amostra de
Taiwan. Os dados revelaram consisténcia interna satis-
fatdria e, a0 mesmo tempo, uma estrutura de masculini-
dade e feminilidade mais complexa do que o prescrito
para o instrumento. Consequentemente, 0 autor sugeriu
cautela no uso do instrumento antes que sejam efe-
tuadas novas adaptacdes do mesmo a cultura local.

O primeiro processo de adaptacdo do BSRI a
cultura brasileira foi realizado por Oliveira (1982). No
entanto, uma avaliacdo desta feita por Koller, Hutz, Vargas
e Conti (1990) revelou diversos problemas, que levaram
aumareadaptacao doinstrumento (Hutz & Koller, 1992),
em um trabalho que compreendeu dois estudos.

No primeiro estudo, realizado com 87 univer-
sitarios, Hutz e Koller (1992) fizeram uma avaliacdo do
grau de estereotipia sexual de 150 adjetivos, com a
finalidade de compor os sessenta itens para as escalas
feminina, masculina e neutra do BSRI readaptado. No
segundo estudo, com 416 universitarios, os pesqui-
sadores examinaram a fidedignidade e a consisténcia
dareadaptacéo brasileira do instrumento. Esses investi-
gadores encontraram alguns problemas na estrutura
fatorial do inventario: diversos itens que, pelo que se
esperava, carregariam em um determinado fator, acaba-
ram carregando em outros. Além disso, ocorreu uma
grande dispersao dos itens da escala feminina, o que
revelou a fragilidade desta. Por outro lado, como os
autores constataram que a maioria dos itens da escala
masculina foi extraida como fator principal, concluiram
que ela apresentou as melhores condigdes psico-

métricas. Ao final, os pesquisadores consideraram a
versao avaliada fidedigna. Os Alfas de Cronbach calcu-
lados foram os seguintes: escala masculina 0,81, escala
feminina 0,80 e escala neutra 0,58.

Formiga e Camino (2001) estudaram as dimen-
sdes de masculinidade e feminilidade no BSRI. Esses
autores declararam utilizar a versao de Hutz e Koller
(1992), que manteve 0s mesmos sessenta itens da origi-
nal (Bem, 1974), embora tenham apresentado o instru-
mento composto por 18 adjetivos. Pode-se deduzir que
Formiga e Camino usaram uma forma reduzida do in-
ventario, visto que o relato néo é claro neste aspecto.
Em suma, mediante andlise fatorial e escala multidimen-
sional, os autores reconheceram a competéncia do BSRI
para medir esteredtipos vinculados ao sexo no Brasil.

O objetivo do estudo aqui descrito foi abordar
novamente a versao de Hutz e Koller (1992) com uma
amostra de perfil diferente, uma década depois, para re-
examinar a estrutura do BSRI. Conforme visto na litera-
tura, séo recomendadas revisdes periddicas sistematicas
doinventario, considerando a forte influéncia da cultura
sobre os itens que representam seus construtos, 0s quais
podem variar conforme as mudancas da sociedade.

Método
Participantes

Foi feita uma amostra ndo probabilistica, de
conveniéncia. Os participantes foram abordados em
diversos locais de Porto Alegre (RS) e regido metropo-
litana. Participaram deste estudo 922 individuos: 503
mulheres e 419 homens. Aidade dos participantes variou
de 14 a 74 anos, média de 31,2 anos. Quanto a escola-
ridade, 41 sujeitos tinham ensino fundamental, 244
tinham ensino médio, 560 tinham ensino superior, 68
tinham pds-graduacéo e 8 ndo forneceram esta
informacao.

Instrumentos

Foi utilizado o Bem Sex Role Inventory (BSRI), de
Bem (1974), adaptado por Oliveira (1982) e readaptado
por Hutz e Koller (1992).

Este instrumento de avaliacdo de papéis sexuais
é um conjunto de sessenta itens de adjetivos que




compdem trés escalas: masculina, feminina e neutra.
Os vinte itens da escala masculinasao: 1,4,7,10,13, 16,
19,22,25,28,31,34,37,40,43,46,49,52,55,58.Os vinte
itens da escala feminina sdo: 2,5,8,11, 14,17, 20, 23, 26,
29,32,35,38,41,44,47,50, 53, 56, 59. Os vinte itens da
escala neutra sdo os restantes (Tabela 1). Os respondentes
usaram uma escala tipo Likert de sete pontos (1 = a
caracteristica nunca é verdadeira; 7 = a caracteristica
sempre é verdadeira) para avaliar os adjetivos emrelacdo
as suas préprias caracteristicas pessoais percebidas.

Procedimentos

Oinstrumento foi respondido em locais diversos,
tais como pragas, shoppings, salas de aula, patios de
escolas, campi de universidades, reunides de pais
(entrega dos boletins dos filhos), reunides de casais e
em residéncias particulares. O Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido foi lido e assinado por todos os parti-
cipantes apos receberem informacoes sobre os objetivos
da pesquisa. Algumas vezes, os dados foram coletados
em grupo e, em outros casos, individualmente.

Os dados foram analisados pelo Statistical
Package of Social Sciences (SPSS), versao 11.5, com
estatisticas descritivas, analise de variancia e analise fato-
rial. A andlise fatorial da escala forneceu informacgdes
sobre a estrutura interna, sobre o peso dos fatores e a
complexidade estrutural dos itens. Como os itens femi-
ninos e masculinos foram criados para serem ortogonais,
a solucéo fatorial foi rotada usando-se o método
varimax. Para a rotacao foi determinado o nimero de
trés fatores, previsto por Bem (1974); contudo, antes foi
executada uma solucéo inicial com extracdo de fatores
com autovalores maiores que 1,0. Além disso, a fide-
dignidade do BSRI e de suas escalas foi avaliada pelo
Coeficiente Alfa de Cronbach.

Resultados

O teste Kaiser-Meyer-Olkin revelou uma medida
de adequacidade amostral de 0,89, considerada meritosa
pela classificacdo de Kaiser e Rice (1974), ou seja, acima
de 0,80. A solucdo inicial da andlise fatorial para compo-
nentes principais extraiu 13 fatores com autovalores
maiores que 1, responsdveis por 55,77% da variancia
(Kaiser, 1960).

O Scree Test de Cattell (1966), critério para deter-
minar o nimero de fatores, revelou que solucdes de
trés a seis fatores eram possiveis. Por outro lado, pareceu
razoavel estabelecer o ponto de corte entre o terceiro e
0 quarto fatores extraidos, visto que apareceu um
decréscimo de 4 para 2 autovalores entre ambos (Figu-
ral).

Sem duvida, a solucéo para trés fatores (respon-
saveis por 31,74% da variancia total) com rotagao varimax
mostrou-se mais adequada ao modelo de Bem (1974).
Dos vinte itens previstos para a escala feminina, 19
carregaram mais forte no fator 1 e oitem 47 (fiel) carregou
mais forte no fator 3. Dos vinte itens previstos para a
escala masculina, 16 carregaram mais forte no fator 2.
Os itens 16 (liberal) e 28 (livre) ndo apresentaram carga
em nenhum fator (considerando-se que foram excluidas
as cargas fatoriais menores que 0,30). Os itens 19 (domi-
nadora) e 31 (hamoradora) apresentaram cargas maiores
no fator 3. Dos vinte itens previstos para a escala neutra,
12 carregaram mais forte no fator 3. Os itens 9 (sociavel),
36 (espontanea), 39 (amigavel) e 60 (esforcada) carre-
garam mais no fator 1. Os itens 24 (otimista), 45 (coerente)
e 51 (autodisciplinada) carregaram mais no fator 2. Por
fim, o item 33 (organizada) ndo apresentou carga em
qualquer fator (considerando que foram excluidas as
cargas fatoriais menores que 0,30). Essas informacoes
podem ser visualizadas naTabela 1.

Autovalores

Componentes

Figura 1. Scree plot dos fatores do BSRI extraidos pela Anélise de
Componentes Principais.
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Tabela 1. Cargas fatoriais e comunalidades dos itens do BSRI para uma solugao de trés fatores com rotacao varimax. Porto Alegre (RS), 2005.

Escalas
Cargas fatoriais — - Comunalidades
Feminina Masculina Neutra
1 Valente 0,48 0,24
2 Romantica 0,53 0,30
3 Ponderada -0,41 0,26
4Influente 0,54 031
5Feminina 0,56 -0,38 0,46
6 Vulgar 0,49 0,27
7 Combativa 0,41 0,20
8 Prendada 0,41 0,17
9 Sociavel 0,41 0,30 0,29
10 Viril 0,38 0,15
11 Carinhosa 0,58 0,35
12 Invejosa 0,50 0,26
13 Arrojada 0,54 0,30
14 Vaidosa 0,54 0,33
15 Responsavel -0,39 0,23
16 Liberal 0,10
17 Emotiva 0,58 0,34
18 Leviana 0,54 0,31
19 Dominadora 0,38 0,21
20Doce 0,75 0,57
21 Cinica 0,52 0,27
22 Atlética 0,39 0,17
23 Sonhadora 0,35 0,16
24 Otimista 0,32 0,43 0,31
25 Lider 0,64 041
26 Dol 0,69 0,51
27 Fofoqueira 0,61 0,38
28 Livre 0,14
29 Delicada 0,76 0,58
30Negligente 0,53 0,28
31 Namoradora 0,48 0,29
32 Sentimental 0,62 0,40
33 Organizada 0,12
34 Competidora 0,56 0,32
35Terna 0,60 0,38
37 Masculina 043 0,32 0,29
38 Charmosa -0,45 0,51 0,46
39 Amigével 0,50 0,33 0,36
40 Poderosa 0,50 0,31 0,36
41 Caridosa 0,56 0,39
42 Queixosa 043 0,23
43 Galanteadora 0,50 0,30
44 Meiga 0,43 0,36 0,36
45 Coerente 0,77 0,59
46 Autossuficiente 0,38 0,28
47 Fiel 0,45 0,22
48 Mesquinha -0,32 0,17
49 Popular 0,56 0,31
50 Sensivel 0,48 0,25
51 Disciplinada 0,66 0,44
52 Argumentadora 0,33 0,27
53 Suave 0,75 0,45 0,25
54 Grosseira 0,52 0,58
55 Experiente 0,53 0,33
56 Graciosa 0,71 0,30
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Continuagao

Tabela 1. Cargas fatoriais e comunalidades dos itens do BSRI para uma solucao de trés fatores com rotacdo varimax. Porto Alegre (RS), 2005.

Escalas

Cargas fatoriais — - Comunalidades

Feminina Masculina Neutra
57 Tagarela 0,43 027
58 Autoconfiante 0,54 031
59 Amavel 0,66 0,52
60 Esforgada 0,33 0,31 -0,30 0,30
Autovalores 10,1 4,9 41
% de Variancia Explicada 16,8 8,1 6,8
Alfa de Cronbach 0,90 0,81 0,61
Média 53 4,7
Desvio-padrao 0,87 0,74

Tabela 2. Comparativo entre estudos das médias (M), desvio-padrdo (DP) e medianas (Mdn) dos escores de sexo dos sujeitos por escalas do

BSRI. Porto Alegre (RS), 2005.

Estudo de Hutz e Koller (1992)

Estudo atual

Sexo Es;alia Escala Escala Escala Esca\g Escala
Feminina Masculina Neutra Feminina Masculina Neutra
M *DP Mdn M *DP Mdn M *DP Mdn M *DP Mdn M *DP Mdn M *DP Mdn
Mulheres 46 - 4,6 4,2 4,2 42 - 42 56 075 56 45 067 45 42 041 043
Homens 40 - 4,0 47 - 47 4,1 - 4,1 49 086 50 50 070 5,1 41 045 042
Total 43 43 44 - 44 4,1 - 4,1 53 087 53 47 074 47 42 043 042

* Dado nao publicado pelos autores.

Tabela 3. Distribuicao do sexo dos sujeitos por papéis sexuais classificados no estudo atual. Porto Alegre (RS), 2005.

Feminino Masculino Andrégino Indiferenciado
2ex0 n % n % n % n %
Mulheres 105 20,9 105 20,9 138 274 155 30,8
Homens 74 17,7 72 17,2 126 30,1 147 35,1
Total 179 19,4 177 19,2 264 28,6 302 32,8

Da mesma forma que Hutz e Koller (1992), uma
série de andlises de variancia Oneway foi executada para
papéis sexuais e médias dos escores das escalas do BSRI.
Foram encontradas diferengas estatisticas significativas
nas escalas feminina, masculina e neutra: F(3,918) =380
507,F(3,918) =343 927 e F(3,918) =83 890, respectiva-
mente. Todos 0s testes consideraram o nivel de signifi-
cancia estatistica de (ps<0,01) (Tabela 2).

Oteste post hoc de Scheffé revelou que na escala
feminina houve diferencas estatisticas significativas
entre todos 0s tipos de papéis sexuais, exceto entre 0s
tipicos femininos e os andréginos; na escala masculing,
houve diferencas estatisticas significativas entre todos
os tipos de papéis sexuais, exceto entre os tipicos

femininos e os indiferenciados; na escala neutra, houve
diferencas estatisticas significativas entre todos os tipos
de papéis sexuais, sem excecao (Tabela 3).

Analises de variancia para o fator papéis sexuais
e itens do BSRI encontraram diferencas estatisticas
significativas (p<0,05) entre as médias de todos os itens,
com excecao do 27 (fofoqueira) e do 42 (queixosa), ambos
da escala neutra.

Discussao

Pode-se observar que, diferentemente dos
resultados da pesquisa de readaptacdo (Hutz & Koller,
1992), no estudo aqui relatado a escala feminina nao
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apresentou grande dispersao de seus itens em outros
fatores, ja que 95% tiveram cargas fatoriais mais elevadas
no fator 1 (feminilidade). Por outro lado, os itens previstos
para a escala masculina carregaram 80% no fator 2
(masculinidade) e 20% no fator 3 (neutro), ou ndo
apresentaram carga fatorial maior que 0,30.

Embora os itens da escala masculina tenham
apresentado um desempenho fatorial razoével, é
evidente que os da escala feminina foram muito melho-
res. Ao contrario do estudo de Hutz e Koller (1992, p.20),
a escala feminina foi mais homogénea que a masculina.
E possivel que os resultados atuais possam ser com-
preendidos pelas mesmas explicacdes anteriores: “as
mudancas culturais aceleradas ndo afetaram homens e
mulheres da mesma forma”.

Na mesma perspectiva, pode-se pensar que 0
item 47 (fiel), neste inicio do século XXI, ndo seja mais
um atributo exclusivamente vinculado as mulheres.
Talvez o crescimento da participacdo das pessoas do
sexo feminino em diversos setores da sociedade
leve-as a se igualarem aos homens no que diz respeito
a caracteristica fidelidade/infidelidade. Possivelmente,
em alguns segmentos sociais ja predomina a ideia de
que a mulher é tao fiel/infiel quanto o homem. Pode-se
inferir o mesmo em relacéo aos adjetivos livre, liberal,
dominadora e namoradora, que ndo saturaram na escala
masculina conforme o esperado. E importante registrar
que dois dos quatro itens citados acima saturaram mais
forte no fator 3 (neutro). Este fato acrescentaria mais
evidéncias a tese do crescimento da igualdade dos sexos.
Se isso for verdadeiro, deveria ser cogitada a possi-
bilidade de substituicao ou ajuste desses adjetivos nas
escalas do BSRI.

Nenhum item previsto para a escala feminina
apresentou carga maior na masculina e vice-versa, o
que reforcou a ideia da independéncia e da estrutura
fatorial bem definida do instrumento. Contudo, os itens
da escala neutra néo apresentaram o mesmo desem-
penho: 60% carregaram mais forte no fator 3 (neutro) e
40% dispersaram-se entre os fatores 1 (feminilidade) e 2
(masculinidade). Curioso que todos esses itens evadidos
sao de conteudo positivo (socialmente desejaveis), e 0s
itens de conteldo negativo ficaram todos na escala
neutra (fator 3).

Com relacéo a fidedignidade, os Alfas de
Cronbach calculados para a amostra superaram os

coeficientes anteriores (Hutz & Koller, 1992), principal-
mente para a escala feminina (0,90). Para as escalas
masculina e neutra, a diferenca foi menor. Em suma, a
avaliacao atual constatou uma consisténcia maior do
BSRI em comparagao com a anterior.

Consideracées Finais

Na consideracao das diferencas encontradas
entre os estudos comparados, deve-se considerar a
diversidade entre aamostra usada no estudo de Hutze
Koller (1992), exclusiva de estudantes universitarios, e a
atual; muito mais ampla e heterogénea em diversos
aspectos (tais como escolaridade e idade). Além disso,
decorreu aproximadamente uma década entre uma
avaliacdo e outra. Essas duas condicdes diferenciadas
talvez ajudem a explicar o melhor desempenho do BSRI
no estudo atual.

Assim, considera-se que a adaptacao brasileira
do Bem Sex Role Inventory por Hutz e Koller (1992)
mostrou-se vélida e fidedigna nos primeiros anos do
século XXI. Recomenda-se uma revisdo meticulosa
daqueles itens de desempenho fraco que sinalizam a
necessidade de alguma atualizacédo no instrumento.
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Esquizofrenia: dando voz a mae cuidadora’

Schizophrenia: listening to carer mothers

Gisele da SILVA®
Manoel Antonio dos SANTOS?

Resumo

Objetivou-se investigar as repercussdes desencadeadas na vida de maes cuidadoras ao longo do curso do transtorno esquizofrénico
de seus filhos. Doze participantes responderam a uma entrevista semiestruturada e suas narrativas foram examinadas por meio
da anélise de conteudo temética. Foram encontrados sete eixos tematicos, cada qual apontando momentos, problematicas e
correlatos emocionais especificos: estranhamento, o estigma da loucura, a chegada ao consultério médico, o diagndstico,
resistindo ao tratamento médico, mudancas na vida, aceitacdo ou resignagao. Os resultados evidenciaram a natureza invasiva do
transtorno mental na vida da mée cuidadora, a especificidade das sobrecargas vivenciadas em cada periodo do curso da
esquizofrenia e a dificuldade encontrada na elaboracdo psiquica da condicéo do filho, mesmo apés muitos anos do diagndstico.

Unitermos: Cuidadores. Esquizofrenia. Familia. Méaes.

Abstract

This paper aims to investigate theimpact on the lives of carer mothers of a son or daughter with a schizophrenic disorder. Twelve participants
were questioned in a semi-structured interview, and their stories were reviewed by means of an analysis of the thematic content. The data
showed seven themes relating to different moments, each one with specific demands and emotional responses: alienation; the stigma of
mentaldisorder; seeking psychiatric help; diagnosis; resisting medical treatment; life changes; acceptance or resignation. The findings showed
the following: Living with a chronic mental disorder, for the participants of this study, was associated with a severe disruption in their lives; the
burden of care was different at different moments of the course of the schizophrenia, the emotional acceptance of the son’s or daughter’s
situation was very hard, even many years after diagnosis.

Uniterms: Carers. Schizophrenia. Family. Mothers.

A esquizofrenia, enquanto condicdo cronica e
potencialmente incapacitante, traz repercussoées néao
somente ao individuo acometido, mas a toda a sua
familia.

A partir do evento da desinstitucionalizacao, os
cuidados ao doente mental voltaram a ser respon-
sabilidade da familia. No entanto, a mudanca para-

\AAAA

digmaética ndo ocorreu em paralelo a uma reorgani-
zacdo do modelo de assisténcia em salide mental. Com
isso, os cuidadores veem-se despreparados para
desempenhar asfungées que Ihes cabem e, ainda, estdo
pouco amparados pela rede de satde. Tal quadro tem
levado a um aumento, nas Ultimas décadas, do nimero
de pesquisas que buscam conhecer o impacto do

1 Pesquisa subvencionada pela Fundagéo de Amparo a Pesquisa do Estado de Séo Paulo (Processo n® 2000/14905-5).
2 Anhanguera Educacional, Faculdade Politécnica de Jundiaf, Curso de Graduagao em Psicologia. R. do Retiro, 3000, 13209-002, Jundiaf, SP, Brasil. Correspondéncia

para/Correspondence to: G. SILVA. E-mail. <gisele95@yahoo.com>.

3 Universidade de Sao Paulo, Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirdo Preto, Departamento de Psicologia e Educacao, Ribeirdo Preto.
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transtorno mental na familia, objetivando a obtengao
de conhecimento para o atendimento das novas ne-
cessidades dessa clientela.

Os estudos com foco nos cuidadores tém desta-
cado, entre os temas recorrentes, alguns aspectos
relacionados a sobrecarga nos cuidados ao doente
mental: a convivéncia com uma realidade que néo
conhecem, o estigma social que acompanha os trans-
tornos psiquiatricos, a imprevisibilidade do paciente, a
modificacdo da rotina e dos papéis sociais, a alteracdo
nas relagées familiares e a falta de suporte social perce-
bido (Brady & McCain, 2004; Saunders &Byrne, 2002).

As pesquisas com cuidadores invariavelmente
enfatizam o alto nivel de sobrecarga gerado pelo convi-
vio com o doente mental (Saunders, 2003; Teschinsky,
2000). As variagdes encontradas no nivel de sobrecarga
sentido pelo familiar sdo mediadas tanto por fatores
objetivos como subjetivos (Koukia & Madianos, 2005;
Moller-Leimkuhler, 2005; Rosenfarb, Bellack & Aziz, 2006).
Incluem-se nas sobrecargas objetivas fatores como a
gravidade dos sintomas, o subtipo do diagndstico e o
numero de horas de convivio direto com o paciente. J4
entre os fatores que encerram sobrecarga subjetiva
estdo, por exemplo, as respostas de enfrentamento, o
nivel de stress e o suporte social.

O alto nivel de sobrecarga familiar esté relaciona-
do a diminuicdo da qualidade de vida (Foldemo,
Gullberg, Ek & Bogren, 2005; Gutierrez-Maldonado,
Caqueo-Urizar & Kavanagh, 2005) e ao surgimento de
transtornos psiquiatricos no seio familiar. Laidlaw,
Coverdale, Fallon e Kydd (2002) investigaram familias
inglesas de portadores de esquizofrenia e encontraram
que 25% dos cuidadores apresentavam algum trans-
torno mental.

Considerando que os familiares estao mergulha-
dos em sobrecargas de cuidados, alguns trabalhos tém
se preocupado em investigar as necessidades que eles
apresentam. Os resultados tém apontado para caréncias
que se expressam em diversos niveis: de informacoes
sobre a doenca e seu tratamento; de identificacdo de
recursos de salde, sociais e legais; e de ajuda psicoldgica
no enfrentamento da problematica (Pollio, North, Reid,
Miletic & McClendon, 2006).

E consenso na literatura cientifica a importancia
atribuida ao desenvolvimento de intervencdes junto a
essa populacédo. As estratégias ja desenvolvidas nesse

sentido sdo multifacetadas, podendo encerrar aborda-
gensinformativas, de apoio ou psicoterapica. Indepen-
dentemente do cardter da intervencao, as avaliagdes de
tais trabalhos demonstraram a obtencao de beneficios
nos relacionamentos familiares, diminuicdo da sobre-
carga e melhora na salde do cuidador (Bradley et al,,
2006; Cheng & Chan, 2005; Koukia & Madianos, 2005). H3,
no entanto, uma baixa adesdo dos familiares as interven-
¢bes realizadas nos servigos de saude.

Apesar do significativo nimero de pesquisas
voltadas ao tema do cuidador de individuos acometidos
por esquizofrenia, hd uma escassez de publicacbes que
investiguem se as sobrecargas vivenciadas ao longo do
curso da doenca séo similares ou se alteram. Seriam as
dificuldades de uma familia que estd passando pelo
periodo do diagnostico, por exemplo, as mesmas de
outra que convive com a falta de autonomia de um
filho doente hd mais de uma década? A despeito da
importancia de tal conhecimento para os profissionais
que intervém junto a esta clientela, observa-se, na
literatura, uma lacuna na busca de respostas para essa
questao.

Tendo em vista essas premissas, 0 objetivo deste
trabalho foi investigar as repercussodes, ao longo do
tempo, da convivéncia com um filho portador de
esquizofrenia, na perspectiva de maes cuidadoras. Mais
especificamente, objetivou-se tracar um panorama do
percurso das vivéncias da mae com o transtorno
esquizofrénico dofilho, buscando distinguir os periodos
vivenciados no que diz respeito as sobrecargas e
necessidades engendradas em cada momento.

Método

O trabalho, norteado pelas diretrizes da Reso-
lucédo n° 196/96 do Conselho Nacional de Saude, que
regulamenta as pesquisas envolvendo seres humanos,
foi encaminhado e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de
Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo (protocolo
n°02/2000-2000.1.871.59.3).

Participantes

Participaram da pesquisa 12 maes de portadores
de esquizofrenia, contatadas a partir dos prontudrios




do Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS) de Ribeirdo
Preto. A selecdo das participantes, portanto, foi inten-
cional; foram entrevistadas aquelas maes que consen-
tiram em colaborar com o estudo e que preenchiam os
seguintes critérios: 1) tempo minimo de cinco anos
desde o diagndstico do filho; 2) responsabilidade direta
pela maior parte dos cuidados dispensados ao filho.

A idade das maes variou entre 43 e 74 anos
(médiade 58,8 anos). Em relagao ao estado civil, quatro
maes estavam vilvas, quatro eram separadas e quatro
casadas. O numero de filhos variou entre dois e 12; apenas
trés maes tiveram menos que quatro filhos. Com relacao
ao sexo dofilho portador de esquizofrenia, apenas quatro
eram mulheres. O tempo de convivéncia com o trans-
torno mental esquizofrénico variou entre cinco e trinta
anos (média de 14,9 anos).

Com referéncia a atividade profissional, apenas
duas participantes exerciam atividade remunerada na
ocasido da coleta de dados. Os anos de escolaridade
das méaes variaram de nenhum a 16 (média de 6,9 anos).
Quanto a religiosidade, seis mées declararam-se caté-
licas, trés evangélicas, duas espiritas e uma budista.

Instrumentos

Utilizou-se um roteiro de entrevista semiestru-
turado, elaborado especialmente para a investigacao
em questao. Nesse instrumento, as questdes objetivaram,
primeiramente, a caracterizacado sociodemogréfica da
participante e, em seguida, a reconstrucao de todo o
percurso de convivéncia com o transtorno mental do
filho, desde as primeiras alteracbes comportamentais
percebidas até os momentos atuais.

Procedimentos

O procedimento de coleta de dados foi aplicado
individualmente, em situacéo face aface, emsalareser-
vada do Centro de Atencao Psicossocial ou na residéncia
das participantes, com condicdes adequadas de
privacidade.

No momento que precedeu a coleta de dados
entregou-se uma via do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, que a entrevistada e a pesquisadora leram
e assinaram. Nesse documento ressaltava-se o aspecto
sigiloso e voluntério da participacéo, esclarecendo que

a nao participagao ou eventual desisténcia nao acarre-
taria qualquer 6nus ou prejuizo a participante.

Todas as entrevistas foram audiogravadas apos
obtencédo do consentimento das participantes. O
material coletado foi transcrito na integra e literalmente
a partir dos registros em audio. Os depoimentos foram
submetidos a uma andlise de contelddo tematica
(Minayo, 2000). Sao trés as etapas desse processo de
analise: 1) pré-andlise, que consiste na organizacao do
material e sistematizacéo das ideias contidas nos relatos;
2) descricao analitica, que corresponde a categorizagao
dos dados em unidades de registros; 3) interpretacao
referencial, que se relaciona ao tratamento e interpre-
tacdo dos dados.

Resultados e Discussao

As maes que participaram deste estudo convi-
viam com um filho que, nos primeiros estdgios do
desenvolvimento, era percebido como saudavel. Ali-
mentaram sonhos e construiram planos para seu futuro.
No entanto, com o chegar da adolescéncia, alteracoes
nos padrdées comportamentais e emocionais do reben-
to invadiram a vida familiar. Com isso, ao invés da con-
cretizacdo das expectativas idealizadas nos primeiros
anos de vida, os projetos precisaram ser interrompidos.
Aatencao familiar mudou de direcao e o fluxo de energia
vital dessas mées precisou ser reorientado.

As narrativas colhidas mediante a aplicacéo da
entrevista trouxeram a tona o percurso que se deu a
partir de entdo, com discursos frequentemente acom-
panhados de expressdes emocionais que evidenciaram
a intensidade das angustias que os acontecimentos
evocados continham - e ainda contém - em suas vidas.

Foram encontrados sete eixos teméticos, cada
qual apontando momentos, problematicas e correlatos
emocionais especificos: estranhamento, o estigma da
loucura, a chegada ao consultério médico, o diagnds-
tico, resistindo ao tratamento médico, mudancas na
vida, aceitacdo ou resignacao.

Estranhamento: enfrentando a falta de sentido

Dentre as lembrancas acerca das primeiras
alteracdes percebidas nos filhos, as maes relataram com
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maior frequéncia: rompantes de agressividade, isola-
mento, mudangas de habitos e abandono de projetos:

Ele nédo safa mais do quarto, ndo conversava com
ninguém. 56 lia livros de quimica. O tempo todo, 56 isso
(mae 6).

Foi muito de repente, ficou agressiva (mae 8).
Tinhaumas atitudes estranhas. Pulava do carro, via gente.
Tinha medo de tudo. Ndo queria nem saber de tomar
banho (mae 5).

Os relatos sobre as diferencas notadas no filho
evidenciaram o vasto rol de possibilidades sintomaticas
que culminaram na quebra da homeostase familiar.
Apesar da singularidade da experiéncia de cada familia,
esse periodo foi acompanhado, segundo todos os rela-
tos, de uma ideia recorrente: algo estava fora do lugar,
da ordem familiar; algo estranho estava acontecendo.
Algo que ndo podia ser explicado pelos esquemas
habituais de compreenséo utilizados pela familia, pois
desviava do sistema explicativo. Algo para o qual ndo
se tinha um cédigo, um discurso, um simbolo que or-
denasse o entendimento do que estava se passando.

Estranhamento é a denominacao conferida,
neste estudo, ao estado de alerta que as maes partici-
pantes relataram ter vivido nesse periodo inicial. Perce-
biam que algo estava ocorrendo, porém néo sabiam
nomear ou entender totalmente a situagdo. Tratavam-
-se apenas de ideias vagas, que nao estavam funda-
mentadas ou que nao constituiam uma unidade
coerente.

Condizente com uma realidade que nao com-
preendiam, todas as maes referiram que, nesse mo-
mento, N&o sabiam que atitude tomar para contornar a
situacdo. A sensacdo era de que estavam confusas,
aturdidas, perdidas diante da aparente auséncia de
sentido nos comportamentos extravagantes dos filhos:
“Eu ndo entendia nada” (mae 7); "Ao invés de ajudar, eu
ficava desesperada, acho que piorava tudo. Eu ndo sabia
oquefazer’(mae 10).

A angustia vivenciada nesse periodo foi descrita
como crescente, culminando na efetivacdo de alguma
acao, com objetivo de encontrar uma solugdo ou
vislumbrar uma saida para a problematica viven-
ciada.

Oestigmadaloucura: o encontrocomoindesejavel

As méaes referiram a necessidade de buscar auxi-
lio tanto para extravasar sentimentos perturbadores
quanto para encontrar sentido e procurar solugoes para
a condicao familiar.

A maior parte dos relatos apontou para a utili-
zacao de recursos alternativos anteriormente a procura
pelo aparato médico-cientifico. Para essas méaes, a busca
de apoio na religido, no misticismo, em organizacoes
comunitarias e na medicina alternativa consistiu no
primeiro recurso de que langcaram méao. Buscavam
compreensao e alivio para a problematica, ainda nao
esclarecida, que estavam vivenciando.

O recurso médico-cientifico, na maioria dos
casos, tardou a ser procurado. Essa demora, traduzida
em tempo de calendario, configurou-se de alguns meses
a anos. Por que, no entanto, a medicina demorou a
surgir como uma possibilidade para tantas familias?

As participantes relataram que, no periodo
pré-diagnostico, faltava-lhes conhecimento, em maior
ou menor grau, acerca dos chamados transtornos
mentais. Desconheciam as causas, os tratamentos e as
possibilidades do individuo acometido por um trans-
torno psiquiatrico. No entanto, uma inquietacao forte-
mente arraigada em seu imaginario era, segundo seus
proprios relatos, o estigma da loucura. O pouco que
sabiam sobre transtornos mentais vinha acompanhado
de uma forte conotacao negativa. Com isso, recoberta
pelo preconceito, a possibilidade de estarem diante de
um transtorno psiquiatrico provavelmente ndo era uma
hipodtese bem-vinda. O acometimento por uma condi-
cdo cronica e estigmatizante, especialmente quando se
trata de um filho, geralmente desperta um sentimento
de fracasso nos pais.

Enfim, o desconhecimento acerca da real natu-
reza das perturbagcdes mentais, aliado ao estigma e aos
preconceitos historicamente associados a loucura, pode
ter constituido uma combinacédo de fatores que con-
tribufram para a demora da procura pelo aparato
médico-cientifico como um recurso de apoio e no-
meacado da experiéncia vivida.

A chegada ao consultério médico: a busca
de um sentido para o sofrimento

A chegada ao consultério ou ao servico de salide
mental ndo implicou que a mae ja estivesse, naquele




momento, com uma ideia clara do que estava se passan-
do com seufilho. Apesar de um inicio de conscientizacao
de que podia se tratar de uma doenca psiquica, da
mente ou ‘dos nervos’, de acordo com suas proprias
palavras, a maioria das participantes referiu que o des-
conhecimento acerca da doenca mental ainda persistia
na ocasiao da consulta inicial.

Nesse momento, a medicina significava a espe-
ranca de encontrar uma cura milagrosa. Pode-se dizer
que o desejo de que tudo voltasse a ser como antes era
imperioso e impunha-se sobre uma possivel abertura
psiquica para o reconhecimento e enfrentamento de
uma realidade indesejada.

O diagndstico: onde foi que eu errei?

O que ocorreu quando, em vez de cura, as maes
depararam com o diagnostico de um transtorno mental
grave e potencialmente incapacitante?

As maes nao raro utilizaram metéaforas para ilus-
trar o modo como vivenciaram esse momento: “Passou
uma tempestade aqui na minha casa” (méae 2); “E como
vocé dormire acordar no meio de uma guerra.... Ecomo se
eu tivesse indo pra um caminho e, de repente, tivesse que
voltar tudo de novo, comecar tudo de novo” (mae 7).

O periodo de confirmacao do diagndstico, con-
forme as recordacées das participantes, mostrou, ser
uma fase na qual as maes encontravam-se muito
fragilizadas, em funcao da concretizacao de seus temo-
res. Os relatos mostram que se estabeleceu uma espécie
de "tempo de catastrofe’, no qual uma gama de senti-
mentos, inclusive contraditorios, evidenciou um estado
de confusdo, caracteristico de um momento de crise.
De um lado: revolta, medo, fragilidade, impoténcia, dUvi-
da, perda; de outro: fé, esperanca, otimismo, resignacéo.

Nesse momento surgiram também sentimentos
dolorosos de incerteza e duvida com relacdo as suas
capacidades e a adequacdo de suas proprias atitudes
como mae, bem como a busca por supostos erros come-
tidos ao longo do processo educativo do filho. Afinal,
serd que ela prépria ndo teve influéncia no aparecimento
da doenca? Teria sido realmente uma boa mae? Onde
foi que errou na criacao do filho? “Cheguei a pensar que
faltou amor de mae” (mae 7); “No comego eu me culpava,
achava que tinha educado errado, que tinha faltado
algumavitamina, ndo sei..” (méae 9).

Resistindo ao tratamento médico:
eu fazia de conta que nao via

O percurso que se seguiu apds o diagnoéstico
mostrou ndo ser uma linha reta rumo a aceitacao e
reorganizacdo frente a nova realidade do filho. As
narrativas obtidas evidenciaram, ao contrario, um ca-
minho tortuoso, permeado poridas e vindas. Ao mesmo
tempo em que se alcancava um inicio de conscien-
tizacdo acerca das novas demandas da vida familiar, as
maes, implicita ou explicitamente, reportaram o quanto
resistiam em aceitar a realidade introduzida pelo
transtorno mental do filho.

Indicios de nao aceitacdo da doenca do filho
foram constatados em diversas posicoes assumidas
frente a problematica. Entre elas, a recusa de que a con-
dicdo do filho correspondia aos efeitos de um quadro
clinico crénico, assumindo, ao invés disso, a postura de
que se tratava apenas de descontrole dos nervos: “Eu
ndo via como uma doen¢a. Achava que estava com os
nervos descontrolados e que ia passar”(mae 5).

Outros posicionamentos maternos que eviden-
ciaram a dificuldade de aceitacédo do quadro do filho
puderam ser percebidos na dificuldade em aceitar o
tratamento medicamentoso ou, ainda, na alta frequéncia
de trocas de profissionais da drea médica:

Na realidade eu ndo queria que ele tomasse (a
medicacéo), eu tinha medo. E, na realidade, eu acho que
ele percebia esse medo e ele também ndo tomava. Eu
acho que ele jogava fora. Eu fazia de conta que ndo
via e... sabe? E ia levando (méae 9).

A gente nunca segue um tratamento todo. Vocé ndo tem
paciéncia (mae 3).

Tomando como premissa a ideia popular de que
a medicina estd associada a“remédio”e cura, as familias
que apresentaram uma alta rotatividade de busca por
profissionais possivelmente procuravam um tratamento
que oferecesse solucdes definitivas, ao invés de propor
apenas alivio e controle dos sintomas. A perspectiva de
cronicidade do transtorno, nesses casos, ndo estava bem
compreendida ou aceita.

Com o passar dos meses ou anos, as evidéncias,
enfim, passaram a apontar para um quadro de saude
que nédo regrediu magicamente. Com isso, as narrativas
das maes participantes indicaram que, a despeito de
seus desejos, a vida familiar sofreu alteracoes e precisou
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ser remodelada, a fim de que houvesse um reajusta-
mento, ad menos parcial, as novas circunstancias vividas.

Mudancas na vida: nada voltara a ser como antes

Quiais foram, enfim, as modificacdes impostas
no ambito familiar pela instalacdo da esquizofrenia do
filho?

As narrativas das maes participantes foram per-
meadas pelos relatos das diversas transformacdes que
aassuncao do transtorno mental trouxe para o membro
acometido, para ela prépria e para toda a familia:
‘Atrapalhou toda a vida dele. Ea minha também” (mae 4).

Entre as alteracoes referidas, a queda do padréo
socioecondmico da familia foi a mais enfatizada. Os
relatos mostraram que as despesas aumentaram com a
necessidade de aquisicdo das medicacdes e, Nos casos
em que o filho ja trabalhava, com a nova situacdo de se
ter um membro a menos contribuindo para a renda
familiar. Somou-se a esse quadro a necessidade de
afastamento de algumas maes da prépria ocupagao
profissional, uma vez que a atencéo ao filho passou a
exigir dedicacao integral.

Além da impossibilidade de trabalhar, as méaes
relataram a diminuicao ou extin¢ao das atividades de
lazer. Diante dessa condicdo adversa imposta a propria
vida, os relatos demonstraram um sentimento de terem
tido sua liberdade confiscada: “Eu tenho que ficar assim,
24 horas pra ele. Saber o que td acontecendo. Entéo éisso.
Minhavidaéisso. Se resumiu aele”(mae 7).

Sob a intensa regressdo do comportamento e
do estado mental desencadeada pela esquizofrenia, o
alcance da autonomia e individuacéo do filho tornou-
-se drasticamente comprometido, e os lacos de depen-
déncia afetiva extrema em relagdo a seus pais se inten-
sificaram. Com isso, as participantes relataram ter per-
cebido a necessidade de reformular os seus préprios
planos para o futuro, uma vez que o filho acometido
dependeria da familia por um tempo maior do que o
esperado. Aos poucos foi tomando consisténcia a per-
cepcaoincémoda de que a funcdo materna poderia ser
requerida indefinidamente. Questionamentos acerca de
quem cuidaria do filho quando estivessem impossi-
bilitadas de prosseguir desempenhando tal funcéo

passaram a ser parte integrante de suas vidas, de acordo
com a narrativa da maioria das participantes.

Diante de tantas transformacoes no funciona-
mento familiar, a maioria das maes verbalizou que, com
0 aparecimento do transtorno mental do filho, algumas
relacdes intra e extrafamiliares fragilizaram-se ou mesmo
rufram:

Eu acho que mudou... até na relagdo com meu marido,

praticamente a gente é separado, né? Sé vive junto. Acho

que é por causa desse problema mesmo, né? Porque
apresenta um problema, vocé ndo tem solugdo. Ai, com
sete filhos, cada um tem um problema, entdo desequi-
librou a familia toda, né? ... ndo tem aquele negdcio de
‘vamos lutar juntos... (mae 10).

Umavizinha ld, ela entra quando ele saina rua (mae 4).

Ainda que a maior parte das histérias tenha
apontado para o sentido do dilaceramento dos lacos
familiares e dos vinculos sociais, 0 oposto também foi
mencionado. Ainda que em menor escala, algumas
verbalizagdes abordaram o aumento da unido familiar
ou o fortalecimento de alguns vinculos especificos a
partir da instalacédo do transtorno esquizofrénico no seio
familiar: “S6 o pai dela que néo acreditava muito, achava
até talvez fosse até uma falsidade aquilo Id. Entéo eu e 0s
irmaos dela, airma casada, o solteiro mais velho, a familia
se uniu mais. Todos pegamos pra ajudar” (mae 8).

Porfim, na maioria das narrativas produzidas, as
participantes referiram que a convivéncia com o trans-
torno mental do filho acarretou também transformacoes
em seus valores e crencas: mudanca de religido, priori-
zacao do viver bem consigo mesma ao invés da valori-
zacdo do acumulo de bens materiais, deslocamento da
preocupagao para viver o presente em detrimento do
foco no futuro, além de maior valorizacéo da familia e
dos amigos: “Hoje eu valorizo muito a amizade, o viver
bem, aproveitar o dia” (mae 1).

Em suma, as transformacoes vivenciadas na
familia foram amplas e variadas, englobando desde
fatores objetivos, tais como a queda no padréo finan-
ceiro, adiminuicdo do lazer e a necessidade permanente
da presenca de um cuidador, até fatores subjetivos, como
a angustia pela necessidade de remodelar os planos
para a propria vida, as alteracoes nas relagoes familiares
e nos valores. Esses achados apontam para a natureza
invasiva do transtorno esquizofrénico na vida do cuida-




dor, gerando modificagdes tanto na rotina didria como
nos aspectos financeiro, social e emocional.

Aceitacao ou resignagao: eu quis reconstruir esse
castelo

Coexistindo com a realidade das transformacoes
vivenciadas, que suscitaram alteracées no comporta-
mento e no sistema de valores das participantes,
algumas maéaes evidenciaram em seus relatos que,
mesmo apds anos de convivio com a esquizofrenia do
filho, persistiam indicios de ndo aceitacao da condicao
atual do filho:

Se alguém me dissesse que era uma doenca hereditdria,
eujd ndo ia mais ter ele (mae 6).

Eu ainda ndo aceito totalmente ndo. Pra ser sincera pra
vocé, eu ndo aceito. Eu ainda quero ver meu filho bom,
como... antes. Ainda tenho esse sonho (mae 7).

A maioria das mées, no entanto, ndo verbalizou
de maneira direta a recusa em admitir a situacdo, mas
evidenciou-a implicitamente, por meio de uma atitude
de aparente resignacao diante da irreversibilidade da
problematica vivenciada. Por resignacdo entende-se a
passividade frente ao sofrimento que se instalou. Nesse
caso, a mée, dominada por uma sensacao de impo-
téncia, apenas conformou-se com a situacao: “Vocé se
conforma, né? Porque aceitar vocé ndo aceita..” (mae 3).

Das 12 méaes participantes, apenas uma demons-
trou uma postura de aceitacdo do filho tal como ele se
mostrava. Por aceitacdo entende-se a capacidade de
compreender que a realidade do filho mudou e que,
consequentemente, a vida familiar precisaria ser remo-
delada para acolhé-lo em seus novos limites e possibi-
lidades. Trata-se de aceitar o novo filho tal como ele é,
ao invés de pensar o convivio com a doenga como um
tormento temporario que se deve suportar até que a
homeostase anterior seja restaurada:

E como se eu tivesse feito um castelo muito grande na
areia e ele puf... caiu. Afeu quis reconstruir esse castelo, da
maneira que eu pude. Porque o primeiro castelo foi feito
na mente... O sequndo foi real. Eu pequei e fui reconstruir
de novo. E ndo saiu perfeito igual ao primeiro, mas td
saindo.... T6 levantando ele (mae 9).

Esses dados evidenciaram que, para o conjunto
das participantes deste estudo, a aceitacao do fato de
ter nafamilia um portador de transtorno mental crénico

é uma tarefa ardua, permanentemente em construcao,
que requer um lento e longo processo de depuracao e
elaboracao psiquica. Os degraus vencidos foram con-
quistados geralmente depois de inUmeras vivéncias de
frustracdes acumuladas no decorrer da evolugdo do
transtorno mental. No entanto, mesmo que permeado
por algumas conquistas, 0 que se observou na maioria
dos relatos foi 0 penoso itinerario percorrido rumo a
aceitacdo da nova ordem familiar.

Consideracées Finais

Este estudo colocou em evidéncia a trajetdria
de maes que tiveram seus filhos diagnosticados como
portadores de sofrimento mental. Inicialmente tratava-
-se de uma sensacéo de que algo estava fora do lugar:
uma angustia sem nome, que motivou a busca de
respostas que Ihes permitissem traduzir o desconforto
gerado pelo encontro com uma realidade insdlita, tdo
indspita quanto potencialmente desestruturante.

Desse modo, a necessidade de compreensao da
realidade na qual se viam imersas fez com que as maes
mobilizassem seus recursos adaptativos. No entanto, o
inicio da conscientizacdo de que se tratava de um
transtorno mental veio, em maior ou menor grau, acom-
panhado de uma resisténcia tenaz a ideia, refletida no
adiamento da procura por ajuda médica ou na resistén-
Cia posterior ao tratamento medicamentoso. Fez-se
presente o desejo de uma cura milagrosa, na intencao
de recuperar a antiga homeostase familiar e negar as
aflices suscitadas pela confirmagdo diagndstica. Ao
invés disso, a realidade implacavel do transtorno mental
impds muitas alteracdes e restricdes na rotina familiar;
algumas culminaram em transformacées positivas de
valores e outras geraram angustias diante das quais as
maes viram-se impotentes e resignadas.

A reconstrucao da histéria da convivéncia com
a esquizofrenia a partir das narrativas das maes partici-
pantes deste trabalho permitiu a visualizacdo de mo-
mentos distintos, cada qual com sobrecargas objetivas
e subjetivas especificas. No entanto, para a maioria das
participantes, houve um aspecto que se mostrou
comum em todas as fases: mesmo que, com o passar
do tempo, tenha havido uma evolucéo no sentido da
conscientizacdo e aceitacdo da nova realidade familiar,
os indicios de nado aceitacao dessa condicao sempre
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estiveram presentes. Para essas méaes, a dificuldade de
elaboracdo do luto pela perda do ideal de filho sadio foi
perpetuada pela eterna busca de restauragcao do passa-
do. Desse modo, buscavam conforto diante do impera-
tivo de buscar sentido para o enigma da loucura.

Os resultados obtidos com esta pesquisa de-
monstraram os inimeros percalcos do cuidar de um
portador de esquizofrenia, corroborando aimportancia
da continuidade do processo de abertura, nos centros
de saude mental, de espacos de acolhimento para os
familiares. O tempo ndo se mostrou capaz de estancar
as feridas abertas pela assuncao da enfermidade psiquica
no seio familiar. Independentemente do nimero de anos
de convivio com essa realidade, o apoio especializado
mostra-se necessario.

Conhecer as especificidades das sobrecargas e
identificar as necessidades de cada familiar no momento
em que chega ao servico sao pré-requisitos funda-
mentais para incrementar a efetividade das intervencoes
a serem desenvolvidas junto a clientela. A experiéncia
de sentir-se compreendido, em sua unicidade e singula-
ridade, pelo profissional que o acolhe é, sem duvida,
um fator essencial na aderéncia dos familiares as inter-
vencdes em salide mental.
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Psicologia fenomenoldgica: uma
aproximacao tedrica humanista

Phenomenological psychology: a
theoretical humanistic approach

Mauro Martins AMATUZZI'

Resumo

Este ensaio visa fundamentar teoricamente a psicologia fenomenoldgica tal como ela tem sido praticada a partir de um enfoque
humanista. Inicia descrevendo a fenomenologia como um modo de pensamento filosofico caracterizado pela consideragéo da
experiéncia enquanto realidade vivida subjetivamente. Ela estuda a realidade daquilo que a psicologia pesquisa cientificamen-
te. A fenomenologia inspira a construgdo de uma psicologia fenomenolégica derivada da filosofia com aplicacdes no campo da
prética psicoldgica e psiquidtrica. Inspira também uma outra forma de psicologia fenomenoldgica, que consiste no estudo
qualitativo de experiéncias especificas e situadas, e que € praticada cientificamente no &mbito da psicologia. Essa segunda forma
de psicologia fenomenolégica é aqui discutida a partir de fundamentos tedricos humanistas. Como ilustracéo, sete passos da
pesquisa em psicologia fenomenoldgica humanista sao indicados no final do texto. Esses passos sugerem caminhos semelhantes
para a pratica profissional.

Unitermos: Experimentacao. Fenomenologia. Humanismo. Psicologia.

Abstract

This essay aims to provide a theoretical foundation for the meaning of humanistic phenomenological psychology as conducted in an
academic environment. The text starts by describing Phenomenology as a form of philosophical thinking that focuses on subjective human
experience. Phenomenology attempts to understand the reality of the issues scientifically studied in Psychology. The first form of
Phenomenological Psychology derives from Phenomenology as a philosophy and can be used in both psychological and psychiatric practice.
Another form of Phenomenological Psychology, that is also inspired by Philosophy but employed scientifically in Psychology, consists of
qualitative studies of specific, situated human experiences. This second form is discussed from a theoretical, humanistic point of view. Finally,
as anillustration, seven steps for phenomenological humanistic research and professional practice are suggested.

Uniterms: Experimentation. Phenomenology. Humanism. Research psychology.

Este ensaio, elaborado a partir de uma palestra uma psicologia fenomenoldgica tal como praticada no
ministrada a um grupo de pesquisa em um programa contexto da psicologia humanista (Espinha, 2007; Laurini,
de Pés-Graduacdo em Psicologia, nasceu da necessi- 2006; Messias, 2006), situando-o no conjunto de outros
dade de compartilhar reflexdes acerca do sentido de sentidos possiveis para essa expressao. Essa questao
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néo é nova (Angerami-Camon, 2005; Bello, 2006; Bruns
&Forghieri, 1993; Giorgi, 1978, 2005; Gomes, 1997, 1998,;
Goto, 2007; Halling & Nill, 1995; Holanda, 2003). No
entanto, como em uma abordagem qualitativa o desen-
volvimento dé-se por aprofundamento e atualizagao
da compreensao e, a0 mesmo tempo, pela tentativa de
criar uma linguagem comum no consenso de um
grupo, justifica-se a conveniéncia de tornar novamente
presentes esses significados. O texto parte de uma
caracterizagao da fenomenologia como abordagem de
pensamento, articula as concepgdes de psicologia
fenomenoldgica, concentra-se no modelo praticado no
contexto da psicologia humanista e termina com breves
sugestoes acerca dos passos da pesquisa e da pratica
profissional.

Fenomenologia

Fenomenologia é, em primeiro lugar, um modo
de se fazer filosofia. Isso ndo quer dizer que ela sejaum
método entre outros possiveis para se chegar ao mesmo
objetivo. E que seguindo o modo fenomenolégico de
pensar, o lugar em que se chega é préprio; tem a colo-
racdo do caminho percorrido. Nesse sentido, melhor
seria chama-lo de paradigma.

Um olhar histérico sobre isso ajuda a esclarecer
0 assunto. No fim do séc. XIX e comeco do séc. XX,
Edmund Husserl, fundador do movimento fenomeno-
|6gico, tinha diante de si duas respostas para a questao
dos caminhos do conhecimento (Husserl, 1954/2004,
1920/2005). De um lado, a ciéncia positivista, baseada
em fatos, mensuracoes e verificacdes. Como resultados
concretos ja apareciam as fabulosas maquinas inven-
tadas pela tecnologia: a vida humana do dia-a-dia havia
mudado bastante e haveria de mudar ainda; o progresso
cientificoimpressionava a todos. De outro lado, a filosofia.
Aqui as coisas eram mais cadticas. Cada cabeca, uma
sentenca; cada filésofo, uma proposta. Além disso, havia
a dificuldade de se encontrar um “juiz” ou um critério
objetivo que permitisse discernir o que era vélido e o
que nao era. Como consequéncia, uma espécie de
ceticismo generalizado: o sentimento de que nao ha
possibilidade de se chegar a uma verdade; 0 maximo
que se pode fazer é comentar criticamente o que 0s
outros disseram. Até hoje, nos meios filosoficos, as
dissertacoes e teses defendidas sdo, na maioria das vezes,

estudos histéricos: o que pensou um determinado autor
sobre tal ou tal assunto.

Diante da ciéncia, Husserl percebeu que, apesar
de todo seu sucesso no desvendamento pratico do
funcionamento das coisas, ela deixava a desejar porque
n&o trazia por si mesma uma resposta que satisfizesse a
toda necessidade de saber do ser humano. A ciéncia
ficava limitada ao ambito permitido por seu método, o
ambito do empirico, do positivo, do imediatamente
verificavel. A questao do significado da realidade ou do
sentido do mundo ficava fora do método cientffico.
Desvendar o mundo medindo suas extensoes: essa é a
linguagem e esse é o limite da ciéncia que Husserl tinha
diante de si. Trazendo um exemplo muito significativo
em tempos posteriores, a Ciéncia criou armas poderosas
para a guerra, mas nao disse qual o sentido de se
guerrear. No campo da psicologia, pode-se dizer que a
ciéncia mediu a inteligéncia, mas quando Binet foi ques-
tionado sobre o que era inteligéncia, ele teria respondido
que era o que seus testes mediam (Gauquelin et al,
1980).

A partir disso, pode-se dizer com Merleau-Ponty
(1951/1973) que a ciéncia faz muitas afirmacoes sobre a
realidade, mas ela ndo sabe o que é essa realidade.
Foi-se perdendo o sentido da realidade: esse tipo de
questao foi sendo deixado de lado. Husserl falou sobre
essa perda de significados no seu texto sobre a crise das
ciéncias européias (Husserl, 1954/2004). Ele estava
interessado em encontrar um caminho para se chegar
a esse sentido esquecido, para além da ciéncia conven-
cional: uma reflexdo que resgatasse a experiéncia
comum, que dissesse de qué a ciéncia esta falando e
como é essa realidade que se nos apresenta. Isso nao
podia ser feito em laboratorios, pois envolve o ser
humano e sua producéo de significados.

Diante da filosofia, algo parecido foi aconte-
cendo. Falando em uma linguagem mais psicoldgica,
poder-se-ia expressar assim a intuicdo de Husserl: se o
homem pudesse considerar sua experiéncia, com tudo
que nela estad implicado, abstendo-se do julgamento
espontaneo da realidade que ela encerra, ele poderia
chegar a conclusdes seguras acerca do conhecimento
e seu alcance. Por esse caminho seria possivel afirmar
coisas sobre o0s atos da consciéncia, e isso mesmo seria
um acesso a verdade que desacreditaria o ceticismo
generalizado e daria uma base sélida para as discussoes.




A esse projeto Husserl chamou de “filosofia como
ciéncia rigorosa” e de “fenomenologia” (English, 1984).
Foi por ter aberto essa possibilidade de um pensamento
efetivo, que transcendesse o relativismo, que logo se
formou em torno dele um grupo de discipulos e um
movimento.

Que caminho é esse, entdo? E o da consideracao
da experiéncia em si mesma, independentemente dos
jufzos de realidade ou de valor que espontaneamente
somos levados a fazer. Esses juizos correspondem ao
que Husserl denominou atitude natural. Se estou vendo
um ladrao roubando meu carro, por exemplo, imediata-
mente passo a tomar alguma providéncia para me
proteger ou para evitar o roubo. Ha ai um juizo implicito
de realidade; nao paro para considerar a experién-
Cia em si mesma. Se, pelo contrério, fizer exatamente
isso - considerar minha experiéncia e deixar de me trans-
portar espontaneamente para a realidade - estarei exer-
cendo uma outra atitude: ndo a natural, mas a feno-
menoldgica. Efetuar essa passagem também foi
chamado de reducdo. E claro que muitos psicélogos
irlam gostar disso, pois é o que eles fazem: ouvir o que
aoutra pessoa diz e, apesar de ndo se perguntarem se é
verdade ou nao, conectarem-se com um sentido desse
dizer.

Normalmente ouvimos falar de “reducéo de”
alguma coisa. Reducado dos juizos de realidade ou valor,
equivalendo a colocar entre parénteses esses juizos. Mas
o certo seria falar de “reducéo a”: reducéo ao que
imediatamente se apresenta. A isso que se apresenta
chamou-se fendmeno. Trata-se do aparecer das coisas.
Essa outra expressdo de Husserl, “voltar as coisas
mesmas” (English, 2001), deve ser entendida como uma
volta ao que aparece na experiéncia quando adotamos
a atitude fenomenoloégica. Um retorno as coisas
mesmas na linha da atitude natural seria o equivalente
a introspeccdo, ou seja, um olhar para dentro de si
procurando o que existe “na” consciéncia. Na feno-
menologia essa volta seria muito mais a consciéncia
como ato do que a consciéncia como lugar. O que
aparece, entéo, é a caracteristica de autotranscendéncia
da consciéncia: a intencionalidade. Toda consciéncia
enquanto ato é sempre“de algo” Nao existe consciéncia
pura sem intencionalidade nenhuma, assim como nao
existe conhecimento puro sem intencionalidade nenhu-
ma. Nao existe afeto puro sem remeter a nada. Perceber

que uma pessoa esta com raiva nao é perceber tudo
que se passa com ela. E necessario perceber também a
que, ou a quem, essa raiva se dirige - ou seja, qual é o
seu sentido. Para Rogers e Rosenberg (1977), a atitude
empatica leva a entrar em contato ndo somente com o
sentimento puro, mas com seu significado. Isso equivale
a dizer que a empatia capta o movimento intencional
da experiéncia.

Husserl escreveu coisas, depois dessas intuicoes
iniciais, que podiam ser interpretadas como idealismo:
nada mais existe que o pensamento; a realidade estd no
pensamento. Muitos dos primeiros participantes do
movimento fenomenolégico debandaram nessa época
dizendo que ndo era por isso que se haviam reunido ali,
mas justamente pelo contrario: queriam um caminho
real para a verdade, por mais dificil que fosse. Merleau-
-Ponty nao concordou com essas criticas ao mestre, e
disse que ndo ha propriamente idealismo em Husser!
porque o mundo ja estd dado como pressuposto
do préprio pensamento (Merleau-Ponty, 1945/1996,
1964/1992). Se nos instalarmos no interior do pensa-
mento e tentarmos deduzir daf o mundo como realidade
externa, jamais o conseguiremos. Se nos fecharmos no
pensamento, nada nos fara sair dele. S6 hd um meio:
compreender que o mundo ja estd dado como um
pressuposto, algo que podemos ver no préprio pensa-
mento, ou na consciéncia, desde que tenhamos uma
atitude fenomenoldgica. £ a intencionalidade que nos
restitui o mundo; através dela percebemos que ele sem-
pre esteve 3.

Neste momento da reflexdo, surge um outro
conceito da fenomenologia: o de mundo vivido
(lebenswelt, em alemao), experiéncia pré-reflexiva,
mundo que nos é dado antes de elaborarmos conceitos
sobre ele. E do mundo vivido que nascem nossos
pensamentos. N&o se trata da natureza enquanto
realidade objetiva (estudada pela ciéncia positivista),
mas do mundo que se da na relacdo, que se mostra
como fenbmeno primeiro e que pode ser depois
elaborado no pensamento. Conhecer esse mundo é,
entdo, conhecer nosso estar nele, conhecer nossas
relagdes. A natureza enquanto realidade objetiva é uma
abstracao a partir do mundo vivido. O conhecimento
deste nos incluie, portanto, da-se a partir de nosso estar
e agir no mundo. Esse mundo é o pressuposto da
ciéncia.
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Nesse sentido compreende-se que o caminho
fenomenoldgico do pensamento tenha sido designado
no inicio como um caminho “psicolégico”; e mesmo
mais tarde, desfeitas as ambiguidades no uso desses
termos, Husserl propds como método proprio de uma
nova psicologia descritiva a“reducdo fenomenoldgico-
-psicolégica” (Husserl, 1954/2004, p.264).

Para uma visdo mais global é preciso acrescentar,
nessa compreensao aqui apresentada, que o contexto
da experiéncia é interpessoal: nascemos em um grupo
humano e vivemos junto a outros. O mundo vivido nos
é dado também socialmente; aparece aqui a intersubje-
tividade. O modo fenomenoldgico de pensar caracte-
riza-se pela consideracdo da experiéncia intencional no
encontro das subjetividades envolvidas com o mundo.

Fenomenologia e psicologia

A principal tarefa que Husserl se propds foi escla-
recer o caminho fenomenoldgico para o pensamento
humano: qual o alcance do conhecimento, como sao
0s atos da consciéncia, como se apresenta o mundo.
Mas depois, no interior do movimento fenomenoldgico,
Varios outros aspectos ou setores da experiéncia foram
sendo abordados. Heidegger (1995) voltou-se para o
esclarecimento do ser e da existéncia; Scheler (1994)
abordou os valores; Merleau-Ponty (1942/1972), o
comportamento humano; Jaspers (1913/1979) inovou a
visdo da psicopatologia; Buber (1977), embora nao fizesse
parte do grupo original, descreveu fenomenologi-
camente o encontro humano.

Quando a fenomenologia estuda aimaginagao,
a percepcao, a linguagem, a relacdo inter-humana ou
os estados perturbados da mente, por exemplo, ela esta
se voltando para os mesmos objetos que a psicologia
também considera. Mas a psicologia positivista (a que
se refere Husserl) fazisso a partir de um enfoque empi-
rico, por meio de mensuracoes, separando sujeito e
objeto. J& a fenomenologia considera esses objetos
enguanto vivéncias cuja natureza quer elucidar (sem se
ocupar diretamente com medidas ou relagdes quanti-
tativas). Nesse sentido, a fenomenologia nao é essa
psicologia, mas uma reflexdo sobre a realidade da qual
ela também se ocupa. Fazendo isso, a fenomenologia
estd ao mesmo tempo manifestando os fundamentos
dessa psicologia e refletindo sobre seus limites: cons-

titui-se, pois, também como uma espécie de instancia
critica da psicologia.

Ocorre ainda que esses desdobramentos da
fenomenologia revelaram-se Uteis até mesmo no interior
do proéprio fazer psicologico (e psiquiatrico), e por esse
caminho acabaram construindo um saber préprio,
voltado para o campo profissional dos psicé-logos. Tal
saber nasce no interior da filosofia e consiste em
elaboracdes tedricas e praticas sobre os modos de ser
humano, baseadas na reflexdo da experiéncia pelo
caminho proposto pela fenomenologia. Binswanger
(1946/1971,1956/1977), Boss (1975) (inspirando-se em
Heidegger), Frankl (1989) e muitos outros, aplicaram esse
saber (que eles ajudaram a construir) ao campo da
psicoterapia. Ao cabo, esses desdobramentos consti-
tuem mais um significado para a expressao psicologia
fenomenoldgica (diferenciada da filosofia propriamente
dita, por visar um esclarecimento da vida humana). Isso
vai além do que Husserl fazia (que era propriamente
filosofia), embora sem se contrapor a ele.

Tomando uma direcdo um pouco diferente, em
alguns lugares fala-se de uma psicologia fenome-
noldgica como um saber que se constroi e se exerce
ndo a partir do interior da filosofia (se bem que sempre
inspirado nela), mas, agora, a partir do interior da prépria
psicologia enquanto um fazer cientifico. Alguns autores
trabalharam nesse sentido: Giorgi (1978) e Keen (1979),
por exemplo. Com énfases diferentes, esses autores
pretenderam construir uma psicologia de inspiracao
fenomenoldgica husserliana (mais do que heideggeriana)
e que pudesse ser considerada um fazer cientifico,
embora trabalhasse em uma direcéo descritiva qualita-
tiva e ndo quantitativa (ndo confundir com o uso do
termo fenomenologia em medicina: descri¢cdo das mani-
festacbes de algo latente, os sintomas de uma doenca).
E nesse sentido que se pratica uma psicologia fenome-
noldgica no contexto da psicologia humanista: elucida-
cdo do vivido baseada na consideracdo de experiéncias
concretas e situadas, conduzindo a uma compreensao
tedrica que possibilite lidar melhor com o fenémeno.

Resumindo, pode-se dizer que além da fenome-
nologia como caminho filoséfico propriamente dito, o
que inclui uma fenomenologia da psicologia enquanto
ciéncia positivista, existe uma psicologia fenomeno-
l6gica que consiste em um desdobramento filosofico




fenomenologicamente conduzido na dire¢cdo dos
assuntos que interessam aos psicélogos e psiquiatras,
ou simplesmente ao viver humano (e que poderia
também ser denominada de fenomenologia psico-
l6gica), e existe ainda uma outra forma de psicologia
fenomenoldgica que, embora também inspirada na
filosofia fenomenoldgica, € exercida a partir do interior
da psicologia enquanto um saber cientifico, mas agora
concebido em uma direcdo qualitativa. Em todos esses
sentidos a psicologia fenomenoldgica volta-se para a
experiéncia, para o vivido. Mas no terceiro sentido aqui
enunciado, enquanto desdobramento direto da filosofia,
ela estd mais ligada a experiéncia comum, podendo ser
evocada a partir da reflexdo. E no quarto sentido ou
seja, enquanto um saber inspirado na fenomenologia,
mas que se exerce no interior da psicologia, volta-se
para uma experiéncia especifica e situada que se recebe
por meio de um depoimento experiencial depois
trabalhado de forma sistemética nos moldes como se
costuma fazer em procedimentos cientificos.

Psicologiafenomenolégica humanista

Uma vez situados os diversos sentidos da psico-
logia fenomenoldgica, podemos nos concentrar no
quarto sentido definido acima (exercida a partir do
interior da psicologia enquanto um saber cientifico, mas
agora concebido em uma direcdo qualitativa), que é o
mais usual no contexto da psicologia humanista. Como
podemos caracterizar essa psicologia?

Além da inspiracdo fenomenoldgica, existe nela
uma preocupacdo de aproximacdo com o mundo
cientffico. Enquanto pesquisa, ela deve comecar com
um encontro com o fendmeno em alguma situagao
concreta; isso corresponde a coleta de dados de qual-
quer pesquisa cientifica. Pode ser feita sob a forma de
entrevistas, observacao participante ou pesquisa de
intervencao, por exemplo. O pesquisador recolhe infor-
macoes nao apenas a partir de sua reflexao pessoal sobre
sua experiéncia enquanto expressiva da experiéncia
comum da humanidade (como acontece na fenome-
nologia filosdfica); recolhe informagdes sistematica-
mente, entrando em alguma situagao previamente
escolhida ou de alguma forma planejada. Desde o acesso
a esses dados da experiéncia subjetiva ou a essas
vivéncias, o enfoque ja é fenomenoldgico, e os dados,

bem como seus significados, formam um todo. No
entanto, o pesquisador sai de seu gabinete, vai para
uma situagdo onde possa se encontrar com o fenébmeno
e de alguma forma anota, grava, registra em sua me-
moria, para depois transformar em narrativas. Na
situacao ele pergunta, dialoga, questiona, observa e
facilita o acesso do entrevistado a prépria experiéncia
subjetiva, que inclui memarias e significados. Depois,
de volta ao seu gabinete, ele exerce um segundo olhar,
0 analitico (de novo fenomenoldgico), sobre aqueles
dados assim construidos. Husserl ndo elaborou a psico-
logia fenomenoldgica com essa concretude com a qual
tem sido praticada nas academias no contexto de disser-
tacoes e teses de mestrado e doutorado na drea da
psicologia.

A grande questao aqui é: seria valida essa
psicologia fenomenoldgica? Conseguiria ela ir além de
um arremedo de ciéncia? E, além disso: que contribuicdo
ela poderia trazer para a pratica psicolégica? Respostas
a essas perguntas requerem um retorno a psicologia.

As pesquisas e as praticas psicoldgicas seguem
teorias diversas, nem sempre compativeis uma com a
outra. Pode-se, no entanto, simplificar essa diversidade
para o fim que interessa a essa reflexdo. Do ponto de
vista da psicologia humanista, pode-se falar de dois
grandes pressupostos tedricos que embasam as diversas
abordagens: o pressuposto determinista e o pressuposto
da autonomia.

No pressuposto determinista, o ser humano é
pensado como algum tipo de mecanismo. Tudo que
ele faz, assim como tudo que lhe acontece, tem uma
causa determinante. A arte do atendimento consiste
em descobrir essa causa e intervir no sentido de
modificé-la ou substitui-la por outra. As causas deter-
minantes das condutas humanas podem ser internas
(além de uma energia interna, compreendem-se as
cognicdes, representagdes sociais, motivagdes incons-
cientes, residuos da histéria passada, por exemplo, que
dao a essa energia sua dire¢do); ou externas (estimulos
do ambiente fisico ou social, isoladamente ou em
configuragcdes complexas, que acionam e déo direcao
a uma fonte de movimento) (Baum, 1999). Dentro deste
pressuposto do determinismo psicolégico, o aten-
dimento, para que seja eficaz, exige um olhar analitico

Estudos de Psicologia | Campinas | 26(1) | 93-100 | janeiro - margo

VIIDOTONIWONIS VIDOT0DISd

97

2009 _I



1ZZNIVIAY "W'N

I_ Estudos de Psicologia | Campinas | 26(1) | 93-100 | janeiro - margo 2009

dasituacdo. Este olhar configura-se como um diagnds-
tico. A partir dele, uma estratégia de intervengao é
montada para dirigir a acdo terapéutica para os fins
visados: uma troca de causas determinantes. As pesqui-
sas, quando estdo a servico dessa forma de trabalho
com pressuposto metodoldgico determinista, visam
estabelecer ligacdes genéricas de causalidade (para
esclarecer o que se passa Nos casos particulares e orien-
tar a intervencdo), ou entdo visam quantificar a distri-
buicdo de determinado fendbmeno em um determinado
campo (orientando decisdées no plano de uma politica
de satide mental, por exemplo). Em ambos os casos sdo
pesquisas voltadas para praticas de intervencao contro-
ladora. Quando se trata de pesquisa bdsica, ela ainda
assim visa instrumentalizar a intervencéo, fornecendo-
-lhe uma base remota mais segura, ou entéo, e em
qualquer caso, concebe o conhecimento nos moldes
de um acumulo de informacées quantitativas.

O pressuposto humanista da autonomia é dife-
rente. Nele o ser humano nao é visto como simples
resultado de multiplas influéncias, mas como o iniciador
de coisas novas. A pessoa ndo é vista principalmente
como efeito de causas anteriores modificaveis, mas
como um ser desafiado pela vida e chamado a responder
criativamente (Merleau-Ponty, 1996; Frankl, 1989). Isso
quer dizer que se supde que o ser humano tenha algum
poder sobre as determinacdes que o afetam. O trabalho
psicoldgico consiste fundamentalmente em oferecer
um contexto dialégico no qual a liberacdo desse poder
seja promovida. Aposta-se na autonomia crescente da
pessoa e na fecundidade de uma relacdo humana hones-
ta para promover essa autonomia. A autonomia é enten-
dida como a capacidade que o ser humano tem de
orientar sua prépria vida de forma positiva para si
mesmo e para a coletividade.

Nessa perspectiva, 0 atendimento nao se baseia
em um diagnostico, mas na afirmacao de uma tendéncia
inata e criativa ao crescimento, e ndo é concebido como
uma intervencéo direcionada a efeitos especificos, mas
sim como uma relacéo libertadora dessa tendéncia na
pessoa. A qualidade dessa relagao adquire importancia
capital, pois é a partir dela que a capacidade de ver
claramente e de orientar a prépria conduta por parte da
pessoa que se relaciona com o psicélogo vai se
estabelecendo. A palavra “diagnéstico” ainda pode ser

util, mas agora com uma compreensao abrangente, que
se constroi juntamente com o cliente e a servico dele,
ao longo do atendimento, e que inclui uma visao de
seu modo de ser, da natureza da situacdo e também
dos rumos que poderiam dar um sentido positivo a
dindmica da vida.

As pesquisas que estao a servico desta forma
humanista de atendimento séo principalmente qualita-
tivas, descritivas de vivéncias subjetivas, buscando
explicitar seus significados potenciais em relacdo a
algum contexto e habilitando o profissional com uma
visdo mais ampla do ser humano, pois é isso que o
torna mais apto a oferecer aquela relacao libertadora.
Quanto a pesquisa bésica, ela tende a fornecer uma
base mais segura para um conhecimento do ser huma-
no, conhecimento este que nao é concebido como acu-
mulo de informagdes quantitativas, mas como com-
preensdo cada vez mais abrangente dos significados
envolvidos e dos contextos.

Voltemos entéo para aquelas perguntas sobre a
pesquisa fenomenoldgica em psicologia. Na linha dos
pressupostos deterministas, a pesquisa fenomenoldgica
seria apenas de ajuda indireta e secundaria. Ja na linha
dos pressupostos humanistas e existenciais, ela é essen-
Cial e primaria, enquanto as pesquisas quantitativas sdo
de ajuda somente indireta e subsidiaria. Pode-se dizer
que o tipo de pensamento mobilizado na pesquisa
quantitativa, bem como na pesquisa de causa e efeito, é
de mesma natureza que o exercido na intervencao de
pressuposto determinista. Paralelamente, o tipo de
pensamento mobilizado na pesquisa fenomenoldgica
¢ de mesma natureza que o exercido na intervencao de
tipo existencial humanista. Existe uma consisténcia
interna nos dois modelos, envolvendo intervencao e
pesquisa. No entanto, as palavras ‘instrumento”e “inter-
vencdo” servem mais ao modelo do pressuposto
determinista, enquanto no modelo humanista as pala-
vras‘compreensao’e relacdo dialdgica’sao mais conve-
nientes. A pesquisa fenomenoldgica ndo “instrumen-
taliza” o profissional, mas qualifica-o para uma melhor
atuacao, com a possibilidade de uma compreensao mais
ampla.

Serd que essas consideracoes, validas para a
psicologia fenomenoldgica em geral, aplicam-se
também ao quarto sentido elencado anteriormente, na
sua forma humanista que estamos agora consideran-




do? A resposta serd positiva se levarmos em conta que
a pratica psicoldgica pode requerer mais que esclareci-
mentos de fundamentos, e pedir elucidacdes de
experiéncias vividas em contextos bem especificos; s6
assim o psicologo estara mais familiarizado com certas
situacdes e mais capaz de se relacionar compreensiva-
mente e criativamente com as pessoas nelas envolvidas.
Além disso, importa considerar que a profissao de psicé-
0go constitui-se no contexto de uma formacao cientifi-
ca (mais do que filoséfica), por um lado, e por outro
lado ofato de que o psicélogo humanista trabalha princi-
palmente ouvindo pessoas. E natural, entdo, que as
pesquisas partam de um ouvir sistematico, concreto,
especifico, e ndo apenas um ouvir genérico, consultando
a experiéncia comum a partir da reflexédo e propondo
generalizacbes naturalisticas. A linguagem cientifica
pode trazer contribuicdes vélidas para o rigor do conhe-
cimento que embasa a pratica. Nada disso, no entanto,
dispensa o psicologo humanista de uma reflexao
filoséfica mais aprofundada e que permita uma constru-
¢do mais ampla de teorias, como serd ilustrado a sequir.

Passos da pesquisa e da pratica

A partir do exposto, quais poderiam ser 0s passos
de uma pesquisa psicoldgica fenomenologicamente
conduzida? Vérias sequéncias ja foram propostas
(Amatuzzi, 1996; Macedo, 2000). A formulacdo apresen-
tada a sequir visa ilustrar as considera¢oes anteriores.

1) Delimitar o objeto a ser estudado (o campo
da experiéncia) e o tipo de olhar pretendido sobre esse
objeto. Nesse tipo de pesquisa, falar em objeto e tipo de
olhar é mais adequado que falar em objetivo geral e
objetivos especificos. A escolha e a formulacéo ade-
quada de um campo e de um enfoque epistemolégico
sao fundamentais para uma pesquisa relevante.

2) O desafio seguinte é o encontro concreto com
ofenémeno na sua alteridade (0“onde”e o“como”desse
encontro devem estar genericamente previstos no passo
anterior). Esse passo equivale ao tradicional ir a campo:
imerséo e convivio. Aqui existem duas preocupagdes
importantes: como o pesquisador vai facilitar ao entre-
vistado 0 acesso a sua experiéncia vivida, e como ele
vai registrar esse encontro para posterior analise.

3) Em seu gabinete, o pesquisador ird proceder a
andlise do que ele trouxe de seu encontro (muitas vezes

ele estd sozinho, mas em uma pesquisa colaborativa
ele pode contar com outras pessoas envolvidas com o
fendmeno para fazer essa andlise). Nessa situacdo, em
primeiro lugar ele procurara obter uma visdo de conjun-
to de todo o material, conectando-se com seu sentido
global; isso pode ser feito sem escrever nada, ou pode
haver a elaboracdo de um texto com suas impressdes
gerais, em uma tentativa de captar o essencial ou de
descrever o fluxo experiencial da entrevista.

4) O passo seguinte da andlise é a busca dos
eixos de significado de todo o material coletado ou
produzido. Na verdade, essa busca teminicio em passos
anteriores, mas aqui ela deve concretizar-se em algo
como uma lista de aspectos ou conexdes significativas
que podem constituir respostas parciais a pergunta da
pesquisa. E comum haver, nesse momento, uma volta
ao material coletado para fundamentar cada um desses
eixos ou elementos significativos.

5) Toda a andlise caminha em direcdo a uma
articulacéo desses eixos em um texto unificado e consis-
tente. Esse texto corresponde ao resultado da pesquisa,
ou a sintese do material concreto, mas ndo ainda a
concluséo.

6) Com esse resultado diante de si, 0 pesquisador
inicia a construcao de uma interpretacdo mais abran-
gente do fendmeno. Trata-se de elaborar uma possi-
bilidade de compreensao que va além daquelas si-
tuacdes individuais ou particulares de onde partiu a
pesquisa, ou que se cologue em um plano mais abstrato.
Trata-se de construcdo de teoria: é a conclusao.

7) O Ultimo passo, ndo menos importante, € a
comunicagdo da pesquisa: encontro vivo com a comu-
nidade cientifica (publicacdo, comunicacdo em con-
gresso) ou com outro publicointeressado. Essa comuni-
cacao é sempre uma recriacdo da pesquisa na interlo-
Cucao com outras experiéncias.

Passos andlogos a esses podem ser sugeridos
para a pratica profissional do psicélogo: delimitacdo do
ambito do trabalho juntamente com o cliente (pessoa
ou grupo), encontro com o vivido, apreenséo global de
seu significado, explicitacdo dialdgica dos eixos de
significado e dos significados potenciais, disponibilidade
a uma nova compreensao do todo e ressignificacdo ou
redirecionamento dos rumos de vida na pratica.
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A falta da falta e o objeto da angustia

The lack of lack and the object of anguish

Maria Angélica Augusto de Mello PISETTA'

Resumo

Pretende-se, com este artigo, discutir a especificidade do objeto da angustia, declarado como inexistente por Freud. Com a
formulagao tedrica estabelecida por Lacan em 1962/1963 de um objeto conceitual que escapa a toda significacéo e apreensao
imaginaria, essa discussdo tomou novos contornos. Trata-se do conceito de objeto g, um objeto constituido de pura falta, decor-
rente de uma insatisfacdo. Este texto desenvolveu-se a partir da concepcao da perda do objeto de satisfacdo, citada por Freud
como mitica. Intenta-se também aproximar o conceito de objeto a dos conceitos de “estranho” e “familiar’, relacionados por
Freud em 1919 ao conceito da angustia, considerando-se a declaracao lacaniana da proximidade do que é familiar na vivéncia
deste conceito.

Unitermos: Ansiedade. Freud. Psicanélise.

Abstract

In this paper we intend to discuss the specific nature of the object of anguish, stated by Freud as something that does not exist. With the
theoretical formulation established by Lacan (in 1962-1963), of a conceptual object that escapes every significance and imaginary
apprehension, this discussion has adopted new outlines. It is all about the concept of ‘object a’, an object composed of pure lack, arising from
dissatistaction. We will start with the idea of the loss of the object of satisfaction, quoted by Freud as a myth. We also intend to approximate
the concept of the” object a” of the concepts of “strange” and “familiar’ espoused by Freud in 1919, to the concept of anguish, prompted by
Lacan’s statement about the proximity of what is familiar in the anguish experience.

Uniterms: Anxiety. Freud. Psychoanalysis.

A angustia tem inegdvel relacdo com a expectativa: é deimpasses que demandam sempre anélise e aprofun-
angustia por algo. Tem uma qualidade de indefinicéo e damento. Lacan (1962/2005, p.13) ndo deixa de sublinhar
falta de objeto (Freud, 1926/1976, p.189, grifo nosso). que retomar o estatuto privilegiado da angustia junto
Esseobjeto a, é sempre dele que se trata quando Freud aos conceitos da psicanalise demarca que os analistas
fala de objeto a propésito da angustia (Lacan, sao colocados a prova a todo momento na identificacao
1962/2005, p.50). do quanto de angustia os pacientes podem suportar.
A angustia apresenta-se como um imperativo Para articular essas questoes; pretende-se discutir os
na clinica e convoca a andlise. Ndo apenas sua definicao conceitos de angustia e objeto g, a partir da interlocugao
como, acima de tudo, seu manejo, apresentam-se a partir com os textos de Freud sobre o conceito de angustia.
vvvvy
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Desta maneira, acredita-se ser possivel avancar na dis-
cussdo do que causa angustia.

Existe uma alteracao importante na teorizacao
daangustiaem Freud. Na primeira teoria (compreendida
até 1926), com as proposicoes de Inibicoes, sintomas e
ansiedade), a angustia é considerada um destino do
afeto que fora desligado da ideia pela incidéncia do
recalque (Freud, 1926/1976). Portanto, a angustia nesta
concepcao é posterior ao recalque. A partir da retomada
da andlise do caso clinico da fobia de Hans, em 1926,
Freud acentuou proposicées basicas que redimen-
sionaram o estatuto da angustia.

Em primeiro lugar, ressalta-se a nocao do perigo
de castracdo que incide “de fora” do aparelho psiquico
(diretamente do agente repressor, o pai), compreendido
entdo como um “perigo real”. Contudo, a indicacdo de
um real no perigo de que se trata o da castracao nao
remete logicamente a um evento objetivo qualquer,
mas a propria pulsdo, que é tomada como se atuasse
“de fora” para que alguma forma de defesa pudesse se
constituir. Assim, o interno-externo que a pulséo denota
surge na teorizagdo da angustia como indicativo de
uma equivaléncia entre a pulsdo e a castracédo, demar-
cando uma estratégia neurdtica inicial no confronto
com o perigo traumatico.

A indicacdo freudiana do “real” no perigo da
castragao remete diretamente a um trauma psiquico.
Freud (1926/1976, p.145) destaca que néo se pode inferir
a existéncia do principio do prazer atuante neste mo-
mento traumatico, ja que nao ha preparacao alguma
para tal. Nesse sentido, a postulacdo do conceito de
recalcamento primério da conta deste momento mitico
de causacao do sujeito, ja que é por este (o recalque
primdrio) que haverd uma primeira apropriacdo do
sujeito em relagao ao trauma.

Com a pressuposicao do momento traumatico
como fundamento do primeiro recalque, a sustentagcao
da angustia como secunddria em relagao a ele perde
sentido, e ela é entdo pensada como a alavanca afetiva
que promove a inscricdo do primeiro recalque. Nesse
sentido, ela é defesa contra o traumatico.

A angustia seria, neste ponto de vista, anterior a
propria regulacédo dada pelo principio do prazer, que se
instauraria por meio do recalque. Em Além do principio
do prazer, Freud (1920/1976, p.60), Freud antecipa um

POUCO essa concepsao, quando se pergunta que relagoes
haveria entre a compulsao a repeticao (principal motor
da construcdo do conceito de pulséo de morte), tdo
evidente na clinica, e o principio do prazer, sobre o qual
repousava, até entao, sua teorizagao. Em virtude do
carater conservador da pulsao, ele admite momentos
miticos em que o principio do prazer nem sequer estaria
em jogo. Nesse sentido, a angustia encontra sua inscri-
¢do antes do recalque originario.

A angustia enquanto“mecanismo’situa-se antes
do principio do prazer. Produzi-la, como protecao ao
encontro com o traumatico, é o objetivo dos sonhos
trauméticos. Desta forma, diz Freud, na neurose trauma-
tica os sonhos reproduzem uma situacdo de extremo
sofrimento e repeticdo do trauma, e ndo podem estar,
portanto, referidos ao principio do prazer. Tal repeticdo
poderia ser assim pensada como uma tentativa de
estabelecé-lo por meio do desenvolvimento da angustia,
porque ndo houve possibilidade de sua atuacdo como
sinal no momento da vivéncia traumatica. Indicam
assim, via de regra, uma tentativa de estabelecimento
do prazer, o que indica que ele o principio do prazer ndo
estaria estabelecido a priori.

Ndo se pode mais considerar, entdo, que é a
libido ndo utilizada que causa a angUstia, mas, em fungdo
da teoria do trauma, Freud indica duas origens da
angustia: uma consequente do momento traumatico e
outra como sinal que ameaga com uma repeticao de
um determinado momento. Aqui transparece a necessi-
dade logica de a instancia egoica ser considerada a
produtora e a sede real da angustia.

O conceito de recalque primaério é fundamental
na analise da angustia. Freud mesmo o considera um
dos conceitos imprescindiveis de sua teorizacdo. A
concepgao de 1926, que fala da anterioridade da angUstia
em relacao ao recalque, coloca este pressuposto em
xeque. Se a divisdo psiquica é inaugurada pelo recalque
primario (e, nesse sentido, todos 0s objetos também o
sao), como conceber um objeto anterior a ele? Freud o
faz indiretamente com a angustia, quando indica que
algo a causa. O conceito de objeto sofre uma variagao
a partir desta remodelacao, colocando a mostra um
impasse metapsicoldgico. De que objeto suscitador da
experiéncia angustiante se pode falar neste momento
considerado por Freud como anterior ao recalque? Se
ha um objeto que representa perigo para o psiquismo,




e que, portanto, desencadearia a reacao de angustia,
como pode ser este objeto compreendido em relagdo
ao psiquismo, se ndo for visto como uma consequéncia
do recalque? Essas questdes estdo abordadas na deli-
mitacdo do objeto da angustia.

Freud avanca na discussdo da questdo da an-
gustia, que toma toda sua obra, delimitando que o
rochedo da castracao instala para todo ser vivente uma
falta constitucional sinalizada pela angustia. Nesse
sentido, a angustia surge ante a castracéo e, assim sendo,
ela é teorizada como anterior ao recalque, marca da
reacdo inicial ao perigo - que, contudo, nao é eliminado,
permanecendo atuante no sinal de angustia (Freud,
1926/1976).

Embora a angustia esteja referida a falta de objeto
para Freud, ele ressalta que, se hd angustia, deve haver
algoque seteme (Freud, 1976/1916). O impasse em torno
de um objeto para a angustia se mantém, ja que o objeto,
como conceito, é pensado como posterior ao recalque,
mediante o desenvolvimento da libido, que culmina na
escolha heterossexual.

Pode-se dizer que hd uma contradicdo em Freud
quando ele afirma ndo haver falta de um objeto para a
angustia, ja que sua manifestagao clinica é tdo evidente.
A leitura lacaniana da teoria da angustia freudiana
apresenta-se, entdo, como uma ferramenta necessaria
para se discutir acerca da existéncia de um objeto que
suscite aquilo que é conhecido como angustia.

Nota-se uma intensa modificacdo na abordagem
lacaniana da existéncia de um objeto para a angustia. A
investigacao aqui realizada centrou-se nos Seminarios
4 (Arelacao deobjeto, Lacan (1956/1995) e 10 Aangustia,
Lacan (1962/2005). Em 1956, Lacan, destacando a andlise
da fobia infantil de Hans e concordando com Freud,
afirmava a inexisténcia de tal objeto:

A crianca tem medo de que acontega alguma coisa
dereal, duas coisas, nos diz ela: que os cavalos mordam,
que os cavalos caiam. A fobia ndo é de modo algum a
angustia. A angustia - e af ndo fago mais que repetir
Freud, que o articulou com perfeicéo - é algo que é
sem objeto. Os cavalos saem da angUstia, mas o que
eles portam é o medo (Lacan, 1956/1995, p. 252).
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Estabelecer os limites entre a fobia e a angustia
delimitatambém a distancia entre o objeto da angustia
e 0 objeto fobico. Lacan considera o primeiro como
inexistente, sequindo Freud. Ja em 1962 ele trata a
questdo de forma radicalmente diferente, dedicando a
ela um seminario, que serviu como referéncia principal
nesta discussdo. Neste seminario, Lacan afirma que
considerar a angustia sem objeto € falso. O que ele
propde é uma releitura de sua propria tematizacao,
trazendo para a discussdo um novo estatuto para o
objeto da angustia.

N&o se pretende desenvolver o percurso laca-
niano entre essas duas afirmagdes, somente marcar que
neste percurso apresenta-se uma saida tedrica para o
impasse freudiano da constituicao do objeto da
angustia®.

Existe um conceito freudiano que indica uma
proximidade entre as teorias freudiana e lacaniana:
trata-se do conceito de“estranho”(Unheimlich), ao qual
Freud dedicou um artigoem 1919.

Oestranho e o familiar:enquadramento daangustia

O “estranho” é aquela categoria do assustador que
remete ao que é conhecido, de velho, e hd muito
familiar (Freud, 1919/1976, p. 277).

E enquadrado que se situa o campo da angustia”
(Lacan, 1962/2005, p. 86).

O fenémeno do estranho e suas relacées com a
angustia destacam-se como pontos nodais do texto
freudiano de 1919, O estranho. Analisando o tema do
que causa estranheza ao homem, Freud assegura que o
antecedente l6gico para este fendmeno é o recalque. A
analise de neurdticos, bem como a literatura e os contos
de fada, produzem material para as articulacdes deste
tema. Apds uma incurséo linguistica pelo termo
Unheimlich, Freud afirmou que tudo o que é percebido
como “estranho” foi, um dia, extremamente “familiar’,
destacando uma anterioridade do familiar no fendbmeno
da angustia.

Circunscrevendo as mais variadas significacoes
para a palavra Unheimlich, em diferentes linguas, Freud

2 Cabe esclarecer que Lacan também avanga no sentido da delimitacdo do objeto da angustia. Foram abordados seus semindrios sobre a relagao de objeto
(1956/1997) e sobre a angustia (1962/2005), mas um pouco mais tarde, em 1974, Lacan relaciona a angustia ao real, enfatizando que a primeira parte do

segundo.
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procurou acentuar a relagcdo do fendmeno do estranho
com o processo do recalque. Nesse sentido, Schelling o
Unheimlich'é o nome de tudo que deveria ter
permanecido ... secreto e oculto mas veio a luz” (Freud,
1919/1976, p.277). O escondido, o oculto, contido no
que se manifesta como estranho, caracteriza o recal-
cado. Outro ponto interessante a destacar aqui é a consi-

7

auxilia:

deracdo de que o estranho representa o que deveria ter
permanecido oculto. Nesse sentido, o que af aparece,
forcosamente, é o que deveria faltar (Harari, 1997).

Na perspectiva freudiana do que constitui o
recalque, Freud acentua a relacdo entre o estranho e a
castracao, destacando que na fase félica, com a introdu-
céo do Edipo, é o pai quem passa a fornecer a interdicao
a satisfacdo, marca inaugural da castracao. A analise
freudiana esta centrada na angustia de castracéo e, pelo
Edipo, relacionada ao agente castrador, o pai.

O perigo suscitador de angustia é visto essencial-
mente como provindo do pai, agente da lei. O perigo
de que se trata, tanto no caso Hans (analisado pelo autor),
quanto no conto O Homem da Areia, de Hoffmann
(utilizado por Freud em 1909 na andlise do“estranho”) é
0 perigo da castracao, que remete ao perigo real de ser
castrado pelo pai. Esta “realidade” é criada porque a
crianca acredita nela, e introduz a lei a medida que
representa a castracao simbdlica. O que se pretende
destacar é o carater de “estranho’, de “perturbador do
amor” atribuido ao pai, do qual se espera a castracao. E
dele que incide a castracdo que “perturba” o amor
incestuoso pela mée, transformando o que era téo
familiar -“os impulsos plenos de desejos edipicos” (Freud,
1909/1976, p.108) - em estranhos desejos inconscientes.
Deste modo, Freud sustenta que a angustia aponta para
uma falta, versdo edipica da castracdo, repetida nas
experiéncias que causam estranhamento.

Desta forma, promove-se a partir do recalque
um efeito de duplicacdo do eu. Este efeito, do duplo, é
analisado por Freud como mais um dos motivos para o
surgimento do “estranho”. Temos personagens que
devem ser considerados idénticos porque parecem
semelhantes, iguais ... Essa relacdo .. ¢ marcada pelo
fato de que o sujeito identifica-se com outra pessoa, de
tal forma que fica em duvida sobre quem é o seu eu, ou
substitui o seu préprio eu por um estranho. Em outras
palavras, ha uma duplicacao, divisao e intercambio do
eu (Freud, 1919/1976,p.293).

A substituicdo do eu no fendmeno do“estranho”
proporciona um nao reconhecimento. A estratégia da
duplicacdo pode ser percebida, na proposta freudiana,
COMO Uma protecao ao eu, uma seguranga contra sua
destruicao (Freud, 1909/1976, p.293), um recuo a
castracao. Por outro lado, o duplo torna-se um anun-
ciador da morte, na medida em que indica a incom-
pletude prépria do sujeito. Como bem assevera Lacan,
a duplicacéo do eu, acompanhada pela angustia, ndo
deixa de marcar a ndo autonomia do sujeito, ja que faz
aparecer sua condicéo de objeto, marcando o lugar da
auséncia de que o ser humano éfeito (Lacan, 1962/2005,
p.58). Pela articulacdo que vai além da angustia de cas-
tracdo, Lacan relaciona a angustia ao real da auséncia
de significagdes que constituem o sujeito.

Ainda que orientado pela perspectiva de que a
angustia seria fruto do recalque, em O estranho Freud
destaca a angustia como primordial, e considera que
ela é o afeto ligado a percepcao do “estranho’, antes
mesmo do recalque. Vale lembrar que a angustia apa-
recia sempre apos o recalque, como um destino do
afeto primordial ligado a uma ideia que fora recalcada.
Assim, raiva, temor e outras emocodes transformavam-
-se em angustia. Isto até 1926, quando entao retomou
as questodes da angustia, no texto Inibigcdes, sintomas e
ansiedade. O que se tornou “estranho’, pela incidéncia
do recalque, passou a ter a angustia como afeto inicial.
Ou, ao menos, perdeu a importancia saber se havia
outro afeto ligado a tal ideia.

Deve ser indiferente a questdo de saber se o que é
estranho era, em si, originalmente assustador ou se
trazia algum outro afeto ... esse estranho ndo é nada
novo ou alheio, porém algo que é familiar e ha muito
estabelecido na mente, e que somente se alienou
desta através do processo de recalque (Freud, 1919/
1976, p.298).

Como o recalque é a condicao bésica para a
efetuacado da castracéo, todos os exemplos que Freud
oferece como incidéncias do “estranho”estao ligados a
vivéncias de castracéo para o sujeito. Freud assevera
que orecalqueé condicao necessdria de um sentimento
primitivo que retorna em forma de algo estranho” (Freud,
1919/1976,p.302, grifo nosso).

Se o “estranho” requer o recalque e a angustia
Ihe é anterior, ndo é ele o objeto da angustia, mas
encontra-se no cerne deste fendmeno, ja que este conta
com o reconhecimento de algo que é reconhecido




como estranho, anteriormente vivido como familiar. O
estudo das relacdes entre o que é familiar e a falta
constituinte pode indicar um avanco na circunscricao
do objeto da angustia.

(Un)heimlich: estranho/familiar

A relacéo do “estranho” com o recalcado é mais
marcadamente estabelecida por Freud quando ele
destaca a estranheza que o 6rgao sexual feminino
desperta nos neuréticos. O fendmeno demarca a res-
significacao falica que o complexo de castracdo vem
imputar em relacdo aos demais perigos anteriores a ele.
Evidencia-se mais uma vez uma relagcéo entre a cas-
tracdo - como alavanca da entrada e da saida do
Edipo - e o efeito de estranhamento, que a falta de pénis
na mulher direciona ao recalcamento. Exatamente na
questdo do reconhecimento da diferenca anatomica
entre 0s sexos, a premissa falica retoma aimpossibilidade
de reconhecimento da vagina enquanto “outro” sexo,
introduzindo, definitivamente, a falta como represen-
tacdo deste vazio.

Acontece com frequéncia que os neuréticos do sexo
masculino declaram que sentem haver algo estranho
no 6rgao genital feminino. Esse lugar Unheimlich, no
entanto, é a entrada para o antigo Heim [lar] de todos
0s seres humanos ... Nesse caso, também, o unheimlich
é o que uma vez foi heimisch, “familiar”; o prefixo ‘'un’
['in-'] é o sinal do recalque (Freud, 1919/1976,
p.305).

Freud destaca que se trata de algo“familiar"que
retorna como “estranho”. Ha uma anterioridade logica
do“familiar”em relacéo ao “estranho’, no qual se trans-
forma. O jogo contido no estranho-familiar e no fami-
liar-estranho, que o prefixo Un em alemao anuncia,
também serve para pensar esta proximidade entre o
interno e o externo. Nesse sentido, ha uma nao disjuncao
entre o familiar e 0 estranho. Pode-se dizer que o familiar
para o qual a angustia aponta é um familiar ndo re-
conhecido como tal. Deste modo, a experiéncia que se
pode ter a partir do encontro com ele é mais préxima
do estranha-mento e da angustia.

O que é Heim, o que é Geheimnis, [segredo, mistério]
nunca passou por estes desvios, pelas redes, pelas
peneiras do reconhecimento. Manteve-se unheimlich,
menos ndo habituavel do que néo habitante, menos
inabitual do que inabitado (Lacan, 1962/2005, p.87).

Apenas considerando uma n&o separacao linear
entre o estranho e o familiar, Lacan define que o que é
mais familiar ao sujeito (Heim) manteve-se o mais
estranho (Unheimlich), néo habitante e inabitado. Essa
estrutura pode ser pensada como um vazio radical, que
nada habita nem é habitado por qualquer objeto. A
aparente dicotomia entre o familiar e o estranho, apre-
sentada por intermédio dos efeitos do recalque, ndo se
sustenta, tendo em vista a proximidade ontoldgica entre
0 interno e o externo. A angustia aparece como um
sinal de que este lugar vazio pode ter sido obturado. De
que objeto se trata, no entanto, na oclusao desta falta
primordial?

O objeto a e a falta da falta

A conceituacao do objeto g ocorreu no ano da
exposicao do seminario de Lacan aqui abordado
(1962/63), e representa uma resposta a necessidade
l6gica da teoria da angustia. A notacdo a, porém,
apresenta-se em seus trabalhos desde o principio,
relacionando-se com a definicdo dos objetos de desejo
e identificacdo. J4 o objeto g, posterior, é radicalmente
diferente. Nao se trata de uma vertente imaginaria, tam-
pouco simbdlica. Sua estrutura remete ao resto da
operacao significante, aquilo que néo é passivel de
qualquer sentido, resistindo as identificacbes com o
outro. Harari (1997) sustenta, inclusive, que a angustia €
0 Unico modo de apropriacao subjetiva deste objeto.

Freud considera caracteristica do objeto a condi-
cao de sempre ser reencontrado (Freud, 1900/1976,
p.235), havendo af um limite muito préprio ao objeto. O
limite define-se na propria impossibilidade da supe-
racao da perda do objeto de satisfacéo. £ também no
movimento intermindvel em torno deste buraco da ndo
satisfacdo estrutural que a pulsdo se estabelece, havendo
al outra relacdo a ser estabelecida com o objeto a. E o
objeto a que vem nesse lugar, para evidenciar que nao
ha resposta para a pressdo da pulsdo. A essa insisténcia
premente de satisfacdo responde uma falta radical,
produtora do desejo. Nesse sentido, o furo da pulsdo é o
lugar do objeto g enquanto marca indelével de sua
eterna busca. Em funcdo dessa impossibilidade de satis-
facdo, a pulséo serd sempre parcial.

O objeto a encontra-se isento de total significa-
cdo, alids, de qualquer significacdo, desde que ele estd
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presente em um lugar de falta por exceléncia, que ndo
encontra sua base nem no imaginario, nem no simboé-
lico. Este conceito refere-se, assim, a uma categoria
formal por exceléncia, ndo se amoldando a qualquer
tentativa descritiva. Por esta caracteristica, nada de empi-
ricamente comprovado refere-se ao objeto a. Ele remete
ao real, fora da trama significante que institui a cadeia
simbdlica. No entanto, a rede de significantes € pensada
em suas relacbes com esta estrutura.

A proximidade légica entre o objeto a e aangus-
tia é demarcada por Lacan quando ele destaca que a
angustia sinaliza sua intervencao. Porém, o autor alerta:
“isso ndo equivale a dizer que esse objeto seja apenas o
avesso daangustia, mas que ele s intervém, sé funciona,
em correlacao com aangustia” (Lacan, 1962/2005, p.98).
Nesse sentido, a experiéncia subjetiva da angustia
aponta para o surgimento do que ndo deveria surgir, 0
objeto de pura falta, que ali surge para indicar que este
lugar légico deve permanecer vazio. E, entdo, da consti-
tuicdo do sujeito que aqui se fala, tanto na angustia
quanto em relacao ao objeto a.

Lacan mostra que a angustia escancara a falta
constitutiva do sujeito. Nao é ela-como fendbmeno - que
surge desta falta, ja que se apresenta logicamente como
indicadora e portadora da verdade desta falta. Seu apa-
recimento se d quando a propria falta pode faltar. E
importante aqui a referéncia a linguagem e a conside-
racado de que a falta de que se trata propicia a dubiedade
de significagcdes que o discurso promove.

Deste modo, as ligacdes entre o conceito de
angustia e o conceito de sintoma logo se fazem notar.
O sintoma se vincula a angustia, quando compreendido
como testemunha de que o recalque falhou, e ainda
quando compreendido como uma supléncia no eu a
toda impossibilidade de satisfacéo (Freud, 1926/1976).
Suas relacbes com a angustia aprofundam-se neste
ponto, e por meio delas ele mascara também seu apare-
cimento, ja que ele (o sintoma) vem velar a realidade da
angustia. Freud disse na Conferéncia XXXIl que o sinto-
ma e a angustia se representam; contudo, a angustia é
anterior ao sintoma e a constituicdo deste vem como
mecanismo egoico para limitar a aparicao daquela
(Freud, 1933/1976,p.114).

Se o sintoma tenta preencher esta falta primor-
dial, mascarando a verdade da angustia, esta surge para
reclamar seu lugar de constituicdo da verdade no su-

jeito - de que ha falta. A angustia aponta um mascara-
mento da verdade, da qual ela é representante. Assim, a
angustia ndo é o indicativo do aparecimento da falta,
mas o indicativo de um perigo primordial: de que a
falta que constitui o sujeito venha a faltar. E possivel
vislumbrar isto mais claramente com a frase lacaniana
que diz:"Aquilo diante de que o neurdtico recua néo é a
castracao, é fazer de sua castragdo, o que falta ao Outro.
E fazer de sua castracdo algo positivo, ou seja, a garantia
dafuncdo do Outro (Lacan, 1962/2005, p.56).

Afalta promove um apoio ao sujeito, a possibili-
dade da alteridade, que torna possivel a construcdo de
um saber sobre si e sobre o outro. Lacan afirma que
quando este apoio falha, obscurecendo os contornos
do objeto e do sujeito, surge a angUstia. E por causa de
uma certa insuficiéncia que o sujeito se estrutura, na
medida em que o outro também porta esta mesma
estrutura falha. Assim, o surgimento da angustia esta
ligado a uma pretensa completude do outro.

O que provoca a angustia é tudo aquilo que nos
anuncia, que nos permite entrever que voltaremos
ao colo. Nao é, ao contrario do que se diz, o ritmo
nem a alternancia da presenca-auséncia da mae. ... A
possibilidade da auséncia, eis a seguranca da
presenca (Lacan, 1962/2005, p.64).

A angustia aponta para a tentacdo de que nao
haja falta no outro. Porém, desta forma, a alteridade néo
esta mais assegurada, e aangustia, com sua certeza que
ndo se deixa reduzir pelos significantes (Harari, 1997,
p.49), reclama sua reinstalacao.

Retomando Freud, Lacan vai além da castracédo
como ultimo limite do neurdtico. Ele recua diante da
néo separacao e da indiferenciacdo, que tornaria o outro
completo, e aangustia é o sinal deste recuo. O neurético
fragiliza-se diante da necessidade de fazer com a sua
castragdo o outro como completo; a partir disso, a
alteridade - tanto do outro quanto de si- esta aniquilada.
Nesse sentido, o resto ndo especularizavel da libido tem
a funcdo de garantir a existéncia para além da imagem
autenticada pelo outro. A falta, pois, € a marca desta
alteridade, e é quando esta se encontra ameagada que
a angustia da o alarme.
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Resenha

Estatistica para quem nao gosta de nimeros'

Statistics for those who don't like numbers

Alexsandro Luizde ANDRADE’
Jodo Fernando Rech WACHELKE?

A estatistica permite a pesquisadores de diversas
areas do conhecimento o emprego de técnicas sofisti-
cadas para lidar com os dados da realidade empirica.
Assim, trata-se de uma ferramenta poderosa, capaz de
caracterizar relacdes entre varidveis de modo preciso e
com critérios compartilhados pela comunidade cien-
tifica.

Contudo, embora a grande maioria dos cursos
brasileiros de psicologia inclua em seu curriculo disci-
plinas de estatistica, frequentemente ela é ensinada de
modo classico, a partir de livros que enfocam célculos e
provas realizadas em papel. Ndo raro sdo adotados livros
e exercicios de estatistica sem qualquer relacdo com
ciéncias humanas ou problemas de pesquisa referentes
afendmenos psicoldgicos, e perde-se a relacdo do que
¢ “ensinado” em sala de aula com as necessidades de
um pesquisador e profissional de psicologia.

Além disso, salvo algumas notaveis excecoes,
pouco se avanca em termos da complexidade das
técnicas ensinadas. O curso geralmente inicia com
nocoes de delineamentos de pesquisa cientifica e depois
aborda conceitos de probabilidade. Seguem-se aulas
sobre estatistica descritiva que incluem distribuicdo de
frequéncias, cdlculo e intervalos de confianca de médias
e desvios-padrao. Por fim, chega-se as comparacdes de
pares de médias com o teste t de Student, as correlacdes
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bivariadas e, com sorte, ao qui-quadrado de Pearson. O
semestre letivo encerra-se e, ao final, os alunos de
graduacdo possuem um repertério basico de técnicas
estatisticas. Procedimentos mais sofisticados, que
viabilizem operacdes mais interessantes com os dados
e que estejam presentes na maioria dos estudos
nacionais e internacionais de qualidade, dificilmente
sdo tratados em aula.

Andlises fatoriais, regressao multipla, correlacoes
parciais, analises de variancia com delineamentos de
multiplas varidveis e técnicas do género sdo vistas pela
ampla maioria dos estudantes e futuros profissionais
de psicologia brasileiros - e mesmo por um contingente
expressivo de estudantes de pds-graduagao e douto-
res - Como recursos obscuros e misteriosos. Falta a
muitos estudantes adquirir base de conhecimento para
conhecer os fundamentos matematicos dessas técnicas,
que muitas vezes exigem um entendimento de assuntos
ministrados em disciplinas de cursos superiores das
areas de ciéncias exatas. Talvez esse seja o motivo pelo
qual os professores de estatistica aplicada escolham
ndo aborda-los em sala, uma vez que nao chegariam a
ser dominados a contento pelos estudantes de ciéncias
psicoldgicas. Até o momento, poucos sdo os estudantes
que tém acesso a essas técnicas, e isso ocorre apenas
em disciplinas de estatistica que constituem excecoes

1 Dancey, C.P, & Reidy, J. (2006). Estatistica sem matemditica para psicologia usando SPSS para Windows. Porto Alegre: Artes Médicas.
2 Universidade Federal de Santa Catarina, Departamento de Psicologia. Campus Universitario Trindade, 88040-900, Floriandpolis, SC, Brasil. Correspondéncia
para/Correspondence to: A.L. ANDRADE. E-mail: <alexsandro.deandrade@yahoo.com>.
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no cenario nacional. De modo geral, somente 0s
estudantes que se aventuram em arduas empreitadas
autodidatas ou realizam estudos de iniciacdo cientifica
ou poés-graduacao em laboratérios e nucleos de
pesquisa de tradicdo quantitativa dominam esses
conhecimentos.

E por esse motivo que a versdo traduzida do
livro de Dancey e Reidy, Estatistica sem matemdtica para
psicologia usando SPSS para Windows, é tdo oportuna.
Nas pdaginas iniciais, os autores argumentam que €
possivel ensinar técnicas estatisticas de modo con-
ceitual, sem recorrer a férmulas matematicas pouca Uteis
para guem nao domina esses conhecimentos.

Pode-se dizer que a obra possui quatro méritos
que a diferenciam das demais publicacées na area. O
primeiro deles estd na relagdo explicita com a psicologia,
0 que a torna altamente relevante para estudantes e
pesquisadores. Todos os exemplos sao provenientes de
estudos veridicos dedicados a problemas atuais, o que
possibilita ao leitor constatar a utilidade de cada técnica
ou conceito para estudar fendmenos psicolégicos. Um
segundo ponto positivo reside na incorporacao das
instrucées passo a passo No que diz respeito a como
proceder para realizar as analises no pacote estatistico
SPSS, provavelmente o mais popular dos programas
estatisticos nos departamentos de psicologia brasileiros.
Assim, o leitor que tiver acesso ao programa instru-
mentaliza-se para o uso das anélises imediatamente
apos aprender conceitualmente sobre cada técnica ou
teste.

Um terceiro ponto, e que constitui a principal
vantagem do livro em relacao a obras similares dispo-
niveis no mercado brasileiro nacional, é que o leitor
adquire um repertério de sofisticacdo consideravel ao
longo de suas 600 paginas, o que torna possivel com-
preender a maior parte dos estudos com analises
estatisticas de dados, bem como planejar e executar as
proprias investigagdes com auxilio do SPSS.

Além dos capftulos usuais sobre planejamento
de pesquisa, probabilidade, estatistica descritiva e
verificacdo de associacdo entre dados qualitativos e
quantitativos, o leitor é apresentado a procedimentos
antes encontrados apenas em materiais avancados de
estatistica. As andlises de variancia (ANOVA) com deli-
neamentos fatoriais, técnicas essenciais para estudos
experimentais, permitem comparar mais de dois grupos
e analisar o efeito de duas ou mais varidveis indepen-
dentes sobre varidveis dependentes. A andlise de

covariancia (ANCOVA) possibilita verificar diferencas
entre grupos a partir de uma varidvel quando se mantém
constante o efeito de outra varidvel, denominada
covariavel. Estd incluida também uma introducao a ana-
lise de variancia multivariada (MANOVA), que permite
avaliar diferencas entre médias envolvendo duas ou mais
varidveis dependentes, bem como uma ou mais
variaveis independentes. A regressao multipla lida com
a predicdo de varidveis a partir de outras. Destaca-se
também um capitulo com introducao a andlise fatorial,
procedimento cujo objetivo central é a reducdo de um
conjunto de varidveis a um grupo menor de fatores,
bastante utilizada na construcdo de medidas psico-
|6gicas. Em sintese, os procedimentos sao abordados
com profundidade e grau de aplicacado satisfatérios,
incluindo consideracdes pertinentes acerca de quando
podem ou néo ser utilizados em analises de dados.

Finalmente, o quarto mérito do livro consiste
em sua organizagao diddtica, com resumos e exercicios,
0 que o credencia como forte candidato a livro-texto
de disciplinas de estatistica de cursos nacionais. A obra
tem potencial para facilitar e auxiliar na formacéo dos
novos profissionais e pesquisadores brasileiros, preen-
chendo umalacuna histérica da formagao em psicologia.

Os autores demonstram que é possivel tratar a
estatistica respeitando sua complexidade, apresentando
conceitos e contextos de uso de modo extensivo e sem
recorrer amacetes, promovendo o emprego responsavel
da estatistica em pesquisa. A obra é pertinente também
para pesquisadores que j& possuam conhecimentos
sobre estatistica, afinal, os proprios autores admitem
que as explicacdes que ndo se apdiam na matematica,
por mais completas que sejam, sempre implicam a
perda de alguma precisdo em relacdo aquelas baseadas
em demonstragcdes por meio de célculos.

A proposta de Dancey e Reidy, e é a de uma
estatistica aplicada para pesquisadores compativel com
0s avancos tecnoldgicos que vém permitindo a criacao
de programas de computador para executar rapida-
mente tarefas complexas de processamento de dados.
Estatistica sem matemdtica para psicologia usando SPSS
para Windows é uma obra que torna palpaveis proce-
dimentos considerados complexos, e pode terimpacto
significativo para uma parcelaimportante de estudantes
brasileiros. Ndo gostar de matematica ndo é mais
desculpa para nao usar estatistica.

Recebido em: 5/1/2007
Aprovado em: 27/2/2007




Instrugcdes aos Autores

Estudos de Psicologia € uma revista trimestral do programa
de Pss-Graduacac em Psicologia do Centro de Ciéncias da Vida da
Pontificia Universidade Catdlica de Campinas. Fundada em 1983, é
classificada na lista Qualis como A2 e estd indexada nas bases de dados
nacionais e internacionais SciELO, Lilacs, Latindex, Scopus, Clase,
PsycINFO e Index Psi.

Tipos de trabalhos aceitos pela revista Estudos de
Psicologia

Estudos de Psicologia incentiva contribuigdes da comu-
nidade cientifica nacional e internacional, e é distribuida a leitores de
todo o Brasil e de varios outros paises. Para garantir a abrangéncia
nacional e internacional dos trabalhos, objetiva-se que o nimero de
artigos de autores de instituicdes do estado de Sdo Paulo corres-
ponda até 40% do total, e o restante destine-se preferencialmente
aos trabalhos de autores de outros estados e regides do pais ou do
exterior,

Acefta-se trabalhos originais de todos os tipos de pesquisas,
em qualquer drea da Psicologia, com objetivo de promover e divulgar
o conhecimento cientifico e técnico nas dreas da Psicologia bem
como discutir o significado de praticas tanto no campo profissional
coma no da pesquisa através de publicagdes de originais nas
seguintes categorias:

- Relato de pesquisa: artigos originais baseados em dados
empiricos, com no maximo vinte laudas, incluindo tabelas, figuras,
quadros e referéncias;

- Artigo de revisdo: revisdo critica da literatura sobre temas
pertinentes a psicologia, levando ao questionamento de modelos
existentes e a elaboragdo de hipdteses para futuras pesquisas, com
no méximo vinte laudas, incluindo tabelas, figuras, quadros e
referéncias;

- Artigo clinico, estudo de caso: artigos interessantes e que
apresentem alguma criginalidade. Deverdo mostrar aspectos clinicas,
laboratoriais e evolutivos de interesse, com no maximo quinze laudas,
incluindo tabelas, figuras, quadros e referéncias.

- Comunicacao: texto breve relatando pesquisa de forma
sintética e opinido sobre assuntos relevantes, com no maximo dez
laudas;

- Resenha: apresentagdo e andlise critica de livio publicado
na drea hd, no maximao, dois anos, com o limite méaximo de cinco
laudas;

- Informativo: informagdes sobre eventos cientificos, pes-
quisas em andamento, defesas de dissertacdes e teses, cursos e
outros.

Responsabilidade profissional

Os autores assumem inteira responsabilidade por suas con-
tribuigdes, obrigando-se ao seguimento das recomendacoes do
Conselho Federal de Psicologia e do Conselho Nacional de Saude.

.y = . S "i-
Parecer do Comité de Etica

Artigos resultantes de pesquisas envolvendo seres humanos
deverdo ser acompanhados de cdpia do parecer do Comité de Etica
da Instituicdo de origem, ou outro credenciado junto ac Conselho

Nacional de Satde. Além disso, devera constar, no Gltimo paragrafo
doitem Método, uma clara afirmacac do cumprimento dos principios
éticos.

Apreciagao pelo Conselho Editorial

Os originais serdo aceitos para avaliacdo desde que nio
tenham sido publicados anteriormente e que venham acom-
panhados de carta de encaminhamento, assinada pelos autores do
trabalho, solicitando publicacao na revista. O processo editorial s6
terd inicio se os manuscritos encaminhados obedecerem as
condigdes das instrugdes. Caso contrario, serdo devolvidos para
adequacao as normas, inclusdo de carta ou outros documentos,
antes mesmo de serem submetidos 3 avaliacio de mérito do trabalho.

1. Avaliacdo de manuscritos

Os originais serdo encaminhados, sem ols) nomels) da(s)
autor(es), a dais membros do Conselho Editorial da revista Estudos
de Psicologia, ou para dois consultares ad hoc dentre especialistas
na matéria em julgamento. Sao necessarios dois pareceres favoraveis
para a aceitagao final da publicacao. Caso ocorra um desacordo, o
original serd enviado para mais um consultor, para nova avaliagdo.

No caso de identificagde de conflito de interesses por parte
dos revisores, o Comité Editorial encaminhard o manuscrito a outro
revisor ad hoc.

Os nomes dos autores dos pareceres emitidos serdo man-
tidos em absoluto sigilo. Aos autores serd comunicada a decisio de
aceitagdo ou recusa do trabalho. Os trabalhos que receberem
sugestdes para alteragdes serdo encaminhados acs autores para as
devidas corregoes, com os pareceres emitidos, devendo ser devolvidos
no prazo maximao de vinte dias.

A decisao final sobre a publicacdo ou ndo do manuscrito é
sempre dos editores. Pequenas alteragoes no texto poderao ser feitas
pelo Conselho Editorial da revista, de acordo com critérios e normas
operacionais internas, .

Provas: serao enviadas provas tipogréficas aos autares para
acorregao de erros de impressao. As provas devem retornar ao Nucleo
de Editoragao na data estipulada. Outras mudancas no manuscrito
original nag serdo aceitgs nesta fase.

2. Forma de apresentacao dos originais

Estudos de Psicologia adota as normas de publicagao da
American Psychological Association — APA (52 edigdo, 2002). Os
originais deverao ser redigidos em portugués, inglés, francés ou
espanhol. Todos os originais deverdo incluir titulo e resumo em
portugués e inglés. :

Todo e gualguer encaminhamento inicial a revista devera
viracompanhado de carta assinada por todos os autores, autorizando
a publicagdo e indicande a aceitagdo das normas da revista. Na
declaragao, deverd constar que o trabalho nao foi apresentado, na
integra, em outro veiculo de informacgao, bern como a autorizacao
e/ou direitos concedidos por terceiros, caso se transcreva figuras,
tabelas ou trechos (mais de 200 vocabulos) editados por outros
autores. Também deverd haver mengdo a quaisquer ligagdes ou acor-
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dos de financiamento entre os autores e instituigdes gue possam ter
interesse na publicacio do original.

Para submeter o artigo para avaliagdo pelo Conselho
Editorial da Estudos de Psicologia, os autores deverdo enviar 0s
manuscritos impressos (em papel) para o Nucleo de Editoracdo da
revista, em quatro vias, digitados em espaco duplo, acompanhados
de copia em disquete ou CD-ROM. O arquivo deverd ser gravado em
editor de texto similar ou superior a versdo 97-2003 do Word
(Windows). Os nomes do autor e do arquivo deverac estar indicados
no rotulo do disquete ou CO-ROM.

Das quatro cdplas Impressa descritas no item anterior, trés
deveraao vir sem nenhuma identificagcao dos autores, para que a
avaliacdo possa ser realizada com sigilo; porém, deverao ser completas
e idénticas ao criginal, omitindo-se apenas esta informagao. E funda-
rmental que o artigo ndo contenha qualquer forma de identificagdo
da autoria, o que inclui referéncia a trabalhos anteriores do(s)
autor(es), da instituicdo de origem etc.

Otextodeverd ter de 10a 20 laudas, em fonte Arial, tamanho
11. As folhas deverao ser numeradas a partir da pagina de rosto, que
deverd apresentar o numero 1. O papel devera ser de tamanho A4,
com formatagdo de margens superior e inferior (no minimo 2,5cm),
esquerda e direita (no minimo 3cm).

-Versao reformulada

A versdo reformulada deverd ser encaminhada em trés
copias completas, em papel e em disquete ou CD-ROM etiguetado,
indicando o nimero do pratacolo, o nimero da versao, o nome dos
autores e o nome do arquivo.

As modificacbes deverao ser destacadas em azul, junta-
mente com uma carta ac editor, reiterando o interesse em publicar
nesta revista e informando quais alteracoes foram processadas no
manuscrito. Se houver discordéncia quanto a recomendagdes da
consultoria, o(s) autor(es) deverdo apresentar os argumentos que
justificam sua posicao. O titulo e o cédigo do manuscrito deverao ser
especificados. Se o trabalho for de autoria multipla, a carta devera ser
assinada por todos os autores. Deverd ser encaminhada, também,
uma autorizacac para a publicagdo dos resumos em inglés e
portugués, e do trabalho na integra para a versao on-fine da revista
Estudos de Psicologia.

3.0s trabalhos deverdo apresentar os seguintes ele-
mentos, respeitando-se a ordem aqui sugerida

-Folha de rosto com identificacao dos autores, contendo

o Titulo completo em portugués: Deverd ser conciso e evitar
palavras desnecessdrias e/ou redundantes, como “avaliacao do..”

“consideracoes acerca de ..""Um estudo exploratério scbre..”;

e Sugestao de titulo abreviado para cabecalho, ndo
excedendo cinco palavras;

o Titulo completo em inglés, compativel com o titulo em
portugueés;

¢ Nome de cada autor, por extenso, seguido por filiacdo
institucional. Nao abreviar os prenomes.

« Todos os dados da titulagdo e filiagdo deverdo ser apre-
sentados por extenso, sem nenhuma sigla.

e Indicacdo dos enderecos completos de todas as univer-
sidades as quais estao vinculados todos os autores;

» Indicacao de endereco para comespondéncia com o editar
para a tramitagao do original, incluindo fax, telefone e endereco
eletronico;

e Se necessario, apresentar indicacdo de atualizagdo de
filiagao institucional;

e Incluir nota de radapé contende apoio financeiro, agra-
decimentos pela colaboragdo de colegas e técnicos, em paragrafo
nao superior a trés linhas. Este paragrafo deverd informar, também,
sobre a origem do trabalho e outras informacoes que forem
consideradas relevantes, por exemplo, se o trabalha fol anteriormente
apresentado em evento, se € derivado de tese ou dissertagdo, coleta
de dados efetuada em instituigao distinta daquela informada como
sendo a instituigdo de origem dos autores etc.

- Folha a parte contendo resumo em portugués

O resumo devera conter o minima de 100 e 0 maximo de
150 palavras, ou seja, de cinco a dez linhas. Naa € permitido o uso de
siglas e citaghes. Devera conter, ao final, de trés a cinco palavras-
chave, que descrevam exatamente o conteudo do trabalho, de
acordo com o Thesaurus da APA, a fim de facilitar a indexacao do
mesmo. Tais palavras deverao ser grafadas com letras maitsculas e
separadas com ponto. O resumo devera incluir breve referéncia ao
prablemainvestigado, caracteristicas da amostra, metodo usado para
acoleta de dados, resultados e conclusdes, Apenas a resenha dispensa
resumao.

- Folha a parte contendo abstract em inglés

O abstract deverd ser compativel com o texto do resumo.
Deverd seguir as mesmas normas, e vir acompanhado de key words
compativeis com as palavras-chave.

- Organizacao do trabalho

O texto de todo trabalho submetido a publicacdo devera
ter uma organizagao clara e titulos e subtitulos que facilitem a leitura.
Para os relatos de pesquisa, o texto devera, obrigatoriamente,
apresentar introdugao, metodologia, resultados e discussao.

-llustragoes

1

Tabelas, quadros e figuras deverdo ser limitados a cinco, no
conjunto, e numerados consecutiva e independentemente, com
algarismos ardbicos, de acordo com a ordem de mengao dos dados.
Deverao vir em folhas individuais e separadas, com indicacdo de sua
localizagdo no texto. A cada um se devera atribuir um titulo breve.

O autor se responsabiliza pela qualidade das figuras (de-
senhos, ilustracdes e graficas), que deverdo permitir redugao sem
perda de definicio, para os tamanhos de uma ou duas colunas (7 e
15cm, respectivamente), pois, nao & permitido o formato paisagem.
Figuras digitalizadas deverdo ter extensao jpeg e resolugao minima
de 300 Dpi.

As palavras Figura, Tabela, Anexo que aparecerem no texto
deverao ser escritas com a primeira letra maidscula e acompanhadas
do numero (Figuras, Tabelas e Anexos) a que se referirem. Os locais
sugeridos para inser¢ao de figuras e tabelas deverao serindicados no
texto. Os titulos deverdo ser concisos. Informar o local do estudo e o
ano.

A publicagdo de imagens coloridas serd custeada pelo(s)
autor(es).

Em caso de manifestacao de interesse por parte do(s)
autor(es), Estudos de Psicologia providenciard um orcamento dos
custos envolvidos, que poderdo variar de acordo com o numero de
imagens, sua distribuicdo em paginas diferentes e a publicacao
concomitante de material em cores por parte de cutro(s) autor(es).

Uma vez apresentado ao(s) autor(es) o orgamento dos
custos correspondentes ao material de seu interesse, este(s)
devera(ao) efetuar depdsito bancario. As informacoes para o deposito
serao fornecidas oportunamente.




- Referéncias e citagdes no texto

Os artigos deverao ter em torno de trinta referéncias, exceto
no caso de artigos de revisdo, que poderdc apresentar em torno de
cingenta. Elas deverdo ser indicadas em ordem alfabética do Gltimo
sobrenome do autor principal.

Trabalhos com um unico autor deverdo vir antes dos tra-
balhos de autoria multipla, quando o sobrenome € o mesmo. Em
caso de trabalhos em que o primeiro autor seja o mesmo, mas os
co-autores sejam diferentes, devera ser assumida como critério a
ordem alfabética dos sobrenomes dos co-autores.

Trabalhos com os mesmas autores deverdo ser ordenados
por data, vindo em primeiro lugar o mais antigo. Trabalhos com a
mesma autoria € a mesma data deverdo ser ordenados pelo ordem
alfabética do titulo.

A formatacéo das referéncias deverd facilitar a tarefa de
revisao e de editoracdo; para tal, além de espaco 1,5 entre linhas e
tamanho de fonte 11, o pardgrafo deverd ser normal, sem recua e
sem deslocamento das margens.

Os titulos dos periédicos deverao ser escritos por extenso.
Nao serdo aceitas citacées/referéncias de monografias de
conclusdo de curso de graduacio, de resumos de Congressos,
Simpaosios, Workshops, Encontros, entre outros. Os textos nao
publicados (exemplos, aulas, entre outros deverio ser evitados). Os
grifos deverdo ser indicados por fonte itélica. No corpo do texto, as
indicagoes deverao ser feitas do seguinte modo: (sobrenome(s) dofs)
autor(es), ano de publicacdo), devendo ser estas informacoes
coerentes com o que consta nas referéncias.

Nos casos em que os trabalhos citados nao foram consul-
tados na fonte (citagdo secundaria), deverd ser citado, no corpo do
texto, da seguinte maneira: (sobrenome do autor original, apud
sobrenome do autor lido, data). Nas referéncias, citar apenas a obra
consultada e a sua data.

Em caso de citagdes antigas, com novas edicdes da obra, a
citacdo deverd incluir as duas datas, a original e 2 data da ediczo lida
pelo autor.

As citagoes de artigos de autoria multipla deverac ser feitas
da seguinte forma:

- Artigo com dois autores: citar os dois autores sempre que
o artigo for referido;

- Artigo com trés a cinco autores: citar todas os autores na
primeira apari¢ao no texto; da segunda aparicao em diante, utilizar
sobrenome do primeiro autor seguido de et al. (e da data, caso seja
a primeira citacao no paragrafo);

- Artigos com sels autores ou mais: citar o sobrenome do
primeirc autor sequido de et al. e do ano, desde a primeira aparicao
no texto.

No caso de citagao literal, o trecho devera aparecer entre
aspas, com indicagao, logo apds o sobrenome do autor e a data,
da(s) pdginal(s) de onde foi retirado. Trechos com mais de 40 palavras
deverdo ser colocados em bloco separado, sem aspas e sem ftalico,
com recuo de cinco espagos com relacdo & margem esquerda.

A exatiddo e a adequacdo das referéncias a trabalhos que
tenham sido consultados e mencionados no texto do artigo sao de
responsabilidade do autor, do mesmo modo que o contetdo dos
trabalhos & de sua exclusiva responsabilidade. Todos os autores cujos
trabalhos forem citados no texto deverdo ser sequidos da data de
publicagdo e listados na secdo de Referéncias. As citacoes e referéncias
deverdo ser feitas de acordo com as normas da APA.

Apresentamos exemplos de casos mais comuns, para
orientagao:

Artigo de revista cientifica

Simons, LG, & Conger, R. D. (2007). Linking mother-father differences
in parenting to a typology of family parenting styles and
adolescent outcomes. Journal of Family Issues, 28 (2), 212-241.

Artigo de revista cientifica no prelo

Indicar, no lugar da data, que o artigo esta no prelo. Incluir
© nome do periédico apds o titulo do artigo. Nao referir data e -
meros do volume, fasciculo ou paginas, até que o artigo seja publi-
cado. No texto, citar o artigo indicando que esté no prelo.

Sampaio, M. I. C, & Peixoto, M. L. (no prelo). Periédicos brasileiros de
psicologiaindexados nas bases de dados LILACS e Psycinfo.
Boletim de Psicologia

Livros

Rodrigues, M. C.P, & Azzi, R. G. (2007). Psicologia do esporte: trilhando
caminhos em busca de iniciacéo na drea. Taubaté: Cabral,

Capitulos de livros

Schmidt, M. (2004). Stress e religiosidade crista, In M. E. N. Lipp (Org.),
O stress no Brasil: pesquisas avancadas (pp.177-186). Campinas:
Papirus.

Obra antiga e reeditada em data muito posterior

Erikson, E. H. (1963). Childhood and society (2nd. ed.). New York:
Norton. (Originalmente publicado em 1950).

Citacdo secundaria

Se o original na foi lido, citar os autores da seguinte forma:
“Selye (1936, apud Lipp, 2001) . Na secao de referéncias, citar apenas
a obra consultada (no caso, Lipp, 2001).

Teses ou dissertagdes nao publicadas

Cusatis Neto, R. (2007). Construgdo e validacdo da escala de
estressores ocupacionais das linhas de produgéo. Tese de douto-
rado nao-publicada, Programa de Pés-Graduacao em Psicologia,
Pontificia Universidade Catdlica de Campinas.

Autoria institucional

World Health Organization. (2006). WHO rapid advice guidelines on
pharmacological management of humans infected with avian
influenza A (H5N1) virus. Washington, DC: Author.

Trabalho apresentado em congresso publicado em anais

Malabris, L. E. (2006). A terapia cognitiva-comportamental frente ao
stress ocupacional ‘e a sindrome de burnout. Anais do V|
Congresso Latinoamericano de Psicoterapias Cognitivas (Vol
1). Buenos Aires.

Material eletrénico

Artigos de periédicos

Candiotto, C. (2007). Verdade e diferenta no pensamento de Michel
Foucault. Kriterio, 48(115). Recuperado em janeiro 16, 2008,
disponivel em http//www.scielo.br doi: 10.1590/50100-512X
2007000100012

Texto

Instituto Nacional de Cancer. (2003b). Cancer no Brasil: dados dos
registros de base populacional. Recuperada em fevereiro 22, 2006,
disponivel em httpy//www.inca.gov.br/regpop
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Comunicagdo pessoal (carta, e-mail, conversa)

Citar apenas no texto, dando as iniciais e o sobrenome da
fonte e a data. Evite. Seu uso deve ser esporadico e ndo ser incluido
nas referéncias e sim em nota de rodapé.

- Anexos

Evite. SO poderao ser introduzidos quando contiverem
infor-macéo indispensavel para a compreensdo dos textos.

- Direitos autorais da revista Estudos de Psicologia

Todos os direitos editoriais sao reservados. Nenhuma parte
das publicacdes pode ser reproduzida, estocada por qualquer sistema
ou transmitida por quaisquer meios ou formas existentes ou que
venham a ser criados, sem prévia permissao por escrito do editor
chefe, ou sem constar o crédito de referéncia, de acordo com as leis
de direitos autorais vigentes no Brasil. A aceitagao do trabalho para a
publicagdoimplica na transferéncia de direitos do autor para a revista,
sendo assegurada a mais ampla disseminagao da informacao.

- Reproducdo parcial de outras publicacdes

Os artigos submetidos a publicacao deverdo evitar citagbes
muito grandes extraidas de publicagées de outros autores.
Recomenda-se evitar a reprodugdo de tabelas, quadros ou desenhos.
Quando isso acontecer, devera vir acompanhada de permissao dos
autores que detenham os direitos autorais.

LISTA DE CHECAGEM

- Declaragdes de responsabilidade e de transferéncia de
direitos autorais assinadas por cada autor;

- Enviar ao editor quatro vias do original (um original e trés
cdpias) e um disquete ou CD, etiquetado, com as seguintes infor-
magbes: nomes dos autores e nome do arquivo. Na reapresentagao,
incluir o numero do protocolo;

- Incluir titulo do original, em portugués e inglés;

- Verificar se o texto, incluindo resumos, tabelas e refe-
réncias, estd reproduzido com letra Arial, tarmanho 11 e espaco duplo,
e com formatagao de margens superior e inferior (no minimo 2,5¢m),
esguerda e direita (no minimo 3cm);

- Incluir titulo abreviado, nao excedendo cinco palavras, para
fins de legenda em todas as paginas impressas;

- Incluir as palavras-chave;

- Incluir resumos com até 150 palavras nos dois idiomas,
portugues e inglés, ou em francés ou espanhol nos casos em que se
aplique, com termos de indexagao;

- Péagina de rosto com as informagdes solicitadas;

- Incluir nome de agéncias financiadoras e o numero do
Processo;

- Indicar se o artigo é baseado em tese/dissertacdo, colo-
cando o titulo, 0 nome da instituicao, anc de defesa e nimero de
paginas;

- Verificar se as referéncias estac normalizadas segundo o
estilo da APA - 5a. ed;

- Incluir permissao de editores para reproducao de figuras
ou tabelas publicadas.

DECLARAGAO DE RESPONSABILIDADE E
TRANSFERENCIA DE DIREITOS AUTORAIS

Cada autor deve ler e assinar os documentos: 1) Declaracao
de Responsabilidade e 2) Transferéncia de Direitos Autorals.

- Titulo do manuscrito:

- Nome par extenso dos autores (na mesma ordem em que
aparecem No Manuscrito).

- Autor responsavel pelas negociagoes:

1.Declaragao de responsabilidade

Certifico que:

- Participei da concepcao do trabalho e torno publica minha
responsabilidade pelo seu conteldo;

- Nao omiti quaisquer ligacdes ou acordos de finan-
ciamento entre os autores e companhias que possam ter interesse
na publicacdo deste artigo;

- Trata-se de artigo original e o trabalho, em parte ou na
integra, ou qualquer outro trabalho com conteldo subs-
tancialmente similar, de minha autoria, nao foi enviado a outra revista,
e ndo o serd enquanto sua publicagdo estiver senda considerada
pela Estudos de Psicologia, quer seja no formato impresso ou no
eletrénico.

Assinatura do(s) autores(s) (B P Y

2.Transferéncia de Direitos Autorais

Declaro que, em caso de aceitacao do artigo, a revista
Estudos de Psicologia passa a ter os direitos autorais a ele referentes,
que se tornarao propriedade exclusiva da revista, sendo vedada
qualguer reprodugao, total ou parcial, em gqualquer outra parte ou
meio de divulgagao, impressa ou eletrénica, sem que a prévia e
necessaria autorizagao seja solicitada e, se obtida, farei constar o
competente agradecimento a revista.

Assinatura do(s) autores(s) Gatd_ /- .

Toda correspondéncia deve ser enviada a Revista de Estudos de Psicologia no enderego abaixo

Nucleo de Editoracac SBI/CCV - Campus 11
Av.John Boyd Dunlop, s/n. - Prédio de Odontologia - Jd. Ipaussurama - 13060-904 Campinas, SP. Brasil.
Fone/Fax+55-19-3343-6875
E-mail:ccvrevistas@puc-campinas.edu.br
Web: http://www.scielo.br/estpsi




Instructions to Authors

Estudos de Psicologia (Studies in Psychology) is a quarterly
Journal published by the Post-Graduation Psychology program of
the Life Sciences Center at the Cathalic University of Campinas
(Pontificia Universidade Catdlica de Campinas). Founded in 1983, it
is classified as A2 in the Qualis list and is indexed in the national and
international databases SciELO, Lilacs, Latindex, Scopus, Clase,
PsycINFO and Index Psi.

Types of work accepted for publication in Estudos de
Psicologia

Estudos de Psicologia invites contributions from the national
and international scientific community and is distributed to readers
all over Brazil and also in several other countries. To ensure that the
studies receive both national and international coverage, the aim is
for the number of articles from authors in institutions in the state of
5a0 Paulo to correspond to 40% of the total, with the remainder
preferably earmarked for the works of authors in other states and
regions of the country, or from overseas.

Original work is accepted covering all types of research, in
any field of Psychology, which aim to encourage and disseminate
scientific and technical knowledge in the areas of psychology as well
as to discuss the significance of practices employed in both the
professional and research fields, by means of the publication of
original material in the following categories:

- Research report: original articles based on empirical data,
comprising a maximum of twenty pages, including tables, figures,
charts and references;

- Review article: critical review of literature dealing with
themes pertinent to psychology, leading to the challenging of existing
models and to the construction of hypotheses for future research,
comprising a maximum of twenty pages, including tables, figures,
charts and references;

- Clinical article, case study: articles of interest which
introduce an element of originality. They should illustrate clinical,
laboratory and evolutionary aspects of interest, comprising a
maximum of fifteen pages, including tables, figures, charts and
references.

- Communication: brief text synthetically listing the research
along with an opinion about any relevant matters, comprising a
maximum of ten pages;

- Book Reviews: critical analysis and interpretation of books
published in the last two years in Psychology, with a maximum limit
of five pages;

- Information Bulletin: information concerning scientific
events, research in progress, dissertation and thesis defenses.

Professional responsibility

Authors shall accept full responsibility for their contributions,
and must observe the recommendations of the Federal Council of
Psychology and the National Health Council.

Opinions by the Ethics Committee

Articles resulting from research involving human beings
must be accompanied by a copy of the opinion issued by the Ethics
Committee of the originating institution, or other entity accredited
by the National Health Council. In addition, in the final paragraph of
the Method section, a clear statement of compliance with ethical
principles must be included.

Consideration by the Editorial Council

The original documentation will be accepted for evaluation
provided that it has not previously been published and that it is
accompanied by a cover letter signed by the study’s authors,
requesting it to be published in the journal. The editorial process will
only begin if the submitted manuscripts comply with the conditions
of these instructions. Otherwise, they shall be returned for compliance
with the criteria, inclusion of the letter or other documents, prior ta
being submitted for any evaluation as to the merits of the study.

1. Evaluation of manuscripts

The original material shall be submitted, without the name(s)
of the author(s), to two members of the Editorial Council ofthe journal
Estudos de Psicologia, or to two ad hoc consultants among specialists
in the respective subject matter. Two favorable opinions are required
forfinal acceptance for publication. In the event of any disagreement,
the original documents shall be sent to an additional consultant for
further evaluation.

Should any conflict of interest arise on the part of the
reviewers, the Editorial Committee shall pass the manuscript to
another ad hoc reviewer,

The identity of the authors of the opinions shall be kept in
strictest confidence. A decision on whether the study is to be accepted
or refused will be communicated to the authors. Work receiving
recommendations for alteration shall be passed back to the authors
for the appropriate corrections to be made, together with any
opinions issued, and should be returned within @ maximum period
of twenty days.

The editors shall always have the final decision whether or
not to publish the manuscript. Minor alterations to the text may be
made by the journal’s Editorial Council, in accordance with internal
operating criteria and standards.

Copies: typographical copies will be sent to the others for
correction of printing errors. The copies should return to the Nicleo
de Editoragao on the stipulated deadline. Other changes in the original
manuscript will not be accepted during this phase.

2. Form of presentation of the original documents

Estudos de Psicologia adopts the standards of publication
employed by the American Psychological Association — APA (5th
edition, 2002). The criginals shall be typed in Partuguese, English,
French or Spanish. All original documents must include the title and
abstract in both Portuguese and English,

Every initial submission to the journal should be
accompanied by a letter signed by all the authors, authorizing
publication and indicating acceptance of the journal's guidelines.
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The declaration should contain a statement that the study has not
been presented, in its entirety, in any other media, as well as the
authorization and/or rights granted by third parties, where figures,
tables or passages (more than 200 words) produced by other authors,
are transcribed. Mention should also be made of any funding
connections or agreements between the authors and institutions
which may have a vested interest in the original documents being
published.

In order to submit the article for evaluation by the Editorial
Council of Estudos de Psicologia, the authors should send four paper
copies of the printed manuscripts to the journal’s Publishing Center,
double spaced, and accompanied by a copy on diskette or CD-ROM.
The file should be typed using a text editor similar or superior to Word
(Windows) version 97-2003. The name of the author and filename
should be marked on the label of the diskette or CD-ROM.

Of the four copies mentioned in the previous paragraph,
three should not include the identity of the authors, so that the
evaluation may be conducted in confidentiality; but for this detail,
however, they must be complete and identical to the original. It is
essential that the article does not contain any means of identifying
the authorship, including any reference to previous studies by the
same author(s), the institution of arigin etc.

The text should comprise 10to 20 pages, in Arial font, size 11.
The sheets should be numbered starting with the cover page, which
should display page number 1. The size of the paper must be A4, with
formatted top and bottom margins (at least 2.5cmj, and left and right
margins (at least 3cm).

- Reformulated version

Three complete copies of the reformulated version should
be submitted, in paper form, and on labeled diskette or CD-ROM,
showing the submission reference number, version number, names
of the authors and the filename.

Modifications should be highlighted in blue, along with a
letter to the editor, repeating their interest in having the work
published in this journal and advising of the alterations processed on
the manuscript. If there is any disagreement with the consultants’
recommendations, the author(s) should present the arguments
justifying their position. The manuscript's title and code must be
specified. If the study is a joint collaboration, the letter should be signed
by all the authors. An authorization should also be sent for the
publication of the abstracts in English and Portuguese, and also for
the whole study for the online version of the Estudos de Psicologia
Jjournal.

3.The study should contain the following elements,
observing the order suggested below:

- Cover page identifying the authors, containing:

o Full title in Portuguese: It should be concise and avoid the
use of superfluous and/or redundant verbiage, such as "evaluation
of ."“considerations in respect of ..""An exploratory study of..”;

 Suggestion for an abbreviated title for the header, not
exceeding five words;

o Full title in English, consistent with the Portuguese title;

¢ Name of each author, in full, followed by their institutional
affiliation. Do not abbreviate the given names.

* All data in respect of title and affiliation should appear in
full, and not in the form of an acronym.

« Note of the full addresses of all universities with which the
authors are associated;

o Note of addresses for correspondence with the editor for
the processing of the originals, including fax, telephone and email
address;

o [f necessary, provide a note on any updates to institutional
affiliation;

« Include a footnote containing details of financial support,
acknowledgmenits for the collaboration of colleagues and experts,
in a paragraph not exceeding three lines. This paragraph should also
provide information on the origins of the study and other information
considered to be relevant, such as, if the work has previously been
presented at an event, if it originates from a thesis or dissertation, if
data collection was conducted in an institution different from that
recorded as being the authors’ institution of crigin etc.

- Separate sheet containing the abstract in Portuguese

The abstract should contain a minimum of 100 and a
maximum of 150 words, that is, between five and ten lines. It is
expressly forbidden to use acronyms and citations. At the end, it should
list between three and five keywords, which precisely describe the
contents of the study, in accordance with the APA Thesaurus, in order
to facilitate its indexation. These words should be composed in
uppercase and separated by a period. The abstract should include a
brief reference to the problem under investigation, sample attributes,
data collection methodology, results and conclusions. Only digests
may dispense with abstracts.

- Separate sheet containing the abstract in English

The abstract should be compatible with the text in the
Portuguese synopsis. It should follow the same criteria, and be
accompanied by keywards which are consistent with the
Portuguese keywords,

- Organization of the work .

The text of any work submitted for publication should be
clearly organized with titles and subtitles which facilitate its reading.
For the research reports, the text must comprise introduction,
methodology, results and discussion.

- lllustrations

Tables, charts and figures should be limited to five, in total,
and should be numbered consecutively and independently, in Arabic
numerals, according to the order in which the data is mentioned.
They should appear on individual, separate sheets of paper, with an
indication as to their location within the text. A brief title should be
assigned to each.

The author shall be respensible for the quality of the figures
(drawings, illustrations and graphs), which should be capable of
reduction without loss of definition, to a size of one or two columns
(7cm and 15cm, respectively). Landscape format is not allowed.
Digital figures should contain the file extension jpeg and have a
minimurm resolution of 300 dpi.

The words Figure, Table, Appendix appearing in the text
should be written with the first letter in uppercase and be
accompanied by the number (Figures, Tables and Appendices) to
which they refer. The suggested location for the insertion of figures
and tables should be indicated in the text. The titles should be condise.
Provide information of the physical location and year of the study.

The cost of publishing any color images shall be borne by
the author(s).

Should the author(s) demonstrate an interest, Estudos de
Psicologia will arrange for a quotation of the costs involved, which




may vary according to the number of images, their distribution across
different pages and the accompanying publication of color material
by the other author(s).

Once the author(s) receive(s) the quotation for the
corresponding cost of materials in which he/they may be interested,
he/they should make a bank deposit. Account information will be
provided at the appropriate juncture,

- References and citations in the text

The articles should contain around thirty references, except
in the case of review articles, which may include approximately fifty.
They should be shown in alphabetical order, according to the main
author’s last name.

Where the last name is identical, work created by individual
authors should precede the works of multiple authors. In the case of
works where the first-named author is the same, but the co-authars
are different, the co-authors' last names constitute the criteria for the
alphabetical order. Works by the same authors should appear in date
order, starting with the earliest work.

Works by the same authors and with the same date should
be listed by the alphabetical order of their title.

The formatting of the references should facilitate the task of
reviewing and editing; for this purpose, in addition to having a spacing
of 1.5 between lines and a font size of 11, the paragraph should be
normal, without indent and without offset margins,

Thetitles of periodicals should be reproduced in full. Citations/
references from end of graduate course treatises, abstracts from,
inter alia, Congresses, Symposiurms, Workshops, Meetings will not
be accepted. Unpublished texts (examples, classes, inter alia),
should be avoided. ltalic font should be used for emphasis. In the
body of the text, denotations should be made as follows: (surname
of author(s), year of publication), and should be consistent with
information contained in the references,

In cases where the cited works were not consulted at source
(secondary citation), this should be mentioned in the body of the
text in the following manner: (surname of original author, gpud
surname of author read, date). In the references, only cite the work
which was consulted, together with the date.

In the case of earlier citations, which have been superseded
by newer editions, the citation should include the two dates, namely
that of the original work and that of the edition read by the author.

The citation of articles by multiple authars should be treated
as follows:

- Article with two authors: cite both authors whenever the
article is referred to;

- Article with between three and five authors: cite all the
authors upon the first appearance in the text; from the second
mention onwards, use the surname of the first author followed by et
al. (and the date, if it is the first citation in the paragraph);

- Articles with six or more authors: cite the surname of the
first author followed by etal. and the year, as from the first appearance
in the text.

In the case of a literal citation, the passage should appear
between quotation marks with, immediately after the author's
surname and date, an indication of the page(s) from which it was
taken. Passages consisting of more than 40 words should be placed
in a separate block, without quotation marks and nat italicized, with
an offset of five spaces in relation to the left margin.

The accuracy and propriety of references to works which
have been consulted and cited in the text of the article are entirely the
responsibility of the author, in the same way in which the content of
the study is their exclusive responsibility. Al the authors whose works
are cited in the text should be followed by the date of publication and
listed in the References section. The ditations and references should
be made in accordance with APA criteria.

For guidance purposes, we are presenting below some
examples of the most common cases:

Articles from scientific journals

Simons, L.G, &Conger, R. D.(2007). Linking mother-father differences
in parenting to a typology of family parenting styles and
adolescent outcomes. Journal of Family Issues, 28 (2), 212-241.

Articles from scientific journals in press

Note, in place of the date, that the article is in press. Include
the name of the periodical after the article’s title. Do not refer to the
date and volume numbers, fascicle or pages until the article is
published. In the text, cite the article indicating that it is in press.

Sampaio, M. I. C, & Peixoto, M. L. (no prelo). Periédicos brasileiros de
psicologia indexados nas bases de dados LILACS e Psyclnfo.
Bofetim de Psicologia.

Books

Rodrigues, M. C. P, & Azzi, R. G. (2007). Psicologia do esporte: trilhando
caminhos em busca de iniciacéo na drea. Taubaté: Cabral,

Book chapters

Schmidt, M. (2004). Stress e religiosidade crista. In M. E. N. Lipp (Org),
O stress no Brasil: pesquisas avancadas (pp.177-186), Campinas:
Papirus.

Old works republished at a much later date

Erikson, E. H. (1963). Childhood and society (2nd. ed.). New York:
Norton. (Originally published in 1950).

Secondary citation

If the original was not read, cite the authors in the following manner:
“selye (1936, apud Lipp, 2001) .." In'the reference section, cite only
the work consulted (in this instance, Lipp, 2001).

Unpublished theses or dissertations

Cusatis Neto, R. (2007). Constru¢do e validacao da escala de
estressores ocupacionais das linhas de producdo. Tese de
doutorado nao-publicada, Programa de Pos-Graduacao em
Psicologia, Pontificia Universidade Catdlica de Campinas.

Corporate authorship

World Health Organization. (2006). WHO rapid advice quidelines on
pharmacological management of humans infected with avian
influenza A (H5N1) virus. Washington, DC: Author.

Work presented in congress published in annals

Malagris, L. E. (2006). A terapia cognitivo-comportamental frente ao
stress ocupacional e a sindrome de burnout, Annals of the Vi L atin
American Congress of Cognitive Psychotherapy (Vol. 1). Buenos
Aires.
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Electronic material

Articles from journals

Candiotto, C. (2007). Verdade e diferenca no pensamento de Michel
Foucault. Kriterio, 48(115). Recuperado em janeirc 16, 2008,
disponivel em http//www.scielo.br doi: 10.1590/50100-512X2007
000100012

Text

National Cancer Institute. {2003b). Cancer no Brasil: dados dos registros
de base populacional. Retrieved February 22, 2006, from http://
www.inca.gov.br/regpop

Personal contact (letter, email, conversation)

Cite the text only, providing the initials and surname of the
source, plus the date. Avoid this usage. Its use should be sporadic and
should be included in the footnote, not the references.

- Appendices

Avoid, They may be included when they contain information
which is integral to the understanding of the text.

- Copyright of the journal Estudos de Psicologia

All editorial rights are reserved. No part of the publications
may be reproduced, stored by any system or transmitted by any
means or forms which currently exist or which may come to exist,
without the prior written permission of the editor in chief, or without
inclusion of the credits, in accerdance with prevailing Brazilian
copyright law. The acceptance of the study for publication implies
the transfer of copyright to the journal, thereby guaranteeing the
widest possible dissemination of the information.

- Partial reproduction of other publications

Articles submitted for publication should avoid very large
citations extracted from publications by other authors. It is
recommended that the reproduction of tables, charts or drawings
be avoided. When necessary, they should be accompanied by the
permission of the authors holding the copyright.

CHECKLIST

- Declarations of responsibility and transfer of copyright
signed by each author;

- Send the editor four coples of the original (one criginal
and three copies) and a diskette or CD-ROM labeled with the following
information: names of authors and filename. On representation,
include the submission reference number;

- Include title of original, in both Portuguese and English;

- Check if the text, along with tables and references, is
reproduced in Arigl font, size 11 and double spaced, with formatted
top and bottom margins (at least 2.5cm), and left and right margins
(at least 3cm).

- Include abbreviated title, not to exceed five words, to be
included in the header of every page printed;

- Include keywords;

- Include abstracts with up to 150 words in the two
languages, Portuguese and English, or in French or Spanish where
applicable, along with indexation terms;

- Cover page with requested information;

- Include name of funding agencies and the process
number;

- Indicate if the article is based on a thesis / dissertation, and
note the title, name of establishment, year of the defense and number
of pages;

- Check if the references are standardized according to the
APA parlance — 5th edition;

- Include permission of editors for the reproduction of
published figures or tables.

DECLARATION OF RESPONSIBILITY AND
TRANSFER OF COPYRIGHT

Each author must read and sign the documents: 1)
Declaration of Responsibility and 2) Transfer of Copyright.

- Title of the manuscript:

- Name of the authors must be consecutively accerding to
the orders in which they were mentioned in the text.

- Author responsible for the negotiations:

1. Declaration of responsibility

| hereby certify that:

-1 have participated in the conception of the study and make
public my responsibility for the content;

.

- have not omitted any funding ties or agreements between
the authors and companies which may have an interest in the
publication of this article; -

- Thisis an original article, and the work, eitherin partorinits
entirety, or any other work of my authorship which contains
substantially similar content, has not been sent to any other journal,
and shall not be sent as long as its publication is under consideration
by Estudos de Psicologria, either in printed or electronic form.

Date / /

Signature of the author(s)

2. Transfer of copyright

| hereby declare that, in the event of this article being accepted
for publication, its copyright shall pass to the journal Estudos de
Psicologia, and shall become the exclusive property of the journal,
with any reproduction, either in full or in part, being forbidden in any
other form or means of printed or electronic communication, without
the request for prior necessary authorization and, if obtained, | shall
attribute the appropriate acknowledgment to the journal.

Signature of author(s) Date /[ /[

All correspondence should be sent to Revista de Estudo de Psicologia at the address below

Nucleo de Editoracdo SBI/CCV - Campus 11
Av. John Boyd Dunlop, s/n. Prédio de Odontologia - Jd. Ipaussurama-13060-904 Campinas, SP Brazil
Fone/Fax+55-19-3343-6875
E-mail: ccvrevistas@puc-campinas.edu.br
Web: http://www.scielo.br/estpsi
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