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Editorial

Estudos de Psicologia comega o ano de 1992 com esperanga
de poder melhorar seu desempenho enquanto instrumento de veiculagao
do saber psicoldgico. Para tanto, além dos cuidados usuais que regem a
editoragao cientifica, procurou ampliar seu quadro de referees, manter a
periodicidade o mais possivel dentro do esperado e obter 0 apoio siste-
mético dos érgaos financiadores da prépria PUCCAMP e de outras
agéncias. Como resultado, o feitor passaré a contar quadrimestralmente
com um novo numero.

Certamente esta esperanga s6 pode concretizar-se com O apoio
dos que produzem conhecimento e buscam divulgé-lo através de Estu-
dos de Psicologia; dos que colaboram, avaliando os textos encaminha-
dos, auxiliando nao apenas a revista mas também os autores a chegarem
a um produto final melhor elaborado; da infra estrutura administrativa,
particularmente de seus recursos humanos, bem como do apoio finan-
ceiro. Sa0 muitas as pessoas das quais depende um periédico paraatingir
as metas aqui propostas. Com certeza estaremos contando com mais
compreens&o, ajuda e solidariedade do que podemos imaginar. Estamos
otimistas porque acreditamos no crescimento da produgéo cientifica da
4rea, nos responsaveis por este saber e nos que sempre colaboraram
com 0 nosso periédico.

Geraldina Porto Witter
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Diferentes Enfoques en la Evaluacion
del Retardo Mentali

Herminia V. de Castillo (UPEL - Venezuela)
Resumen

Castillo, H.V. de Diferentes enfoques en la evaluacién del retardo mental.

Estudos de Psicologia, 9 (1):9 - 18, 1992.

El articulo se refiere a los criterios que comunmente se emplean en el
diagnéstico del retardo mental. Con este propésito se presenta una informacion
general sobre el enfoque clinico, psicométrico, cualitative y sociocultural, en
cuanto al procedimiento de cada uno, sus ventajas y limitaciones.

Palabras-chave: retardo mental, avaliacién psicométrica, diagnéstico.

Cuando se hace una revisién sobre los procedimientos méas ge-
neralizados en la evaluacion de los niveles o grados del retardo mental se
encuentran fundamentalmente cuatro enfoques: clinico, psicométrico,
cualitativo y sociocultural. De igual manera, se observa que de cada uno
de ellos se deriva una conceptualizacion del retardo mental, asi como, un
diagnéstico sobre las posibilidades de adaptacion al medio, lo cual ha
tenido una gran repercusion en el momento de seleccionar los criterios
que deben orientar una intervencién psicopedagdgica.

Por esta circunstancia es conveniente una mayor divulgacién
sobre los alcances y limitaciones que estan implicitas en cada uno de
estos procedimientos, afin de favorecer una actitud flexible cuando se va
a diagnosticar las posibilidades reales de apredizaje, en el nifo portador
de déficit intelectual.

Tomandose en consideracién lo antes expuesto se tratara de
presentar los presupuestos bésicos de cada uno de los enfoques antes
mencionados, asi como, algunas de sus limitaciones y ventajas senala-
dos por los estudiosos de este aspecto.

En este sentido se hara referencia en primer término a la :merpre-
tacion clinica la cual surge en los inicios del siglo XIX y predomina casi
exclusivamente hasta sus finales.

Dentro de este contexto se establece que el grado de deficiencia
intelectual esta asociado a una anomalia orgénica de indole neurolégica,
metabdlica o fisioldgica.

De acuerdo a esta interpretacion, el retardo mental puede ser
enmarcado dentro de dos categorias: moderado y severo los cuales

permanecen inalterable por toda la vida.
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La concepcion clinica del retardo mental ha sido calificada por
algunos autores* como la tinica que tiene validez cientffica, los argumen-
tos mas utilizados han sido entre otros los seguientes:

- La inteligencia es una nocién, un término comodo para designar
una actividad compleja, por lo tanto no puede existir una enfermedad de
la inteligencia o del desarrollo mental.

- En el retardo mental, és el érganismo fisico y méas particularmente
el sistema nervioso que presenta una anomalia o enfermedad, la cual
puede ser estudiada a través de procedimientos cientificos.

- Las alteraciones de la inteligencia no son otra cosa sino sintomas
que, entre otros, indican la existencia de la enfermedad, es por lo tanto,
en el organismo fisico del retardo mental donde se debe buscar la
explicacién del estado patolégico de su inteligencia.

Dentro de estos lineamientos se puede ubicar la opinién del Rey
(1986) al definir el retardo mental como la incapacidad para formar habitos
senso-motores e intelectuales que son caracteristicas de una edad real
en una determinada civilizacion.

El mismo autor sefiala un conjunto de caracteristicas que configu-
ran un estado de déficit intelectual, ellos son:

- Siendo un déficit global puede asentuarse mas en unos aspectos
que en otros. Por esas razones se puede observar que ciertas facilidades
relativas coexistam con dificuldades considerables.

- El déficit més significativo del retardo mental es la insuficiencia
de los procesos superiores del pensamiento: incapacidad para establecer
relaciones, organizarlas y fundamentarse en ella para el raciocineo.

- El déficit es generalmente congénito y anterior a la aparicion del
lenguaje.

- La deficiencia mental es el efecto de un desarrollo siquico més o
menos lento que después de cierta evolucion se estabiliza en cierto nivel
intelectual.

- El retardo mental puede estar asociado a perturbaciones en la
esfera afectivo - emocional, asi como, en el 4rea sensorio-motora.

La anterior descripcién es coincidente con la opnién de Heber
(1967) quien también colocé al retardo mental dentro de la concepcion
clinica, segun este autor el término retardo mental ha sido empleado para
referirse a un nivel de maximo potencial de desemperio intelectual, deter-
minado genéticamente u ocasionado por un funcionamiento deficiente de
las estructuras cerebrales las cuales disminuyen la capacidad del indivi-
duo para comportarse inteligentemente.

El citado autor, considera que la capacidad intelectual es constan-
te e inmutable, en consecuencia el retardo mental seria incurable.

A través de las afirmaciones resefiadas se observa, que el retardo
mental es concebido como una enfermedad originada exclusivamente
por un deficiente funcionamiento del cerebro, cuyas causas pueden

*Heber (1967),Edgerton (1980), Méndez (1985), Orellana (1985), Rey (1986)
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tener su origem en factores genéticos o metabdlicos. No obstante este
enfoque ha hecho importantes aportes para el conocimiento de la etiolo-
gia y prevencion del retardo mental, de igual manera ha contribuido a
modificar la actitud arbitraria que predominaba socialmente, la cual refle-
jaba rechazo y menosprecio por el individuo portador de esta deficiencia,
sin embargo han surgido numerosas criticas entre las cuales es intere-
sante hacer referencia a la Castets (1962) por resumir las opiniones
emitida por algunos estudiosos en diferentes épocas.

Segun el mencionado autor, la definicion organicista no de ajusta
a la realidad, si se toma encuenta que toda lesién cerebral o transtorno
neurolégico no conlleva necesariamente retardo mental. No existe corre-
lacion vélida entre lesiones cerebrales y nivel intelectual, por lo tanto no
puede haber una definicién anatémico - clinico del retardo mental.

En la opnién de este autor, uno de los efectos més generalizados
de esta concepcién es la propogacién de un sentimiento de fatalidad a
nivel familiar y en la sociedad como un todo.

La critica anterior, se puede complementar con la circunstancia
actual, en la cual, se observa, la presencia de un consenso general entre
los especialistas que se preocupan con esa area, en el sentido de
considerar a las personas retardadas como portadoras de ciertas limita-
ciones para un desarrollo cognitivo, no obstante, esas limitaciones no las
imposibilitan para poseer o adquirir cierto grado de desarrollo intelectual
que le permita actuar en forma independiente, en especial, cuando se trata
de retardo mental leve o sociocultural.

Paralelamente a esta concepcién organicista surge el criterio psi-
cométrico para el diagnéstico de las potencialidades intelectuales. De
acuerdo con esta interpretacion el potencial intelectual de un individuo
puede ser determinada a través de una férmula matematica que se aplica
para calificar cuantitativamente el desempefo de un Sujeto con relacion
a determinadas tareas "tipos’, considerandose retardo aquel individuo
que no pueda resolverlas satisfactoriamente. Cherkes y Ryan (1980).

Segun este punto de vista, la normalidad o sub normalidad se
explican por criterios fijos, inflexibles los cuales reflejan la vision aceptada
y tolerada por la respectiva sociedad. (Mercer 1923).

Este procedimiento de evaluacién ha sido ampliamente utilizado
por los profesionales encargados de diagnosticar el retardo mental. Tal
preferencia se observa por el empleo de los tests de inteligencia, en forma
casi exclusiva, para tales propdsitos.

La explicacion de esta tendencia quizas esta, entre otras razones,
en el hecho de que este enfoque corresponde a la preocupacion que
siempre ha existido en el campo de la Psicologia por adoptar metodolo-
gias cientificas que garanticen las condiciones minimas de objetividad y
precision en los resultados.

Enmarcados dentro de este punto de vista se encuentra la inter-
pretacion que sobre el retardo mental hace Dunn (1963) segun la cual el
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término excepcional puede ser aplicado en el ambito escolar para aquel-
los niflos que difieren de la media en cuanto a sus caracteristicas fisicas
y Psicoldgicas.

Otra opnién similar a la anterior, es la de Cruickshank (1975) para
quien el nifio excepcional es aquel que presenta un desvio intelectual,
fisico, social y emocional en relacién a lo que se considera como creci-
miento y desarrollo normal.

En referencia a esta clase de interpretaciones algunos autores**
se han pronunciado a través de un conjunto de observaciones a fin de
contribuir a una adecuada lectura de los resultados obtenidos cuando se
aplica un tests de inteligencia.

En este sentido han apuntado entre, otros aspectos, los siguientes:

- Los desvios que estan presente en la evaluacion psicométrica,
generalmente se originan en la férmula matemética que se utiliza, funda-
mentalmente, cuando se calcula el error standar, el cual informa sobre la
verdadera clase en que cae el score.

- Los desvios y falta de validez pueden ser atribuidos en muchos
casos a la subjetividad de quien evalua, por estar profundamente identi-
ficado con sus opiniones.

- Existe la tendencia de hacer predicciones futuras del comporta-
miento en funcion de una pequena cantidad de informaciones, en conse-
cuencia no toma en consideracion aquellos datos provenientes de los
diferentes ambientes y circunstancias en las cuales se desenvuelve el
individuo.

- Las conclusiones que conforman un diagnéstico de esta natura-
leza debe ser producto de un equipo interdisciplinario que representan
diferentes posiciones tedricas, de tal manera, que exista la posibilidad de
que hipdtesis alternativas puedan ser consideradas.

- Los tests deben estar dirigidos a la verificacion de |las deficiencias
y posibilidades de aprendizaje del nifio, por lo que se debe tomar encuenta
las diferencias individuales.

- Los constructores del tests deben tomar en consideracion el

lenguaije, el cual tiene que adecuarse al contexto linguistico del que utiliza
dialectos diferentes.

Ademas de los senalamientos anteriores, se han emitido otras
opiniones estimadas como pertinentes para alertar a los profesionales que
se parcializan por el uso exclusivo de esta clase de instrumentos. En este
sentido cabe citar a Heber (1962), al sostener que la evaluacion psicomeé-
trica para determinar la normalidad y subnormalidad es incorrecta, por
cuanto, los tests predicen ciertos aspectos del comportamiento y como
toda prediccion esta sujeta a errores.

** Herber (1962), Eysecnck (1962), Witter (1962/76/80), Meherens y Lehmann
(1978), Tarjan (1985), Rangel (1985).
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En este orden de idea, Tarjan (1985) afirma que hasta hace 3
déecadas el retardo mental era descrito casi en forma exclusiva en base al
Q.I, hoy en dfa ha sido aceptado que un Q.I. bajo no es més descriptivo
que un Q.. més elevado. Por otro lado, se ha verificado que las persona-
lidades individuales varian grandemente dentro de un mismo Q.I. por estar
influenciado por factores, genéticos y los provenientes del contexto socio-
cultural, los cuales afectan por igual tanto al nifio con Q.I. bajo, medio o
inferior.

Con una opinién semejante Douché (1967) sostiene que cada nino
nace con un potencial intelectual extremadamente variable, por esa razén
es un error de graves consecuencias clasificar definitivamente al nifo
colocandolo en una determinada categoria, unicamente con base a su
Q..

Por otra parte, est4 ampliamente demostrado que dependiendo de
las condiciones de la educacion, ella puede sofocar o exaltar las cualida-
des innatas de tal modo, que una deficiencia educativa sumada a frustra-
ciones multiples y repetidas pueden conducir al individuo a una debilidad
mental.

Lo afirmado hasta aqui constituye una muestra de los senalamien-
tos més frecuentes que sobre las limitaciones del enfoque psicométrico
se han emitido, no obstantes, es de justicia resaltar la vigenciay relevancia
que tiene este procedimiento para diagnéstico del retardo mental, por tal
razén, se torna necesario fundamentar su utilizacién en un esquema
donde el hombre sea conceptualizado con una unidad funcional.

A este respecto, es oportuno citar, a Staats (1983) en su empeno
por divulgar la necesidad de una unificacién entre los cambios compor-
tamentales, el aprendizaje, el concepto comportamental de la personali-
dady de los métodos psicométricos, en la busqueda de un conocimiento
sobre los tres sistemas que forman la personalidad del individuo: emo-
cional-motivacional, lenguaje-cognitivo y comportamiento instrumental,
sin olvidarse de la influencia del contexto social.

Como una proposta diferente a la que acabamos de describir surge el
criterio cualitativo sobre el retardo mental, cuyo punto de partida lo constituye la
idea de que el individuo excepcional configura una clase de personas con trazos
y caracteristicas que los tornan diferentes de la regla general de la humanidad
(Telford y Col 1977).

De acuerdo con esta opnién los procesos perceptivos, concep-
tuales, ideacionales y de aprendizaje de toda persona serfan fundamen-
talmente iguales. Asi todos aprenden, memorizan, recuerdan, perciben,
piensan y hacen ajustes personales y sociales de acuerdo con principios
y patrones genéticos, no obstante, algunos actuan con mayor rapidez,
mayor exactitud, de modo mejor o mas adecuado.

Dentro de este punto de vista, se podria situar la concepcion
piageteana sobre el desarrolio congnitivo segun la cual la inteligencia se
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construye a partir de un proceso evolutivo que se cumple a través de una
serie de estadios de desarrollo que va de lo simple a lo complejo.

En concordancia con este criterio, la deficiencia mental, es consi-
derada como un estado de desarrollo intelectual donde el individuo no
alcanza los niveles correspondientes del pensamiento formal (Furth,
1971).

Los principios basicos de este enfoque son, entre otros los siguie-
tes:

- Es posible evaluar cualitativamente las competencias congnitivas
y demostrar que siguen una secuencia invariante en el desarrolio.

- La evaluacion debe comprender estrategias que proporcionan la
base para determinar la etapa del funcionamiento congnitivo.

- Se debe evaluar el proceso y no el producto de la funcién
congnitiva.

- Las estrategias particulares que un nifo utiliza en su conducta
imitativa e intencional, las que emplea para ocuparse con nociones de
espacio, tiempo, conservacién del objeto y causalidad constituyen un
ejemplo de competencia que pueden ser diferenciadas, conforme la etapa
o fase de desarrollo (Peaget 1975).

A este procedimiento de evaluacién se le sefala, comunmente,
como limitacién la poca disponibilidad de instrumentos para su uso
extensivo, por otro lado, la exigencia de mayor esfuerzo y tiempo, ya que
se evalla el desemperio del nifio tomando en consideracion los procesos
cognitivo que estan implicitos en la resolucién de problemas.

No obstante, el criterio cualitativo, viene cobrando cada vez mayor
relevancia, dentro del campo de la educacién especial, al facilitar la
elaboracion de un perfil sobre el desarrollo cognoscitivo del nifio, basado
en informaciones que estan relacionadas con el estilo de aprendizaje del
educando.

Con una perspectiva distinta, se presenta dentro del ambito del
retardo mental, el enfoque sociocultural.

De acuerdo con este punto de vista, las condiciones socio-cultural
desfavorables repercuten negativamente en el desarrollo fisico, intelec-
tual, y emocional del nifio.

A este respecto organismos com la Unicef (1989) y O.M.S. (1988)
y la Unesco (1988) han senalado coincidentemente que existe en el
mundo aproximadamente quinientos millones de personas que padecen
hambre severa, cuyas consecuencias son todas nocivas para el creci-
miento infantil y su vida socio-afectiva tanto a corto como a mediano y
largo plazo.

Esta advertencia tiene amplio respaldo en los hallazgos encontra-
dos en los andlisis estadisticos de los datos obtenidos, a través de
experiencias llevada a cabo por los estudiosos de esta problemética, asi
como, por la constatacion clinica y psicolégica de los mencionados
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efectos negativos, en poblaciones que son representativos de un universo
mayor.

A manera de ilustrar, lo antes dicho citaremos los datos aportados
por Edgerton, (1980) el cual estima que de un 20% a un 25% de todos los
nifios con retardo mental profundo y moderado pertencen a la categoria
clinica, los cuales provienen casi en forma exclusiva al status social
considerado como A. El resto, 80% de los nifios que son portadores de
esta deficiencia a nivel leve, pertenecen a los estratos sociales més bajos.

Por otra, parte se ha demostrado ampliamente la relacién que
existe entre medio social y desarrollo del nifo, estableciéndose que
factores como salud, alimenticién, saneamiento ambiental, vivienda, em-
pleo, estimulacién educacional son elementos que intervienen directa-
mente en el crecimiento y desarrollo arménico del infante.

Refiriendose a esta situacién Méndez (1988) senala la interdepen-
dencia que existe entre potencial genético y factores ambientales siendo,
por lo tanto, el hombre el resultado de las influencias favorables o
desfavorables sobre sus potencialidades genéticas.

El mencionado autor, llegé a relevantes conclusiones entre las
cuales cabe destacar las seguientes:

- La desnutricién crénica prolongada influye negativamente en el
mecanismo homeostético de regulacién. Para poder subsistir, el organis-
mo se adapta a un nivel inferior que afecta el desarrollo integral y establece
un circulo deficitario que se perpectua de generacién en generacion.

Las investigaciones cientificas han demostrado que la desnutri-
cién es un factor inhibidor del crecimiento y desarrollo normal.

- Enlo estratos de mayor densidad de pobiacién en bajos recursos
econémicos donde predomina un ambiente hostil y pauperrimo no se
pueden encontrar las oportunidades para que el conocimiento se cons-
truya simultaneamente con la construccién de los dispositivos mentales
para pensar y actuar.

El mismo autor, al tratar de esquematizar los elementos coadyu-
vantes del retardo mental socio-cultural apunta los siguientes invariantes:

a. Los que padecen este tipo de retardo provienen de los estratos
sociales més pobres. b. Alta incidencia de un estado de desnutricion. c.
Las acciones estan dirigidas hacia la sobrevivencia biolégica en sus
aspectos mas urgentes.

Esta descripcién puede ser complementada con la opinién de
Tomkiewcz (1983) al sefalar la aparienciencia hereditaria del atraso so-
ciocultural, la cual se origina en la constatacién de la existencia casi
exclusiva de este tipo de retardo en niflos provenientes de los estratos
sociales mas carentes, donde se acumulan los més variados problemas
en térmios de salud, educacién, habitacién y desempleo. Situacién que
se va transfiriendo de generacion en generacion hasta llegar a parecer
hereditaria.
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Enrelacion con esta realidad Edgerton (1980) estima que el retardo
mental sociocultural es una de las consecuencias mas graves originada
por una situacion compleja donde estan presente componentes de acul-
turacion, subdesarrollo econémico, ideologias y las estructuras sociales
que tornan extremadamente dificil la solucién del problema. De ahi que
se puede afirmar que esa clase de retardo no es un problema clinico sino
de orden social.

El mencionado autor, al tratar de caracterizar este tipo de retardo
apunta los siguientes rasgos: a. El Q.1. promedio se ubica entre 55 y 69.
b. Por lo general el retardo mental se evidencia con el inicio de la
escolaridad al presentar problemas de aprendizaje. c. Pocas veces esta
acomparnado de deficiencias organicas. d. Los individuos portadores de
este nivel de deficiencia mental, en un alto porcentaje, son provenientes
de hogares denominados privados culturales. e. Por lo general tienen una
adecuada adaptacion social.

Con una intencién similar, Zigler (1984) destaca cuatro caracteris-
ticas que explican la etiologia del retardo sociocultural ellas son: a. Aiguna
interaccion no especificada de factores genéticos con el medio ambiente.
b. Desventajas sico-sociales. c. Generalmente no estan presente defectos
orgéanicos. d. EI Q.I. tiende oscilar entre 50 y 70.

En funcion de las diferentes opiniones resefadas, se puede inferir
que los fracasos escolares y psicométrico de los nifios de las clases
populares son esencialmente, el resultado de la interacién de un ambiente
hostil, limitante, que niega toda posibilidad para el desarrollo de las
potencialidades bio-siquico-sociales del ser humano.

Esta circunstancia social ha despertado en algunos autores*** la
necesidad de generar opiniones que conduzcan a modificar la tendencia
predominante de emplear instrumentos de evaluacién para el diagnéstico
del retardo mental que no corresponde con la realidad concreta de esa
inmensa poblacién que por razones ideolégicas y estructurales padece
los rigores de un estado de pobreza critica.

Por tales razones se han pronunciado a favor de procedimientos
evaluativos que contemplen apreciasiones de naturaleza cualitativa,
cuantitativas y socioculturales. Al mismo tiempo, deben comprender las
diferentes dreas del desemperio: motor, cognitiva, lenguaje, social, emo-
cional y académica.

Por ultimo, no esta de més, llamar la atencién hacia la actitud de
flexibilidad que se debe asumir en el proceso evaluativo, en ningin caso
se trata de resultados conclusivos, pues ellos son suceptibles a variacio-
nes dependiendo de las oportunidades que el medio sociocultural y
escolar le proporcione para desarrollar las potencialidades cognitivas.

*** Cherkes y Ryan (1960), Castests (1962), Furth (1971), Mercer (1973), Witter
(1968/1980), Rangel (1985).
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Summary

Castillo, H.V. de Aproaches different on the valuacion of mental retardation.
Estudos de Psicologia, 9 (1): 9- 18, 1992.

The article refers to the criterion that are usually used in the mental
retardation’s diagnose. It also includes general information about clinical, psycho-
metrical, qualitative and sociocultural approaches, regarding to each one’s proce-
dure, advantages and limitations.

Key words: mental retardation, psychological evaluation, diagnose.

Resumo

Castillo, H.V. de Enfoques diferentes na avaliagio do retardo mental. Estudos de
Psicologia, 9 (1):9- 18, 1992.

O artigo refere-se aos critérios usualmente empregados no diagnéstico
do retardo mental. Ele inclui também informagdes gerais sobre psicometria
clinica, enfoques qualitativo e socio-cultural, descrevendo os procedimentos de
cada um deles, suas vantagens e limitagdes.

Palavras Chaves: retardo mental, avaliagdo psicolégica, diagn6stico.
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Produgao e Leitura do Texto Cientifico

Geraldina Porto Witter (PUCCAMP)

RESDUMO

Witter, G.P. Produgéo e leitura do texto cientifico. Estudos de Psicologia, 9 (1):

19 - 26,1992.

A produgéio de textos cientificos deve levar em consideragio as necessi-
dades do leitor. Os vérios tipos de discurso cientifico requerem estratégias
distintas para os processos de redagéo e leitura. Usou-se um exemplo hipotético
onde enfocaram-se os sistemas formal e informal de comunicacéo cientifica na
relagdo autor-texto-leitor.

Palavras-Chave: texto cientifico, discurso cientifico, leitura.

Do processo de fazer ciéncia resultam produtos materiais (equi-
pamentos, componentes, drogas), tecnologias (meios de produgao, téc-
nicas de ensino, técnicas de preservagao de energia) e textos. Possivel-
mente, estes sejam a produgao de maior freqliéncia e mais relevante por
ser a forma preferida pelo cientista para se comunicar com outros cien-
tistas e com outras pessoas da comunidade. Além disso, é através dos
textos que se acumula e organiza o saber cientifico; transfere-se ciéncia
e tecnologia entre paises, entre regides de um pais e estabelecem-se
bases para o poder e o fazer ciéncia.

O produto texto pode ser apresentado tendo por sustentagao
diversos tipos de suporte: papel, diapositivos, tela de computador, video-
textos, disquetes etc., mas, certamente, o suporte papel é ainda o mais
freqientemente empregado. Para a leitura e uso efetivo da informagao
cientifica, mesmo quando, originalmente, o texto esta alocado em outro
suporte, 0 pesquisador o transfere, de alguma forma, para o papsl
(disquete -video -papel). A leitura é influenciada pelo suporte em que é
impresso o texto, mas este aspecto nao seré focalizado no ambito do
presente trabalho, privilegiando-se o texto cientifico que tem por suporte
0 papel.

O cientista produz vérios tipos de textos, a opgao pelo que ele
produz depende de muitas varidveis das quais, apenas para facilitar a
presente exposigao, serdo destacadas algumas mais diretamente relacio-
nadas com a leitura dos discursos em tela. O cientista quando produz o
texto est4 sob o controle do suporte que ir& usar, da informagéao cientifica
que ir4 veicular, da propria estrutura do seu discurso cientifico, do tipo de
publicagao ou veiculo que ird usar e da populagéo que pretende atingir
com seu texto. Além disso, em decorréncia de um s6 processo de
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pesquisa, o autor pode produzir vérios textos distintos, destinados a
leitores especificos. (Witter, 1989).

Esta é uma conseqiiéncia usual no processo de geragao-veicula-
gdo de saber. Certamente isto requer estratégias e tipos de leitores
distintos.

A guisa de exemplo, tomar-se-4 como hipétese o trabalho de um
pesquisador e tentar-se-a prever e acompanhar a trajetoria dos textos que
eventualmente produziu.

Inicialmente, tentando buscar recursos para concretizar sua pes-
quisa, acelera-la ou complemetar seu salrio, o pesquisador pode ter
elaborado um projeto a ser encaminhado a um orgéo de fomento da
produgao cientffica. Neste caso, dever4 atender as especificagdes buro-
créticas do 6rgao, ainda que elas possam ser discutiveis. Teoricamente,
seu leitor & um especialista na area, com ampla produgao cientffica,
consequentemente com profundos conhecimentos sobre o assunto ca-
paz de ser um leitor de alto nivel, critico mas suficientemente criativo para
perceber o novo, o original, o inovador no que |&, ndo sendo um empe-
cilho ao avango cientffico por falta de flexibilidade. Também deve ser um
leitor isento de tendenciosidade cientifica ou politica. Em nome da preser-
vagéao a liberdade de julgamento, muitas vezes este leitor tem a salvaguar-
da do anonimato para produzir o seu parecer em relagéo ao discurso-
projeto que analisou. Este anonimato, bem como os critérios de selegao
do leitor que integra este grupo e o poder que ele adquire em decorréncia
destas fungdes, estdo hoje sendo objeto de consideragéo e de avaliagao
da prépria comunidade cientifica. (Garvey, 1980).

Estando ainda na fase de coleta ou andlise de dados, 0 pesquisa-
dor podera optar por apresentar seu trabalho em algum encontro cientifi-
co. S&o raros 0s congressos que aceitam comunicagdes de pesquisas
em andamento, mas caso o cientista decida participar de um evento
deste, terd que pensar em dois tipos de leitores: os que compdem a
comissao que seleciona e organiza o evento e os que lerdo os anais do
encontro. No primeiro grupo o esperado é que seja composto por leitores
flexiveis, competentes, que entendam do conteddo selecionado e que
estejam a par das caracteristicas estruturais e dos estudos cientfficos a
respeito do tipo de discurso denominado - resumo. Espera-se ainda que
tenham atitudes éticas e ndo sejam tendencioscs em suas leituras. No
outro grupo, o texto serd lido por cientistas de alto nivel e também por
alunos de graduagao, consequentemente com possibilidades de leituras
mais limitadas. Portanto, o texto deveréa ser redigido de forma suficiente-
mente clara para os dois grupos, privilegiando o segundo e devem ser
especificados os objetivos, 0 método e o que ja foi feito em termos de
andlise de resultados, tornando evidente em que fase esta a pesquisa
(Poblacién & Duarte, 1989).

O porqué e o como ler este tipo de texto variara de acordo com
O grupo em que o leitor se enquadrar. Se ele for membro do grupo
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responsavel pela realizagao do encontro, devera verificar a adequagao
formal e clareza de conteldo do discurso face ao segundo grupo de
leitores. Sua leitura ter4 em vista também a organizagao temaética das
sessoes e dos anais. O leitor do segundo grupo poderé fazer leituras
diferenciadas dos anais. No momento do evento uma leitura dinamica e
rapida podera servir para a selegao das comunicagoes cujo contelido lhe
interesse e organizar seu proprio horério. Outra leitura podera ser feita
concomitantemente com a apresentagao do trabalho para acompanhé-io
ou complementar o texto com notas de aspectos que o pesquisador -
apresentador tenha adicionado no momento da exposigdo. Outra leitura
ainda poderd ser feita apenas para localizagao de colegas ou para ter uma
visdo panoramica do assunto conforme se reflete nos trabalhos que
integram.

Como documento, o texto podera ser retomado posteriormente
pela audiéncia dos grupos anteriores ou por outros leitores em busca de
informagao para seus trabalhos cientificos, ou de outras pessoas, se o
leitor for um bibliotecario ou cientista da informagao envolvido na recupe-
ragéo de textos Uteis para outros cientistas. Neste caso, a leitura do titulo
podera ser suficiente para sele¢ao ou descarte do documento. Na hip6-
tese do conteddo ser relevante, o resumo seré lido e, se possivel e
conveniente, assimilado ao discurso que o leitor estiver elaborando. Outra
possibilidade é a retomada dos anais para detectar quem esta trabalhan-
do em uma dada problematica, ou para realizar uma pesquisa sobre
produgao cientifica. Neste ultimo caso, procedimentos especificos de
leitura terao que ser usados, compativeis com os objetivos da pesquisa
em realizagao (Harrod, 1977; Witter, 1989; Llagostera, 1990).

Concluida a pesquisa, o autor hipotético podera apresenta-la
como comunicagao em algum congresso cientifico. Neste caso, redigira
um resumo no qual, em linguagem clara e precisa, informara o leitor dos
objetivos até os resultados principais obtidos em sua pesquisa. Nova-
mente contard, de pronto, com dois grupos de leitores, como no caso de
resumos de comunicagoes de pesquisas em andamento. Estes leitores
lerdo este texto como no caso anterior. Também aqui, apds o evento,
outros leitores, como j& se fez referéncia, poderao buscar este material
para leitura, com objetivos diversos, requerendo consequentemente es-
tratégias distintas de leitura (Christovao, 1979; Giacometti, 1989, Llagos-
tera, 1990).

Na hip6tese de ter sua pesquisa subvencionada por algum 6rgao
de fomento, o pesquisador hipotético devera produzir ainda um texto-re-
latério cujo leitor alvo, em geral, é o mesmo que foi responsavel pela
liberagao de verba. Este leitor, desta feita, verificarda o andamento da
pesquisa, a adequagao do texto e emitird um parecer (novo texto) apro-
vando ou néo o relatério. Deveré ter critérios cientificos conduzindo sua
leitura, podera mesmo utilizar um instrumento especifico de avaliagao,
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com o que poderd contornar possiveis desvios de sua Otica pessoal
(Drew, 1980; Witter, 1989).

O trabalho apresentado em congressos e em relatério devera ser
enriquecido com os subsidios e sugestdes feitas pela platéia, no primeiro
caso, e pelos consultores, no caso dos 6rgéos financiadores. O pesqui-
sador assimila em seu discurso estas contribuigdes e produz um novo
texto: relato de pesquisa que ird compor matéria para um artigo de revista
(Garvey & Griffith, 1972).

Antes de remeter esta matéria diretamente a algumar revista, o autor
podera querer obter a apreciagao e a colaboragao do que se convencio-
nou chamar de colégio invisivel (Harrod, 1977; Prazeres, 1989).

Ao mesmo tempo que informa seus pares sobre os seus trabalhos,
obtém deles sugestdes e pistas para melhorar o que realizou. Isto implica
em remeter esta primeira redagao a seus colegas. Dentre estes (ltimos,
ha que se destacar alguns mais experientes e conceituados, que atuam
como verdadeiros lideres no grupo, sendo juizes e orientadores de seus
colegas. Sao frequentemente tomados por mentores cientificos e compde
um grupo diferenciado de especialistas (gate keepers), os quais, por sua
vez, trocam informagoes e apreciagoes sobre seus trabalhos. Ha caréncia
de dados de pesquisa sobre o funcionamento do colégio invisivel e dos
referidos especialistas. Todavia, na experiéncia pessoal da Autora parece
que servem para desinibir, estimular e aprimorar a atuagéo dos produtores
de discurso.

Este texto que circula entre os pares, é denominado texto de
pré-impressao (pré-print). Ele é também denominado de publicagao
preliminar ou de pré-publicag@o (Prazeres, 1989; Wersig & Neveling,
1976).

Ao receber um texto na fase de pré-impresséo, o membro do
colégio invisivel, que é um leitor especializado, com alto nivel de compe-
téncia o lerd com duplo objetivo:

a. de manter-se informado sobre sua area, dispondo da informa-
Gao, antes dela ser veiculada através de uma revista, isto €, em primeira
mao;

b. para colaborar com um colega, fornecendo subsidios para a
melhoria do texto.

De fato, este leitor altamente sofisticado pode colaborar em muito,
com mais sugestdes e criticas para a produgao do texto final a ser
encaminhado para publicagao em revista cientifica especializada.

O pré-print também pode ser usado pelo autor em cursos que
ministre, especialmente em cursos de pds-graduagao, podendo observar
pontos falhos na redagdo, na organizagao, na exemplificagdo usada.
Neste caso, o leitor 6 uma pessoa que I& porque precisa obter informagéao,
para cumprir uma atividade académica e através dela o autor pode obter
dados e melhorar seu texto. O leitor também podera assumir o papel de
um membro de colégio invisivel e, entdo, lerd o texto com objetivos mais
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criticos e tendo por alvo uma tarefa similar. Neste caso, podera mesmo
recorrer a uma escala de avaliagao.

Estas préticas tém sido freqUentemente empregadas pela Autora
na produgao de textos cientfficos, tendo sempre obtido sugestdes valio-
sas que v&o do tftulo & redagao de seus textos. Além disso, tem atuado
como leitora de pré-publicagbes de colegas considerando que esta
atividade é altamente produtiva para as pessoas envolvidas, embora na
tradigéo brasileira parega ser ainda uma prética pouco frequente.

Ap6s decidir que o texto esta pronto para publicagao, escolhida a
revista @ que serd encaminhada a matéria, o pesquisador da ao seu
discurso o aspecto formal exigido pelas normas da revista. Quando o
texto chega & secretaria da revista 6 encaminhado a membros do corpo
editorial. Estes devem ser leitores de alto nivel, criticos, com um bom
volume de trabalhos publicados, conhecedores das diversas caracteris-
ticas dos vérios tipos de textos cientfficos, que dominem o contetdo da
érea e ndo sejam parciais. As consideragds feitas anteriormente quanto
aos leitores que decidem nos 6rgdos de fomento sdo vélidas também
aqui, estando em desenvolvimento o estudo dos mesmos.

Uma vez publicado otexto, o leitor do artigo, que também se supoe
seja um bom leitor, poderé ler com objetivos diversos e para cada um
deles deveréa recorrer a estratégias especfficas, para melhor aproveita-
mento.

Se o leitor busca o artigo somente para estar informado sobre o
que ocorre na &rea, podera apenas ler sem qualquer estratégia especial.
Caso esteja interessado em elaborar um projeto, redigir um relatorio,
analisar seus dados, dever4 ler o texto, buscando elementos para integrar
seu préprio discurso, quer para caracterizar o estado da arte, quer para
justificar seu préprio trabalho, quer para comparar com seus resuitados.
Neste caso, se a estrutura geral de seu préprio discurso jé esté elaborada,
4 medida que localiza conceitos, dados, interpretagbes que considere
relevantes, podera ir encaixando-as em seu texto em elaboragao. Todavia,
a leitura poderé estar sendo feita a fim de obter elementos para o preparo
de aulas. Entao, devera anotar, em suas fichas de aula ou na forma pela
qual arrola os elementos para a mesma, o que for pertinente. Um outro
leitor poder4 ler este mesmo artigo com o intuito de fazer uma pesquisa
documental, por exemplo, de andlise da estrutura geral do discurso
clentffico, da bibliografia referida ou de aspectos de conteudo e de
metodologia. Neste caso, estratégias de leitura e de registro, de acordo
com os objetivos da pesquisa, serdo utilizadas (Witter e col, 1989).

O pesquisador que gerou o texto do exemplo hipotético anterior-
mente relatado, pode considerar que seu trabalho nao esta concluido
enquanto n&o partilhar seus dados com a comunidade mais ampla e que
poderé ter sua vida afetada pelos mesmos. Alids, isto é cada vez mais
esperado e considerado uma das responsabilidades do cientista. Sendo
assim, produzir& um texto mais simples, capaz de atingir o grande publico
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que, certamente, ndo é um leitor em condigdes de ler textos cientfficos
mais sofisticados, que requerem pré-requisitos tais como: dominio do
léxico proprio daquela 4rea da ciéncia, conhecimento de tecnologia
cientifica; de andlise de dados e dominio da estrutura do discurso cienti-
fico. Como nédo ocorre com o grande publico, torna-se necessério apre-
sentar textos cientificos que sejam facilmente lidos, compreendidos e que
permitam a transferéncia do conhecimento gerado na pesquisa direta-
mente ao seu usudrio, naquilo que Ihe for pertinente. O veiculo usado
podera ser um jornal, uma revista de divulgagao cientffica e tecnolégica,
ou uma revista comum. O leitor assimilaré o que for conveniente a seu dia
a dia. Podera, dependendo do tema, conscientizar-se sobre 0s riscos e
os perigos do uso inadequado da ciéncia, recorrer a informagao cientifica
para precaver-se de problemas, para assimilar os dados da ciéncia.
Assim, se o texto tratar da eficiéncia de um programa educacional para
prevengao da AIDS, docentes e dirigentes de escolas, poderao aprovei-
ta-lo nas suas atividades profissionais, © mesmo acontecendo com 0s
responsaveis por grandes conglomerados de pessoas como ocorre nas
industrias, grandes magazines, jornais, mercados, exército.

No caso do texto de divulgagao, o leitor podera ler sem objetivo
que va além de se manter informado, mas podera fazé-lo para uso
imediato. Para tanto, a leitura deverd ser mais cuidadosa, requerer a
manutengao do texto, ou a busca de outros para um uso efetivo.

O autor poderé ainda usar esta mesma base de pesquisa, isto é,
seu artigo cientffico, para redigir outro tipo de discurso, inserindo-o como
parte de umtexto de reflexao a respeito da matéria, publicado sob aforma
de artigo tedrico ou livro. Neste caso, quando o leitor achar insuficiente a
informagao contida no texto devera buscar o texto original para ler. Alias,
ir &s fontes originais de um artigo é uma atividade que o leitor de texto
cientffico deve incorporar aos seus habitos de recuperagao de informa-
gao. Especialmente quando se trata de 4rea de sua especialidade.

O exemplo hipotético, aqui apresentado, parece suficiente para
indicar que, ao se falar da produgéo e leitura de texto cientifico, uma
relagao triadica deve ser considerada: autor-texto-leitor.

Estes elementos compde um macro-sistema de comunicagao que
compreende um subsistema formal e outro informal. O subsistema
informal é mais flexivel, permitindo rapidas trocas de informagéao entre
cientistas e entre estes e a comunidade leiga, podendo ser oral ou escrita
a forma pela qual se concretiza (congressos, palestras, entrevistas, con-
sultas, correspondéncia). No subsistema formal a comunicagdo é mais
rfgida, controlada, obedecendo a critérios e a padroes formais pré-esta-
belecidos e concretizando-se pela forma escrita, seja ela através de
publicagbes primérias (periédicos, livros, patentes, etc.), ou secundéria
(Indices, abstracts, alerta corrente, etc.). Entre um e outro subsistema se
insere um intermediario: o semi-formal. Neste Gltimo subsistema a troca
de informagao se faz predominantemente através de pré-publicagoes e
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entre cientistas ou entre estes e especialistas ou técnicos que irdo utilizar
de imediato a informagao (engenheiros, técnicos, quimicos. etc.) (Praze-
res, 1989).

O produtor do texto deve saber situar seu texto e adequa-lo as
exigéncias do subsistema em que estiver atuando. O leitor devera saber
enquadrar o documento no seu subsistema para poder adequar suas
expectativas, suas exigéncias e perspectivas de uso da informagao cien-
tifica. De acordo com seus objetivos, sabera se os textos de um subsis-
tema Ihe serac potencialmente Uteis, ou se podera descarta-los. Tendo
em vista o tipo de texto e seus objetivos, o leitor elegera as estratégias de
leitura que Ihe ser@o mais Uteis, econémicas e eficientes no seu relacio-
namento com o texto.

O quadro aqui apresentado mostra que n&o existe uma unica
maneira de ler o texto cientifico. Existern muitas, decorrentes das mdiltiplas
combinagbes dos vérios componentes e relagdes dos subsistemas de
comunicagao cientifica. Muitas estratégias de leitura t8m sido usadas e a
cada dia novas estratégias séo testadas. O conjunto de informagoes
cientificas sobre o assunto vem crescendo, mas existe ainda uma longa
trajetéria antes que aspectos basilares sejam suficientemente conheci-
dos.

Summary

Witter, G.P. Production and reading of scientific text. Estudos de Psicologia, 9

(1): 19-26 , 1992.

The production of scientific texts must take in consideration the needs of
the reader. The various kinds of scientific discourses request different strategies
for the writing and the reading process. It was used a hypotetic example where
was considered the formal and informal systems of scientific communication in
the relation author-text-reader.

Key-word: scientific text, scientific discourse, reading.
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Relagoes Familiares:
A Percepcao dos Filhos Adolescentes*

Maria Alexina Ribeiro
(Doutoranda UnB e membro Brasileiro de Estudos da Familia - CEFAM)

Resumo

Ribeiro, M.A. Relagdes familiares: a percepgao dos filhos adolescentes. Estudos

de Psicologia, 9 (1): 27-42 , 1992.

O objetivo do presente trabalho foi estudar o relacionamento familiar
através da percepgao que um grupo de adolescentes tem de seu relacionamento
com os pais e do relacionamento conjugal destes. Analisou-se o grau de satisfa-
¢éo dos sujeitos a partir do relacionamento entre eles e seus genitores, de acordo
com a avaliagdo que os primeiros fazem do relacionamento conjugal dos segun-
dos. A metologia utilizada foi a anélise de conteido. Os resultados mostraram
que o relacionamento familiar €, em geral, satisfatério. A qualidade do relaciona-
mento dos pais parece influenciar na maneira como os filhos adolescentes
avaliam sua relagdo com os mesmos.

Palavras-Chave: relacionamento familiar, satisfagao pessoal, anélise de conteu-
do.

Introdugao

Segundo o modelo sistémico, a familia € um sistema que opera
através de padroes transacionais, e possui diversos subsistemas. Os
subsistemas conjugal e parental formado pelo casal, é considerado como
o eixo das relagoes familiares. Da mesma forma que o sistema familiar
participa de um processo de influéncia reciproca com outros sistemas
(trabalho, escola, etc.), cada subsistema familiar influencia e é influencia-
do pelos demais subsistemas. Nenhum fato ou comportamento isolado
ocasiona outro, mas cada um esté vinculado, de forma circular, a outros
fatos e comportamentos.

Estudos tém sido realizados com o objetivo de verificar como o
relacionamento conjugal pode influenciar no relacionamento familiar
como um todo e no desenvolvimento psicolégico dos filhos. A partir do
referencial tedrico e da revisao bibliogréfica sobre o tema, levantamos as
seguintes questoes:

- A insatisfagao conjugal influéncia negativamente na relagao do
casal com seus filhos?

* Pesquisa orientada pelo Professor Edson de Souza Filho, da Universidade de
Brasilia.
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- A percepgao que os filhos adolescentes tém do relacionamento
conjugal de seus genitores influencia na forma como avaliam seu relacio-
namento com os ultimos

- A existéncia de conflitos entre os conjuges influencia negativa-
mente na maneira como os filhos adolescentes avaliam o seu relaciona-
mento com os pais?

Referencial Teérico: A Familia

Usaremos, no presente trabalho, o conceito de familia como
sistema que opera através de padrdes transacionais (Minuchin, 1982). O
gue se denomina teoria dos sistemas no terreno da Terapia Familiar
consiste em uma série de conceitos originados da Teoria Geral dos
sistemas e da Cibernética tendo como conceitos-chave a integridade, a
regulagao e a organizagao. As idéias centrais destes sistemas apoiam-se
no pressuposto de que a totalidade é maior que a soma de suas partes;
cada parte s pode ser compreendida dentro do contexto da totalidade,
uma mudanga em qualquer das partes afeta todas as demais, a totalidade
se regula a si mesma por meio de uma série de circuitos de realimentagao
que se denominam circuitos cibernéticos. A informagao vai e vem por
estes circuitos a fim de ministrar estabilidade ou homeostase ao sistema.
Estes conceitos de regulagao e organizagao regulares, opostos a descri-
¢ao individual e & explicagao linear, t8m sido o fundamento sobre o qual
se apdia a terapia familiar.

A partir destes conceitos, presume-se que nenhum fato ou com-
portamento isolado ocasiona outro, mas que cada um esta vinculado, de
forma circular, a muitos outros fatos e comportamentos isolados. Consi-
dera-se que nenhuma pessoa tem um controle unilateral sobre nenhuma
outra. Segundo Watzlawick e col. (1988) o comportamento de todo
individuo, dentro da familia, ndo é a soma das andlises dos seus membros
individuais (nao-somatividade). Existem caracteristicas do sistema, isto
€, padroes de interagao, que trancedem as qualidades dos membros
individuais.

Uma familia &€ um sistema que opera através de padroes transa-
cionais. TransagOes repetidas estabelecem padroes de como, quando e
com quem se relacionar e estes padroes reforgam o sistema. Os padroes
transacionais regulam o comportamento dos membros da familia e sao
mantidos por dois sistemas de repressao: um & genérico e envolve as
regras universais que governam a organizagao familiar;, outro é idiossin-
crasico, e envolve as expectativas muituas dos membros especificos da
familia.

Segundo Calil (1987), o sistema da familia nuclear participa de um
processo de influéncia reciproca com outros sistemas humanos (a familia
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extensa, trabalho, escola, grupos religiosos, etc.) e pode ser considerado
subsistema de um supra-sistema (a comunidade). Além disso, a familia
nuclear possui sua propria suborganizagao, os subsistemas. No interior
da familia nuclear encontramos os subsistemas dos pais, dos conjuges,
dos filhos e dos irmaos. Cada um possui tarefas especificas dentro da
familia. Cabe aos conjuges funcionarem juntos no que concerne a tomar
decisdes, preencher necessidades de interdependéncia (amor, sexo,
companheirismo, etc.) e como pais possuem outras fungdes: ensinar
cuidados fisicos, relagdes familiares etc.

O modelo sistémico considera o subsistema conjugal como eixo
das relagoes familiares. As relagoes entre os elementos da familia oscilam,
dependendo das alteragdes do relacionamento conjugal. Segundo Skyn-
ner (1979), a satisfagédo sexual do casal é muito importante para a
harmonia familiar, e sobretudo as criagas séo influenciadas pelo relacio-
namento conjugal. E Lowen (1988) sugere que a neurose infantil pode ser,
invariavelmente, atribuida a desajustamentos sexuais e conflitos entre os
pais.

A qualidade do relacionamento familiar e do relacionamento con-
jugal, e sua influéncia sobre o desenvolvimento dos filhos tem sido
bastante estudada, principalmente por pesquisadores americanos. Al-
guns autores que tém pesquisado sobre as consequéncias do divorcio
parental para o ajustamento dos filhos afirmam que o confiito conjugal
que antecede, acompanha e, muitas vezes, continua existindo mesmo
depois do divorcio, pode ser mais traumético do que a separagao em si.
Segundo eles, o evento legal &€ menos traumético para todas as pessoas
envolvidas do que o "divércio emocional” ou psicolégico que, inevitavel-
mente, o precede (Block, Block & Gjerde, 1986, Swartzberg & Chalmers,
1983).

Wallerstein e Kelly (1980) afirmam que, hé alguns anos atras, era
comum as pessoas continuarem casadas "para o bem dos filhos". Hoje,
sabe-se que um casal infeliz deveria se separar "para o bem dos filhos',
porque um casamento infeliz tem consequéncias negativas nao so para
o casal mas também para as criangas. Assim, o divércio que traz alivio
para o casal também beneficia os filhos.

Em um ambiente hostil, tenso e opressor, de um casamento
cronicamente insatisfatério, os filhos podem ser alvo da irritagéo e frus-
tragao dos pais, segundo Maldonado (1987). Problemas de comporta-
mento tém sido encontrados tanto em familias onde houve separagao ou
divércio, quanto em criangas de lares intactos, mas conflituosos (Emery,
1988). Outros estudos mostram que criangas de lares onde houve divor-
cio, caracterizado pelo conflito conjugal, estao mais propensas a proble-
mas do que criangas de lares intactos e de familias onde houve divércio,
mas sao relativamente harmoniosas (Hetherington, 1972).

Chawla e Gupt (1979), em um estudo com pais e criangas hindus
emocionalmente probleméaticas, encontram alia relagéo entre problemas
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emocionais dos pais e problemas dos filhos. Entre os hindus o divércio
nao é comum, portanto, espera-se que existam casais com relagbes
extremamente tensas, vivendo juntos e criando seus filhos.

Em um estudo realizado com adolescentes residentes em Brasilia
(Ribeiro, 1988), encontramos a separagao conjugal influenciando de
forma negativa o autoconceito dos filhos. Os adolescentes cujos genito-
res s&o separados tiveram escores mais baixos em quatro dos seis fatores
do autoconceito estudados: seguranga pessoal, atitude social, autocon-
trole e self ético-moral. Acreditamos que esta influéncia se deva a vérios
fatores como: a separagéo conjugal normalmente é antecedida e acom-
panhada de muito conflito; no processo de dissolugao conjugal, os filhos
convivem com agressoes, chantagens emocionais e uma situagéo afetiva
especial em relagdo aos pais; a separagao néo envolve somente o casal,
mas toda a familia participa e esta envolvida; a separagao pode repre-
sentar um desequilibrio, temporario ou duradouro nas estruturas hieréar-
quicas da familia.

Outro estudo (Ribeiro, 1989) realizado com 23 adolescentes cujos
pais sao separados, residentes em Brasilia, mostrou que o conflito entre
pais pode ser tao negativo para os filhos, que a separagao pode ser vista
por eles como uma forma de aliviar as tensdes. Embora alguns adoles-
centes tenham se sentido muito tristes, 21,5% relacionaram, de forma
positiva a separagao com o fim das brigas em casa.

Lummertz e Biaggio (1986) realizaram uma pesquisa com adoles-
centes no Rio Grande do Sul, e mostraram que h4 uma correlagao positiva
entre o autoconceito e o nivel de satisfagéo familiar, e ambos tém uma
interferéncia significativa sobre o desempenho académico do adolescen-
te. Segundo os autores, os estudantes de sucesso sdo aqueles que tém
uma opinido positiva sobre si mesmos e sdo otimistas com relagéo ao
seu desempenho futuro, tendo confianga em sua capacidade académica
em geral. E toda tensao familiar e sua consequente falta de coeséo e de
afeto refletem-se na conduta de certos adolescentes, assim como influem
no seu desempenho escolar.

Metodologia
Amostra

A amostra é composta de 150 adolescentes com idade média de
15 anos e 02 meses, sendo 69 (46,00%) do sexo feminino e 81 (54,00%)
do sexo masculino. Todos residem no Plano Piloto de Brasilia e sdo
alunos do 1° e 2° Graus de escolas da rede particular de ensino. O nimero
médio de irmaos é 2,40, e todos vivem com ambos os genitores. Quanto
a profissao dos pais, 38,67% sao profissionais liberais, 21,33% sao
bancarios, 20,00% sao funcionarios publicos, 6,00% sao comerciantes,
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46,67% sao militares, 2,00% sao professores, 4,67% sao aposentados e
2,66% deles nao responderam. Enquanto 90,00% dos sujeitos conside-
ram seus pais felizes, 10,00% acham que eles sao infelizes. Para 32,67%
o pai é mais feliz que a mae, 26,67% acham que a mae é mais feliz, 24,66%
consideram que ambos sdo igualmente felizes. Aqueles que responderam
que os pais nao costumam brigar, representam 57,33%, enquanto 42,67%
disseram que eles brigam. Destes, 2,00% disseram que os pais brigam
diariamente, 7,34% brigam semanalmente, 2,00% brigam mensalmente e
88,66% brigam de vez em quando. Quarenta e dois sujeitos (28,00%)
estiveram ou estdo, ou tém um membro da familia que j& esteve ou esta
sendo atendido por psicélogo.

Instrumento
Foi utilizado um questinério contendo questoes fechadas sobre o
relacionamento entre pais e filhos e o relacionamento conjugal.

Procedimento

A aplicagao do instrumento foi feita em 03 escolas particulares de
1° e 2° graus da Asa Norte de Brasilia. Ap6s o contato com a Diregao da
Escola, a fim de explicar o objetivo da pesquisa e conseguir autorizagao,
os questionarios foram respondidos, coletivamente, em sala de aula, em
horério cedido pelos professores. Explicamos que os dados seriam
conhecidos apenas pela pesquisadora e seu orientador e, em caso de
publicagdo, nenhum dado que comprometesse a identificagao das pes-
soas seria divulgado.

Anélise dos Dados

Foi feita uma andlise de contetido de cada resposta. Analisamos
o grau de satisfagao dos sujeitos com o relacionamento familiar de acordo
com a percepgao que eles tém da relagao dos pais (se sao felizes ou nao,
se costumam ou nao brigar). Também foram analisados os aspectos
positivos da familia, através das respostas dadas a questao: "Do que vocé
mais gosta em sua familia?"

Os dados foram analisados de acordo com a seguinte divisao:

- Que brigam com freqiéncia
Pais fslizes<
- Que ndo costumam brigar

Que brigam com frequéncia
Pais infetiza(
Que nao costumam brigar

Para verificar se as diferengas encontradas sao estatisticamente
significativas, aplicamos o teste qui-quadrado.
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IV - Resultados

A tabela n° 01 mostra a avaliagao global feita pelos adolescentes
de seu relacionamento com seus pais, de acordo com a percepgao que
eles tém da relagao conjugal. Aqueles que consideram os pais felizes e
disseram que eles nao costumam brigar, avaliaram seu relacionamento
com os genitores de forma significativamente mais positiva (ao nivel de
confianga de 1%) do que neutra e negativa. Os que consideram 0s pais
felizes, mas disseram que eles brigam com freqléncia, também avaliaram
seu relacionamento com os mesmos de forma mais positiva (diferenga
significativa ao nivel de confianga de 5%) mas menos positiva que o0 grupo
cujos pais nao costumam brigar. Enquanto 82,43% das respostas dadas
pelos adolescentes, cujos pais ndo costumam brigar, revelam que seu
relacionamento com os genitores é avaliado positivamente, 50,00% das
respostas daqueles que disseram que seus pais brigam com freqiéncia
mostram que seu relacionamento com os mesmos é vista de maneira
positiva. Também foi menor a porcentagem de respostas que revelam
uma avaliagao negativa de seu relacionamento com os pais, quando
estes nao costumam brigar (8,11%), do que aqueles que disseram que
os pais brigam com frequéncia (38,46% das respostas). As diferengas
encontradas entre as avaliagdes dos adolescentes que consideram seus
pais infelizes nao sao estatisticamente significativas. Parece que o fato
dos genitores brigarem, ou nao, entre si, ndo influencia na maneira como
os filhos adolescentes avaliam seu relacionamento com os pais, nesse
grupo. As respostas que revelam uma avaliagdo neutra tiveram uma
frequéncia relativamente baixa, aparecendo mais no grupo cujos pais sao
tidos como infelizes, embora nao significativa estatisticamente.

A tabela 02 mostra o grau de satisfagédo que os adolescentes
manifestaram quanto ao seu relacionamento com os pais, de acordo com
a avaliagao que eles fazem do relacionamento dos genitores (se sao
felizes ou infelizes e se costumam brigar). O grau 3 se caracteriza por
temas como: excelente, muito bom, 6timo, etc. O grau 2 se refere aos
temas: bom, aberto, harmonioso, etc. O grau 1 esté relacionado com
temas como: razo4vel, normal, amigavel, etc. E o grau 0 se refere aos
temas que demostram insatisfagao com o relacionamento pais/filhos,
como: conflituoso, dificil, péssimo, etc. As diferengas encontradas sao
estatisticamente significativas (ao nivel de confianga de 1%) apenas no
grupo cujos pais sao felizes e ndo costumam brigar. Neste grupo o grau
2 teve maior frequéncia de respostas (47,97%), e em seguida esta o grau
3 com 34,46% das respotas dadas. Enquanto 50,00% das respostas
dadas por aqueles que avaliaram seus pais como infelizes e que brigam
com frequéncia (N=10) revelam um grau de satisfagao 0, apenas 8,11%
das respostas dos adolescentes que consideram seus pais felizes e que
nao costumam brigar (N=123) revelam o mesmo nivel de satisfagao
(zero). Quanto ao grupo cujos pais sao felizes, mas brigam com frequén-
cia (N=12), 38,46% das respostas revelam um grau de satisfagao zero,



Relag6es Familiares: ...

enquanto no grupo que considera os pais infelizes e que brigam com
frequéncia (N=05) 50,00% das respostas dadas revelam o mesmo grau
de satisfagédo. No grupo de adolescentes que consideram seus pais
felizes e que ndo costumam brigar, 2 medida que vamos do grau zero
para os graus 2 e 3, a tendéncia é aumentar a frequéncia das respostas.
Com o grupo de pais infelizes, podemos afirmar que acontece o oposto.

Tab. 1 - Avaliagao Global do Relacionamento com os Pais de
acordo com a Percepgao que os Filhos tem da Relagao Conjugal

Pais Felizes Pais Infelizes
_ | QUEBRIGAM | QUE NAO ” dﬁéﬁeéé}ékm | 6U75frs;&(_)_"
AVALIAGAO coM COSTUMAM COM COSTUMAM
FREQUENCIA BRIGAR FREQUENCIA BRIGAR
F % F % F % F %
POSITIVA 13 |5000] 122 | 8243 | 03 |3000 06 |3333
NEUTRA 03 | 11,54 | 14 9.46. 02 | 20,00 03. 16.6?
NEGATIVA | 10 |3846| 12 | 811 | 05 |5000| 09 |5000
TOTAL 26 100 148 100 10 100 18 100
N =12 N =123 N =05 N =10

Tab. 2 - Grau de Satisfagao com o Relacionamento com os Pais de
acordo com a Percepgao que os Filhos tem da Relagao Conjugal

Pais Felizes Pais Infelizes
GRAU | QUEBRIGAM | QUENAO | QUEBRIGAM | QUE NAO
DE com COSTUMAM COM COSTUMAM
SATISFAGAO | FREQUENCIA BRIGAR FREQUENCIA BRIGAR
F % F % F % F %
3 05 | 1923| 51 |3446| 01 | 1000]| 02 | 11,11
2 08 |3077| 71 |4797| 02 |2000| 04 |2223
i 03 | 1154 | 14 | 946 | 02 | 20,00 : 03 | 1666
0 10 |3846| 12 | 811 | 05 |[5000! 09 | 5000
TOTAL 26 | 100 | 148 | 100 | 10 | 100 T 18 | 100
N=12 N =123 N =05 N=10
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Tab. 3 - Avaliagao do Relacionamento com a Mae e com o Pai
RELACIONAMENTO | RELACIONAMENTO
AVALIAGAO COM A MAE COM O PAI
F 16 03
POSITIVA
% 88,89 20,00
F - o
NEUTRA
% - 6,67
F 02 11
NEGATIVA
% 1,1 73,33
F 18 15
TOTAL
% 100 100

Tab. 4 - O que Vocé mais Gosta em sua Familia?

SISTEMAS CATEGORIAIS PAIS FELIZES | PAIS INFELIZES
DE SIGNIFICADO = " = =
DINAMICA DA FAMILIA 80 45,72 04 26,66
ASPECTOS AFETIVOS 32 18,29 02 13,34
MEMBROS DA FAMILIA 25 14,29 01 6,66
ASPECTOS ETICO-MORAIS 18 10,28 03 20,00
SITUAGOES DE LAZER 06 3,43 02 13,34
ASPECTOS UTILITARIOS DA FAMILIA 07 4,00 - -
CONCEPGAO MISTICA 02 1,14 - iz
OUTROS 05 2,85 03 20,00
TOTAL 175 100 15 100

Além de avaliar 0 seu relacionamento com 0s pais (pai e mae),
alguns adolescentes fizeram também uma avaliagéo do relacionamento
com o pai e com a mae, separadamente. Por exemplo: "Com minha mae
é legal, mas com o pai é dificil’, "E mais aberto com meu pai’, "Converso
muito com minha mae, converso pouco com meu pai’, "S6 gosto do meu
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pai como pai, ndo muito como amigo. Da minha mae gosto dos dois
modos". As avaliagdes que os adolescentes fizeram do relacionamento
com a mae foram mais positivas (88,89% das respostas) do que negativas
(11,11%) ou neutras (diferenga significativa ao nivel de confianga de 1%).
As avaliagbes que fizeram do relacionamento com o pai foram significa-
tivamente mais negativas (73,33% das respostas) do que positivas
(20,00%) ou neutras (6,67%) ao nivel de confianga de 1%. Todos os
atributos usados pelos adolescentes para se referir & mae foram positivos
(super legal, carinhosa). Quanto ao pai, 85,71% dos atributos s&o nega-
tivos (fechado, ausents, chato, tradicional) e apenas 14,29% séo positivos
(aberto), uma diferenga significativa ao nivel de confianga de 5%. Avalia-
dos em conjunto, parece haver uma tendéncia em usar atributos positivos
como: compreensivos, liberiais, super legais, amigos, um barato (diferen-
Ga significativa ao nivel de confianga de 1%). A porcentagem de atributos
positivos usados para se referirem aos pais (63,33%) é maior do que a
porcentagem de atributos positivos usados para se referirem ao pai
(14,29%), mas é maior que os relacionados & mae (100%). Nao aparece-
ram atributos com conotagao neutra.

A Tabela n° 04 mostra os sistemas de significado relativos &
questao: "Do que vocé mais gosta em sua famflia?". As diferengas encon-
tradas no grupo de Pais Felizes sao significativas ao nivel de confianga
de 1%. As diferengas encontradas no grupo de Pais infelizes nao foram
significativas estatisticaments. Em ambos os grupos, a categoria que teve
maior freqléncia foi Dindmica da Familia (45,72% das respostas dos
adolescentes que consideram os pais felizes e 26,66% das respostas
daqueles cujos pais sa@o considerados infelizes). Esta categoria retine
temas como: uniao, relacionamento, comunicagao, etc. Em segundo
lugar, esta a categoria Aspectos Afetivos com 18,29% no primeiro grupo
e 13,34% no segundo, com os temas: amizade, amor, carinho, dedicagéo.
A categoria Membros da Familia aparece em terceiro lugar. Alguns ado-
lescentes citaram alguns dos membros da familia como sendo o de que
mais gostam em suas familias, e destes, que foram 26 sujeitos, 26,93%
se referiram a irmaos, 19,23% ao pal, 19,23% a mae, 15,37% aos pais,
7,69% disseram gostar de "todos". Um adolescente (3,85%) disse gostar
dos primos pequenos, um (3,85%) disse gostar de si mesmo, e outro
(3,85%) disse que gosta de sua cachorrinha.

A categoria Aspectos Etico-Morais retine temas como: honestida-
de, lealdade, respeito, sinceridade, confianga. Estes temas apareceram
com maior freqiéncia (20,00%) no grupo cujos pais sdo considerados
infelizes. A categoria Situagdes de Lazer, com os temas diversodes, férias,
reunides, finais de semana e viagens, também aparece com maior fre-
quéncia neste grupo (13,34%). Os temas que formam a categoria Aspec-
tos Utilitarios da Famiiia sdo: casa, ambients, conforto, mesada e situagéo
financeira da famflia. Estes temas s6 apareceram no grupo cujos pais séo
considerados felizes. E interessante observar que, no grupo de adoles-
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centes cujos pais sdo considerados infelizes, o nimero de respostas
dadas coincide com o ndmero de sujeitos (N=15). Os sujeitos daquele
grupo (Pais Infelizes) citaram apenas um ponto positivo da famflia, do qual
mais gostam, enquanto varios sujeitos do grupo de Pais Felizes citaram
mais de um aspecto.

Quanto 2 freqiéncia com que, os pais brigam, as diferengas
encontradas no grupo cujos pais sao considerados felizes séo estatisti-
camente significativas, enquanto as diferengas encontradas no outro
grupo néo séo. Nos dois grupos, a maioria dos genitores costumam brigar
"de vez em quando”. Dos trés sujeitos que afirmaram que os pais brigam
diariamente, 02 disseram que eles séo infelizes. Dos 11 pais que brigam
semanalmente, 09 (81,81%) s&o considerados pelos filhos como felizes
e 02 (18,19%) os consideram infelizes. Dos 03 que brigam mensalmente,
02 esté@o no grupo de Pais Felizes. Dos 122 sujeitos que afirmaram que
seus pais brigam de vez em quando, 91,80% os consideram felizes e
8,20% os consideram infelizes.

V - Discusséo dos Resultados

Os resultados do presente estudo mostram que os adolescentes,
de maneira geral, avaliaram o relacionamento familiar (paisffilhos e pai/
mae) de forma positiva. A atitude neutra apareceu com baixa frequéncia,
ou seja, ao falar de suas familias, os sujeitos tenderam a expressar
sentimentos e emogodes. Os adjetivos usados com maior frequéncia pelos
adolescentes, para avaliarem o relacionamento entre eles e seus pais,
foram Bom (F=36), 6timo (F=28) e Muito Bom (F=27). O relacionamento
dos pais também foi visto pela maioria como satisfat6rio, uma vez que
90,00% dos adolescentes consideram seus pais felizes.

Avaliados separadamente, o relacionamento com a mae foi mais
positivo do que o relacionamento com o pai. Com a mae, o relacionamen-
to é "melhor do que com o pai”, & aberto, solto, h& mais didlogo, ou seja,
ela é como se fosse "uma irma mais velha" ou "amiga". J& com o pai, é
uma relagéo de "respeito”, pouco amigével, o didlogo é mais dificil, nao
hé& muita liberdade. O pai 6 mais fechado, ausente e “chato”, enquanto a
mae é "carinhosa" e "super legal". Essas diferengas podem refletir uma
dicotomia que ainda parece existir em nossa sociedade: a mulher é mais
afetiva, empética, e o homem frio e racional. Consequentemente, a méae
6 quem dé afeto aos filhos, é compreensiva, enquanto cabe ao pai a
autoridade, colocagéo de limites e a imposi¢ao de normas sociais. Essa
estereotipia, que vemos com freqi@ncia em familias de nossa convivén-
cia, @ também nos consultérios, é a causa de muitos problemas e
dificuldades relacionados com a divisdo dos papéis entre homens e
mulheres, criagao de hébitos e atitudes, que vao se reproduzindo através
das geragoes, pois 0s pais séo os principais modelos para seus filhos.

E interessante notar que algumas respostas dadas pelos adoles-
centes, as preocupagoes reveladas e o vocabuléario utilizado, sao bastan-
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te caracterfsticos da faixa etaria & qual pertencem. Expressdes como
"Nosso relacionamento é lindo, gostoso®, "Meus pais séo super-legais’,
"Eles s&o um barato!", "Meus pais sdo podadores", sdo, normalmente,
usadas por adolescentes. E a preocupagao com o didlogo, a liberdads,
0 lazer, o companheirismo dos pais, também parece ser tipica desta fase
do ciclo vital. Nao foram raras as respostas como: "Minha mae é mae e
amiga", "Ela n&o é minha confidente", "Meu pai é s6 pai’, "Minha méae é
como se fosse minha irma mais velha".

Quando perguntamos aos adolescentes do que eles mais gostam
em suas familias, a uniéo é o tema que aparece com maior frequéncia
(46 vezes) seguido de amizade (15 vezes) amor (11 vezes) e sinceridade
(10 vezes). Estes temas também aparecem com alta frequéncia em outro
estudo que realizamos com 130 estudantes universitérios com idade entre
17 e 51 anos, residentes em Brasilia. Os adolescentes deram respostas
mais variadas, que foram agrupadas em 08 categorias diferentes, enquan-
to as respostas dos estudantes universitarios foram agrupados em 03
categorias. De modo geral os aspectos valorizados pelos dois grupos séo
os mesmos. Os temas relacionados com os aspectos ético-morais s&o
citados com maior frequéncia pelos adolescentes (F=21) do que pelos
estudantes universitarios (F=05). Estes nédo citaram membros da familia,
0 que os adolescentes fizeram com frequéncia.

Outro ponto comum que encontramos entre esses dois grupos é
que ambos avaliaram o relacionamento familiar de forma positiva, sendo
que as atitudes neutras e negativas aparecem com menor frequéncia.

A questao da "unido e harmonia" da familia, como ponto positivo,
aparece com alta frequéncia nos dois grupos. Como afirmamos no estudo
anterior, a uniao, harmonia e amor parecem estar interligados, caracteri-
zando a familia como grupo coeso e mostrando como é importante a
"unidade familiar". A busca dassa unido pode envolver verdadeiros sacri-
ficios por parte dos indivig::0s e de todo o sistema familiar. A individuali-
dade dos seus membrgs pode ficar prejudicada, desde que a unidade
seja preservada, e 0 consenso garantido.

A comunicagao entre pais e filhos parece ser um ponto conside-
rado como importante para os adolescentes. Ela foi mencionanda 41
vezes, sendo 24 vezes de forma positiva e 17 vezes de forma negativa.
Isso pode mostrar que a comunicagdo com 0s pais acontece sem
problemas para a maioria dos adolescentes que participaram da pesqui-
sa. Sabemos que muitos pais tém dificuldade de se comunicarem com
os filhos adolescentes por vérios motivos. Nesta faixa etéaria os filhos
comegam a questionar a autoridade dos pais, os valores, normas e limites
que eles querem Ihes impor. Os pais, que eram respeitados pelas criangas
como sabios e poderosos, agora s&o questionados, 0 seu saber passa
a ser relativo e muitos séo até ridicularizados pelos filhos adolescentes.
Além disso, o vocabulério usado por muitos séo verdadeiros dialetos, que
tornam a comunicagao entre os filhos adolescentes e seus pais ainda
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mais dificil. Nao é raro ouvirmos queixas do tipo: "Meus pais nao me
entendem” e "Meu filho esté muito estranho”.

Os irméaos séo citados por 07 adolescentes como membros da
familia de quem gostam mais, o que pode ser um indicador de que existe
um bom relacionamento entre eles. Em algumas familias, devido & ma-
neira diferenciada com que os pais tratam os filhos, pode haver fortes
competi¢oes entre eles, com cilimes e uma verdadeira luta pela atengéo
e preferéncia dos pais, criando um ambiente familiar tenso e hostil.

Para verificar se a percepgdo que os filhos adolescentes tém da
relagao conjugal de seus genitores influencia na maneira como eles
avaliam o seu relacionamento com os pais, comparamos as resposias de
cada grupo. Os adolescentes foram divididos em quatro grupos: aqueles
que consideram seus pais felizes e estes nao costumam brigar, 0s que
consideram seus pais felizes e estes brigam com freqléncia; os que
consideram seus pais infelizes e estes nao costumam brigar; os que
consideram seus pais infelizes e estes brigam com freqiéncia.

Dos 4 grupos, o que avaliou o relacionamento entre pais e filhos
de forma mais positiva @ menos negativa foi aquele cujos adolescentes
consideram seus genitores felizes e estes nao costumam brigar. Esse
resultado pode significar que, quando hé um relacionamento satisfatério
@ harmonioso entre os conjuges, o relacionamento entre eles e seus filhos
também ser4 satisfatério @ harmonioso.

Os adolescentes que consideram seus pais felizes, mas estes
brigam com freqiéncia, também avaliaram o seu relacionamento com os
genitores de maneira mais positiva do que negativa. Porém, comparados
COm O grupo cujos pais nao costumam brigar, a porcentagem de avalia-
GOes negativas é maior. Essa diferenga pode ser um indicador de que,
quando os pais s&o considerados felizes, o fato de brigarem com freqién-
cia influencia negativamente na maneira como os filhos véem o seu
relacionamento entre eles e seus genitores. Ou seja, o conflito conjugal
entre casais considerados por seus filhos como felizes, influencia de
forma negativa o relacionamento entre pais e filhos.

Quanto ao grupo de adolescentes que consideram seus pais
infelizes, parece que o fato de haver ou nao brigas com freqiéncia entre
os genitores nao influencia na maneira como os filhos avaliam o seu
relacionamento com os pais. A porcentagem de avaliagoes positivas e
negativas é praticamente igual nos dois grupos (pais que brigam com
freqliéncia e pais que nao costumam brigar). Embora as diferengas
encontradas no grupo de Pais Infelizes nao sejam estatisticamente signi-
ficativas, comparado com o grupo de Pais Felizes, o primeiro teve
avaliagbes mais negativas e menos positivas do que o segundo. Ou seja,
os adolescentes cujos pais séo felizes avaliaram o seu relacionamento
com os genitores de forma mais positiva @ menos negativa do que os
adolescentes que consideram seus pais infelizes.
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Quanto a influéncia do confiito conjugal, ela parece estar presente
apenas no grupo de adolescentes que consideram seus pais felizes. No
grupo de Pais Infelizes, o fato de brigarem ou nao, néo parece influenciar
na forma como os filhos adolescentes avaliam as relagoes pais/filhos.
Poderfamos afirmar que se o casal é feliz, ou seja, seu relacionamento é
insatisfatério e seus membros vivem isatisfeitos um com o outro, o fato
de brigarem é visto pelos filhos como natural? Ou seja, se s&o infelizes é
normal que haja conflito entre eles, e este conflito ndo interfere na maneira
como os filhos avaliam suas relagbes com os pais.

No grupo de Pais Felizes o fato de haver brigas com frequéncia
parece influenciar na forma como os filhos véem as relagoes pais/filhos.
Poderiamos afirmar que se o casal é feliz, ou seja, seu relacionamento é
satisfatério, as brigas podem aparecer, aos olhos dos filhos, como
ameagca tanto ao sistema conjugal, quanto ao sistema familiar? E essa
ameaca teria um efeito negativo sobre a avaliagao que os filhos fazem da
sua relagao com os pais?

O numero médio de irmaos dos adolescentes que participaram da
pesquisa foi praticamente 0 mesmo nos dois grupos. No grupo de Pais
Felizes a média foi 2,38%, enquanto no grupo de Pais Infelizes foi de
2,46%. Isto invalida uma possivel hip6tese de que a extensao da familia
poderia influenciar na qualidade do relacionamento entre seus membros.
Um estudo de Hagestad (1986) mostra que hé evidéncias de que familias
grandes e pequenas constituem contextos qualitativamente diferentes de
desenvolvimento. Segundo o autor, as criangas de famiflias pequenas
recebem mais atengao dos pais do que criangas com grande nimero de
irméos, e, pesquisas recentes tém mostrado diferengas no desenvolvi-
mento intelectual e na performance escolar.

A porcentagem de adolescentes que tém alguma pessoa da
familia, ou ele préprio, que j& esteve ou esta sendo atendido por psicélogo
foi de 28,00% na amostra geral. No grupo cujos pais sé&o considerados
felizes, esta porcentagem foi de 26,66%, e no grupo cujos pais sao
considerados infelizes, 46,67% dos adolescentes responderam que algu-
ma pessoa da familia ja esteve ou esté sendo atendida por psicélogo. Em
um estudo que realizamos com 60 adolescentes, residentes em Brasilia,
da mesma faixa etéaria e situagao soécio-econdmica, mas cujos pais séo
separados (Ribeiro, 1988), 61,67% dos sujeitos tinham pessoas da familia
em atendimento psicol6gico. Este dado poderia indicar que as familias
que enfrentam problemas em decorréncia de conflito conjugal e de
separagao do casal tém dificuldades em resolvé-los, e, por isso, procuram
ajuda terapéutica. Esta porcentagem pode ser menor ou maior em se
tratando de amostra de situagdo soécio-econdmica e regido do pais
diferentes. Nao podemos perder de vista o fato de que os adolescentes
que participaram do presente estudo pertencem a classe média-alta de
Brasflia. E sabemos que esta & uma classe que, pelo nivel de esclareci-
mento e poder aquisitivo, tem maior acesso ao atendimento psicolégico.
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Vi - Conclusbes

Nossas questdes foram parciaimente respondidas. Os resultados
do presente trabalho mostram que o relacionamento dos adolescentes
com seus genitores e o relacionamento conjugal destes séo, na maioria,
satisfatérios. A qualidade do relacionamento dos pais parece influenciar
na maneira como os filhos adolescentes avaliam sua relagao com os
mesmos. Aqueles cujos pais sdo felizes avaliam de maneira mais positiva
a relagao paisffilhos. E os que consideram seus pais felizes e nao ha
brigas frequentes entre eles, avaliam a relagao pais/filhos mais positiva-
mente do que os adolescentes cujos pais s&o considerados felizes mas
brigam com frequéncia. O fato de brigar com freqiéncia tem influéncia
negativa neste grupo sobre a percepgao que os filhos t8m da relagao
deles com os pais.

Quanto ao grupo de adolescentes que consideram os pais infeli-
zes, os resultados ndo séo estatisticamente significativos, e a amostra é
bastante pequena, portanto, os dados obtidos sdo apenas ilustrativos.
Mas se compararmos os dois sub-grupos (pais infelizes que brigam com
freqUéncia e pais infelizes que nao costumam brigar), observamos que
praticamente ndo ha diferenga, o que mostra que, quando os filhos
consideram os pais infelizes, o fato de brigarem ou ndo, n&o influencia na
forma como eles (filhos adolescentes) avaliam as relagoes pais/filhos. E
esta avaliagao é mais negativa, mais neutra @ menos positiva do que a
avaliagao feita pelo grupo de adolescentes que consideram os pais
felizes.

Os aspectos positivos da familia que foram citados com maior
frequéncia foram a unido, amizade, amor e sinceridade, temas encontra-
dos em estudo realizado anteriormente com um grupo de faixa etéria
diferente, mas também residente em Brasflia. Poderfamos formular a
hipétese de que a famflia brasileira, em geral, valoriza a uni&o, amizade,
amor e sinceridade que existem entre seus membros. Mas, para testar
nossa hipé6tese, teriamos que trabalhar com uma amostra representativa
de todas as regides do pals.

Os resultados aqui apresentados poderdo ser expandidos por
pesquisas com amostras maiores, de diferentes faixas etérias e classes
sociais, € também por estudos longitudinais que possibilitem uma avalia-
Gao mais acurada das influéncias que o relacionamento conjugal tem
sobre as relagdes familiares como um todo.
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Summary

Ribeiro, M.A. Familiar relationships: the adolescent son and daughter's percep-

tion. Estudos de Psicologla, 9 (1):27-42, 1992.

The present research aimed to study family relationships through the
teenager's perception about their relation with their own parents and their parents’
relationship. The satisfaction rate demonstrated by the subjects as for the rela-
tionship with each other as well as with their mothers and fathers, was analyzed
according to their private evaluations of the above mentioned matrimonial rela-
tionship. Concerning the methodology, a content analysis was employed. The
results showed that both relationships might be considered satisfactory in most
of situations involved. Furthermore, father and mother own relationships quality
seems to influence the way their offsprings usually evaluate their own relationship
with their parents during adolescence period.

Key-words: familiar relatioship, personal satisfaction, content analysis.
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Treino ao Toalete -Comparagao das Praticas Edu-
cativas Utilizadas com Criangas Atualmente "Enu-
réticas" e "Nao-Enuréticas". *

Ana Maria Buischi Soveral (bolsista FAPESP)
Sénia Vitalino Graminha (FFCL - USP - Ribeirao Preto)

Resumo

Soveral, A.M.B. e Graminha, S.S.V. Treino ao toalete - comparagéo das
préticas educativas utilizadas com criangas atualmente "enuréticas” e “ndo enu-
réticas”. Estudos de Psicologia, 9 (1): 4365 , 1992

O objetivo foi investigar e comparar as préaticas de treino ao toalete
utilizadas por pais de criangas “enuréticas” e "nao-enuréticas" que estao freqien-
tando classe especial para deficiente mental. Foram entrevistadas, segundo um
roteiro 32 mées de alunos de classe especial, distribuidas em dois grupos: 16
maées de "enuréticos” e 16 maes de "ndo-enuréticos", emparelhados quanto ao
sexo, idade do filho e nivel s6cio-econ8mico da familia. Evidencia-se no grupo de
"ndo-enuréticos" uma maior porcentagem de mées que apresentam agao consis-
tente e uma maior porcentagem de pais participantes do treino e apresentando
acdo consistente & da mae. As maes de “ndo-enuréticos” costumavam elogiar
mais a crianga quando esta usava adequadamente a privada, criticavam menos
zangadas quando a crianga urinava ou evacuava na roupa e ainda apresentavam
maior atitude de orientagdo com relagdo ao comportamento desejado da crianga,
em comparagdo com as maes de "enuréticos".

Palavras-Chave: enuresse, deficidncia mental, Treino de Toalete.

Introdugéo

A enurese noturna tem sido aplamente estudada e j4, no inicio do
século XX, verificam-se muitos esforgos por parte de diferentes estudio-
sos voltados & andlise mais sistematica desse tema, como pode ser
encontrado no trabalho de Mowrer e Mowrer (1938). Nos anos 80, ap6s
a realizagao de iniGmeros trabalhos acerca da enurese, esta continua
sendo uma temética que vem merecendo a ateng&o de muitos estudiosos
como Leventhal (1981), Trombini e colaboradores (1982), Weir (1382),
Bollard (1982), Barnett (1983), Finley e Wakeford (1984), Wenddorf (1384),
Finchan e Spetell (1984), Shaffer, Gardner e Hedge (1984), Vidaheit e
colaboradores (1984) e outros. Dada a dificuldade da quest&o, Lovibond
(1972) enfatiza a importancia dos estudos, visando a compreensao e o
tratamento da enurese.

(* Projeto desenvovido com bolsa da FAPESP
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Para "compreender” a enurese, é importante considerar os meca-
nismos etiolégicos envolvidos. Dentre os muiltiplos fatores associados a
ocorréncia de enurese, hé indicagbes na literatura de que a forma como
é conduzido o treino ao toalete pode desempenhar importante papel na
aprendizagem do controle vesical pela crianga e, portanto, nia ocorréncia
ou nao de enurese.

Leventhal (1981) considera que essa aquisigao é influenciada pela
maneira com que os pais realizam o treino da crianga ao toalete e também
pelas suas préprias expectativas com relagéo ao filho. Os pais, por sua
vez, sdo influenciados por normas sociais e culturais, por atitudes e
expectativas dafamiflia, pela histdria familiar relacionada a problemas com
o treino, pelas suas préprias atitudes com relagdo a limpeza e outros
aspectos importantes. Ele também faz refer@ncia a caracteristicas de
personalidade da crianga, nivel de ansiedade, motivagao para o treino e
qualidade do relacionamento com os pais como fatores de grande impor-
tancia para a aquisigdo do controle vesical. Relata que nos Estados
Unidos, em geracdes passadas, o treino ao toalete se iniciava antes do
1° ano de vida, entretanto atualmente a maioria dos pais 0 inicia a partir
do 2° ou 3° ano. Do mesmo modo que Leventhal, Weir (1982) considera
que as expectativas culturais e as técnicas de treino ao toalete séo fatores
importantes para o estabelecimento da continéncia urinaria na crianga.

Num trabalho mais recente, Martin e colaboradores (1984) ressal-
tam o falo de que tanto a teoria psicolégica, quanto o aconselhamento
pediatrico e as préticas educativas utilizadas pelos pais em relagao ao
treino ao toalete, tdém passado por importantes modificagdes durante este
século. A evolugdo da teoria e a prescricao com relagao ao treino ao
toalete tém tido amplos reflexos nas mudangas atuais da teoria do
desenvolvimento. Nos dltimos 80 anos, o pensamento acerca do desen-
volvimento infantil trouxe inimeras explicagoes, interpretacbes e teorias
sobre o papel do treino ao toalete no processo de socializagao. No inicio
desse século, a maioria dos aconselhamentos profissionais aos pais era
marcada por uma atitude de "permissividade’, sendo que a habilidade
materna para criar seus filhos era inquestionavel, o treino ao toalete era
feito de uma maneira informal e os pais, na época, consideravam que o
comportamento adequado do uso do toalete deveria emergir naturaimen-
te, como qualquer outra caracteristica da crianga.

De acordo com esses autores, essa "permissividade" foi questio-
nada pela teoria do condicionamento através de Watson em 1928, que
aconselhava os pais, no seu livro, sobre préticas educativas a iniciar o
treino ao toalete do filho a partir de 3 semanas de vida, pressupondo que
quanto mais cedo se inicia o treino, tanto mais cedo a crianga adquire o
controle da bexiga. Houve entretanto a volta a "permissividade” através
de duas teorias distintas com implicagoes para o desenvolvimento infantil:
a abordagem psicanalitica e a maturacional de Gesell e llg. respectiva-
mente. Para os psicanalistas, o treino ao toalete estaria relacionado a
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constelagéo de tensdes e conflitos, cuja resolugao influenciaria a forma-
¢ao posterior da personalidade, enquanto que os maturacionistas pres-
supunham que o treino ao toalste dependia basicamente do desenvol-
vimento fisiolégico da crianga. Surgiram, entretanto, em 1973, Foxx e Azrin
que sugeriram a abordagem comportamental para o treino ao toalete e
afirmaram que o processo para a aquisigéo do controle da bexiga, poderia
ser completado muito rapidamente pela utilizagao de seu método, mesmo
com as criangas mais jovens (20 meses).

Entretanto, Martin e colaboradores (1984) concluem que apesar
de todas essas teorias, 0 aconselhamento dos especialistas e 0 compor-
tamento dos pais, muitas vezes, ndo estdo congruentes. Ao citarem
dados de pesquisa publicados em 1957 por Sears, Maccoby e Levin,
relatam que 50% dos pais participantes do projeto haviam iniciado o treino
ao toalete por volta ou antes dos 9 meses, enquanto que Dr. Spock,
especialista da época de 1946, aconselhava os pais a iniciarem o treino
ao toalete ap6s os 9 meses de idade e, se possivel, aos 18 meses. Os
dados citados por esses autores sobre o trabalho de Stehbens e Silber,
realizado em 1971, mostram que os pais tendem & subestimar a duragao
dotempo gasto para a realizagao ao toalete, bem como aidade ideal para
o seu infcio. Martin e colaboradores concluem que essa énfase mais atual
no respeito ao ritmo da prépria crianga, no processo do treino ao toalete
tem sido provavelmente facilitada pelas maquinas de lavar automaticas e
mais recentemente pelas fraldas descartéveis. Por essa razéo, néo se
admira que o treino ao toalete tenha se realizado mais rapidamente para
as criangas de geragdes passadas ou de outras culturas, do que para as
criangas americanas atuais.

Doleys e Dolce (1982) enfatizam também o problema do treino ao
toalete e o consideram de grande importéncia, tantc para os pais quanto
para os clinicos. Afirmam, contudo, que, infelizmente, a maior parte da
literatura disponivel & contraditéria, ou tem pouco valor pragmatico para
o clinico na sua tarefa de aconselhamento aos pais que buscam um
método apropriado para efetuarem o treino ao toalete de seu filho. Esses
autores comentam gue nos Estados Unidos, durante os uitimos 40 anos,
tem sido relatada uma grande variedade de técnicas de treinamento,
muitas delas conflitantes acerca de quando e como treinar as criangas.
Salientam ainda que os métodos de treino ao toalste variam de uma
cultura para outra e até mesmo, ao longo do tempo, dentro de uma mesma
cultura. Os autores descrevem a sua realizagéo nos Kibutz, onde o treino
6 executado por muitas pessoas, existindo um responsével primério, o
"metapelet’, que assume grande parte da responsabilidade por esse
treinamento. O método envolve um processo de condicionamento gra-
dual, que pode ser considerado como orientado para a crianga. A crianga
é geralmente levada ao vaso e suavemente aconselhada a uséa-lo conve-
nientemente. O processo destina-se a minimizar o confiito e a ansiedade,
sendo enfatizadas as atitudes permissivas e as préticas flexiveis.
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Bakwin (1961) comenta que é bastante comum as criangas, cria-
das nos Kibutz ou nas fazendas de Israel, apresentarem problemas de
enurese, apesar de ndo serem verificados outros tipos de problemas
comportamentais.

Ao descrever a etiologia da enurese, Ajuriaguerra (1980) destaca
a influéncia dos pais e faz referéncia a dois modos de atuagéo: a agao
inadequada sobre o plano da organizagao da crianga ou a agéo mais geral
sobre o plano de seu desenvolvimento afetivo. Comenta que um grande
numero de autores observam condutas inconsistentes ou atitudes neuré-
ticas por parte dos pais, prejudiciais ao estabelecimento do controle
esfincteriano na crianga em idade normal. Essa inadequagéo dos pais
pode se manifestar por meio de uma atitude excessivamente coercitiva
(em geral levando a crianga a reagoes de revolta e de defesa), ou, pelo
contrério, através de uma atitude muito permissiva que impede a organi-
zagéo do controle da micgéo.

Nesse mesmo sentido, Leventhal (1981) observa que o atraso na
aquisi¢éo do controle noturno da bexiga pode estar relacionado ao fato
de os pais exercerem pouca ou muita pressao durante a fase do treino de
eliminagao porvolta dos 3 ou4 anos deidade. Para ele, tanto a demasiada
pressao interna da prépria crianga (querendo agradar os pais) quanto a
pressao externa podem interferir nesse processo.

Christmanson e Lisper (1982) também consideram que as préticas
educativas para o treino ao toalete sio provavelmente fatores cruciais na
stiologia da enurese, no entanto, sé&o raros os estudos focalizando a
relagdo entre os comportamentos dos pais referentes ao treino e a
enurese na crianga.

Do mesmo modo, Leventhal (1981) salienta que essa questao da
relag&o entre o treino ao toalete e enurese, ndo tem sido adequadamente
explorada e os dados a esse respeito séo muito limitados. Segundo ele,
existem estudos indicativos de que a iniciagao precoce ao treino (13 a 18
meses) durante o dia leva a um controle diurno precoce enquanto alguns
autores concluem que esta iniciag&do mais cedo reduz a probabilidade de
enurese noturna, outros n&o encontram qualquer relagéo entre a época
de inicio do treino e enurese. Apesar da escassez de dados de pesquisa,
0 autor considera a probabilidade de uma relagao entre a ocorréncia da
enurese e o estilo do treino.

Apesar de concordarem com Leventhal (1981) a respeito da exis-
téncia de poucos dados de pesquisa nessa &rea, Shaffer, Gardner e
Hedge (1984), consideram que pode haver uma relagéo entre a enurese
e 0 treino ao toalete tardio.

Ja Halverdadt (1976) considera que o treino ao toalete precoce em
geral ndo é bem sucedido, podendo resultar em prejuizo & crianga,
ocasionando um atraso no desenvolvimento do controle neuromuscular
noturno.
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Alguns autores, preocupados com a questao do treino ao toalete,
desenvolveram trabalhos com o objetivo de trazer outras contribuigdes
nessa area. Shaw (1976), por exemplo, pesquisou a forma popular de
educagao com relagéo a este trabalho nos Estados Unidos na década de
70. Mattheus (1976) investigou os procedimentos de treino ao toalete
publicados numa amostra significativa de livros e artigos de pediatria, com
0 objetivo de detectar que tipo de informagdo os médicos pediatras
tinham acerca desse treino.

Christmanson e Lisper (1982) desenvolveram na Suécia um estu-
do comparativo sobre as préaticas do treino ao toalete utilizadas por maes
de criangas "enuréticas” e "'ndo enuréticas”, com o objetivo de verificar se
havia diferengas de atitudes que pudessem estar relacionadas & enurese
da crianga. Os dados encontrados evidenciaram diferengas nos dois
grupos de maes, tanto com relagao & época de inicio do treino, quanto a
forma de realizé-lo. As méaes de criangas "enuréticas" iniciaram esse treino
mais precocemente e costumam levar seu filho ao banheiro mais freqlen-
temente nessa fase, do que as mées de criangas "nao-enuréticas".

Mais recentemente, Martin e colaboradores (1984) desenvolveram
um trabalho com o objetivo de avaliar as relagbes entre a maturagéo
fisiolégica, expectativas maternas e a idade de inicio e término da aquisi-
¢ao do controle de esfincter pela crianga. Para tal trabalharam com 71
criangas entre 18 e 33 meses e suas respectivas maes. Seus dados
mostram a existéncia de alta correlagéo entre a pressdo materna e o
aparecimento de comportamentos iniciais do uso do toalete pela crianga,
nédo havendo correlagéo, entretanto, entre a pressao materna e o término
do processo de aprendizagem do uso adequado do toalete. Verificaram
que nao houve diferengas entre 0s meninos e as meninas com relagao &
idade em que apresentaram os comportamentos iniciais de uso do
toalete. Observaram também que a maturagao fisiolégica tem influéncia
na demora da aquisigao do controle de esfincter nos meninos, visto que
estes apresentaram comportamento do uso adequado do toalete mais
tarde do que as meninas.

Larsen e Winther (1980), na Dinamarca, estudaram variaveis so-
ciais e psicolégicas relacionadas & enurese, tais como, condigbes de
trabalho da mée, status social dafamflia e 0 sexo da crianga. Os resultados
enfatizaram a vis&o de que os principais fatores no problema de enurese
estdo relacionados as caracteristicas da préatica educativa didria da crian-
¢a e & forma de socializagao utilizada pela famflia com o filho.

Fisher e Fisher (1981) realizaram nos Estados Unidos um estudo
com o objetivo de comparar as atitudes dos pais de trés grupos de
criangas com relag&o ao processo geral de educagéo de seus filhos. Com
tal propdsito, selecionaram trés grupos de criangas - criangas "enuréti-
cas’, criangas "nao-enuréticas” com sintomas clinicos e criangas "nor-
mais” - e trabalharam junto aos seus pais. Os dados demonstram que,
tanto os pais de criangas "enuréticas" quanto os de criangas com sinto-
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mas clinicos, apresentam uma tendéncia ao menor encorajamento da
individualidade e autonomia de seus filhos (sendo algumas vezes menos
hostis, menos irritaveis e até mesmo menos autoritarios) do que pais de
criangas "normais”. '

Os estudos citados sugerem, portanto, que a questéo do treino ao
toalete parece ser extremamente relevante com referéncia ao problema
de enurese. Verifica-se, contudo, que apesar desses trabalhos mais
recentes, os dados disponiveis na literatura acerca da possivel relagéo
entre os diversos aspectos do treino ao toalete e o problema de enurese
s&0 ainda muito escassos, nao sendo encontrados no Brasil, estudos
relativos a essa questao.

Além disso, uma reviséo mais extensa dos trabalhos desenvolvi-
dos em geral sobre enurese evidencia que eles ndo se referem a popula-
gOes brasileiras, sendo a maior parte deles realizados junto a criangas
“normais" @ poucos com aquelas que apresentam atraso de desenvolvi-
mento. Mesmo nesses casos em particular, os estudos sao geralmente
voltados para individuos com retardo profundo.

Em decorréncia das observagdes acima, planejou-se o presente
trabalho que tem como obijetivo principal a investigagao e comparagao
das préticas educativas de treino ao toalete utilizadas por pais de criangas
"enuréticas" e ‘néo-enuréticas’, com enfoque mais especifico a criangas
pertencentes a populagao de classe especial para deficiente mental, ou
seja, a chamada populagdo de "deficientes mentais educéveis”.

Método

2.1. Sujeltos

Participaram desta pesquisa, um total de 32 maes de criangas que
freqlentavam classe especial para deficiente mental nos anos de 1984 e
1985, distribuidas em dois grupos: Grupo A, constituido por 16 maes de
criangas "enuréticas" e Grupo B, por 16 maes de criangas "nao-enuréti-
cas". Os grupos foram emparelhados em relagéo ao sexo, idade da
crianga e nfvel sécio-econdmico da familia. A identificagéo e escolha dos
componentes dos grupos A e B foi feita a partir de dados levantados
através de um Formulério enviado aos pais de todas as criangas que
frequentavam as nove classes especiais da cidade de Ribsirdo Preto, nos
anos de 1984 e 1985.

Cada grupo ficou respectivamente composto por maes de 12
meninos e 4 meninas. As idades das criangas das maes do grupo A
variaram de 8 anos e 6 meses a 16 anos e as das maes do grupo B de 8
anos e 4 meses a 15 anos e 11 meses. Os niveis sécio-econdmicos das
famflias dos dois grupos variaram entre médio, médio-baixo e baixo,
havendo predominancia dos nfveis médio-baixo e baixo.
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2.2. Material

Foi utilizado um Roteiro de Entrevista amplo (composto por 72
quetdes) @ um Formulério Auto-Administrado (composto por 21 quest6-
es) que foram elaborados especialmente para um estudo mais amplo (do
qual o presente trabalho faz parte) sobre enurese. Além desses instrumen-
tos bésicos de coleta de dados, foram utilizados um gravador mini-cas-
sete, fitas cassete e material de secretaria.

2.3. Procedimento

Foi feito um primeiro contato com as 32 maes, nas suas respecti-
vas residéncias, ocasiao em que o pesquisador expunha os objetivos da
pesquisa e verificava o interesse e disponibilidade delas em participar do
trabalho. Caso afirmativo, era marcada data e horério para a realizagéo
da entrevista de acordo com a disponibilidade da mae. No momento da
entrevista, eram explicadas as razées do uso do gravador e era pedida
sua permissao para utiliza-lo.

As maes foram entrevistadas em suas respectivas residéncias,
segundo o roteiro aplicado de forma flexivel, e a duragao das entrevistas
variou de 40 minutos a 2 horas. Todas as entrevistas foram gravadas e
posteriormente as fitas foram transcritas.

3. Resultados e Discusséo

Para este trabalho foram consideradas as respostas das maes,
relativas a 20 questdes do Roteiro de Entrevista, especificamente as que
investigavam determinados aspectos da pratica educativa, utilizada pelos
pais, no treino ao toalete do filho. Os dados obtidos em cada grupo de
maes apresentados sob a forma de frequéncia e porcentagem, estabele-
cendo-se principalmente comparagoes entre as préticas relatadas pelas
maes como tendo sido utilizadas com seus filhos atualmente "enuréticos"
e "nao-enuréticos’. A tabela 1 mostra a idade das criangas, quando as
maées iniciaram o ensino do uso do vaso sanitario.

Tab.1 - Distribui¢éo da fregiiéncia e porcentagem de criangas “enuréticas” (E)
e "ndo-enuréticas" (NE) com relagéo a idade na época do do uso do vaso sanitério.

época do | Uso do vaso sanitario p/urinar | Uso do vaso sanitario p/defecar

inicio do uso
do vaso E N-E TOTAL E N-E TOTAL

sanitario |freq| % |freq| % |freq| % |[freq| % |[freq| % |[freq| %

1a-3a11m | 11 (68,79 15 |93,74 26 (81,25 12 (75,0Q 16 [100,d 28 (87,50

iy 5 (31,29 1 |625| 6 [1879 4 [2509 - | - | 4 [1250

TOTAL | 16 1004 16 [1004 32 [1004d 16 [100.d 16 |100.4 32 |100
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Os dados evidenciaram que a maioria das criangas nos dois
grupos niciou o uso do vaso sanitério entre 1 ano e 3 anos e 11 meses.
No entanto. isso ocorreu numa porcentagem maior de criangas "nao-enu-
réticas” do que de "enuréticas”, tanto com relagao a urinar quanto com
relacao a defecar Esta constatagdo torna-se mais evidente quando se
observa que, enquanto a grande maioria das criangas "nao-enuréticas"
comegou a fazer uso do vaso sanitario antes dos 4 anos, uma certa
porcentagem das "enuréticas" (entre 25% e 31,25%) s6 comegou a usé-lo
apoés essa idade.

Esses dados relativos as criangas "nao-enuréticas" vao de encon-
tro aqueles encontrados num estudo brasileiro realizado numa populagao
normal por SILVA (1986), que investigou a educagao dos filhos pequenos
nos uitimos 50 anos e constatou que as maes da década de 70 e 80 (que
seriam contemporéneas as mées desse estudo) iniciaram o treino ao
toalete do filho por volta dos 3 anos de idade.

Os dados aqui encontrados mostraram que, nesta populagao, as
criangas "enuréticas” iniciaram a aprendizagem do uso da privada mais
tarde do que as criangas "ndo-enuréticas’, o que poderia corroborar a
consideragao feita por autores como Shaffer, Gardner e Hedge (1984)
acerca da existéncia de uma possivel relagao entre a enurese e 0 treino
ao toalete tardio. A escassez de dados de pesquisa nesta area dificulta,
portanto qualquer conclusao nesse sentido.

Parece l6gico supor que as criangas que iniciaram o treino ao
toalete mais cedo (respeitando-se obviamente a "prontidao” psicolégica
efisiolégica para tal), tenham mais chances de aprendizagem do controle
da micgao. Entretanto, Christmanson e Lisper (1982) encontraram na
Suécia, dados evidenciando que as maes de “enuréticos’ iniciaram o
treino ao toalete mais precocemente que as de "nao-enuréticos', diferindo
assim dos resultados deste estudo.

Outra informagéo obtida relaciona-se a sequéncia de comporta-
mentos, apresentada pela mae, na realizagao do treino ao toalete do filho.
Os dados indicam que em ambos os grupos a sequéncia mais comumen-
te empregada foi: 1°) a mae lembrava a crianga de ir ao banheiro; 2°)
acompanhava a crianga ao banheiro; 3°) segurava seu filno no vaso
sanitario; 4°) permanecia junto com a crianga no banheiro até que ela
terminasse. N&o ocorreram grandes diferengas com relagao a essa se-
quéncia nos dois grupos, tendo-se apenas encontrado uma diferenga
maior entre 0s grupos no que se refere ao fato da mae explicar para o filho
que era necessario que ele pedisse a ela, quando quisesse ir ao banheiro
- houve maior nimero de maes de "nao-enuréticos" que explicitou isso a
seu filho.

E interessante verificar, também, que o elogio ao comportamento
adequado da crianga por usar o vaso sanitario foi muito pouco mencio-
nado pelas maes dos dois grupos como parte do processo de ensino
desse novo comportamento a crianga.
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Esses dados poderiam nos levar & conclus@o de que nao houve
diferengas nos dois grupos, quanto & maneira pela qual as maes ensina-
ram o uso da privada a seus filhos. Entretanto, devemos considerar a
possibilidade da existéncia de aspectos qualitativamente relevantes e nao
revelados por nossos dados na forma de agao das mées e que poderiam
destacar importantes fatores de discriminagao na maneira particular de
cada uma delas realizar o treino ao toalete de seu filho. Tal constatagao
exigiria a técnica da observagao direta, impossivel de ser usada neste
estudo, em virtude do proprio tipo de dados que se pretendia coletar.
Talvez fosse interessante a realizagao de um estudo longitudinal, investi-
gando e observando o momento do treino ao toalete e relacionando
posteriormente esses dados com a presenga ou nao de enurese nas
criangas.

Outro dado obtido refere-se aos tipos de utensilios utilizados pelas
maées, visando facilitar o inicio do uso do vaso sanitario pela crianga.

A tabela 2 mostra todos os utensilios mencionados pelas maes.

Tab. 2 - Tipos de utensflios utilizados pelas maes para facilitar o
uso do vaso sanitario pela crianga. Freqiéncia e Porcentagem.

E N-E Total

Tipos de Utensilios
Freq.| % |Freq.| % |Freq.| %

"Piniquinho” 12 |7500f 9 |[56,25| 21 |6562
Tampa menor de vaso sanitario - - 2 (1250 2 |625
Privadinha menor 1 |626] - - 1 ]312
Banquinho para facilitar o acesso 1 |625| - - 1 |312

ao vaso sanitario

Nenhum utensflio 2 |1250| 6 |3750| 8 |25,00

Esses dados mostraram que mais da metade das maes participan-
tes dos dois grupos fizeram uso do penico, ao iniciarem o ensino do uso
do vaso sanitdrio a seus filhos. Evidencia-se que 87,50% das criangas
"enuréticas" fizeram uso de algum tipo de utensilio, quando se iniciou o
treino ao toalete, tendo isso ocorrido com 68,75% das criangas do outro
grupo. Em ambos 0s grupos, o penico se destacou como o utensilio mais
utilizado.

Para manter a crianga sentada no vaso sanitario durante um certo
tempo, por ocasiéo do inicio do uso da privada, a grande maioria das
maes de ambos os grupos (81,25% de "enuréticos" e 93,75% de "nao-enu-
réticos") relatou n&o ter utilizado qualquer recurso, e, enquanto, 18,75%
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de maes de "enuréticos” usaram recursos como, contar estéria, cantar
musica ou deixar a crianga brincar com o papel higiénico, somente uma
mée no grupo de "ndo-enuréticos" langou mao do recurso de sentar no
bidé para servir de modelo a crianga de como utilizar o vaso sanitério.

Outra informagéo obtida refere-se aos recursos utilizados pelas
maes para ajudar seu filho a ndo urinar na "calcinha", durante o dia, na
fase de treino ao toalete. Os dados a esse respeito sao apresentados na
tabela 3.

Tab. 3 - Recursos utilizados pelas maes para ajudar a crianga a n&o urinar na
“calcinha” durante o dia na fase de treino ao toalete. Frequéncia e Porcentagem.

-E Total

Recursos Utilizados & N o
Freq.| % |Freq.| % |Freq.| %

Lembrar a criangade que estdnahora | 2 [1250| 4 |2500| 6 |18,75

de ir ao banheiro

Falar para a crianga ir no "piniquinho" 6 |3750| - - 6 |18,75

ou privada quando quisesse urinar

Levar a cringa ao banheiro de tempo 1 625 | 2 [1250| 3 |937

em tempo (de 1/2 em 1/2 hora)

Falar que deveria pedir quando 1 1625 1 [625| 2 |625

quisesse ir ao banheiro

Por o penico no banheiro 1 |625| - - 1 [312

Levar a crianga ao banheiro quando 4 (2500 14 |87,50| 18 |56,25

pedia

Perguntar se a crianga queria “fazer 1 |625| 2 (1250 3 |937

xixi"

Levar a crianga ao banheiro por 1 ]1625| - . 1 ]312

apenas duas vezes

O recurso mais usado pelas méaes dos "enuréticos" foi o de falar
para a crianga ir & privada ou "peniquinho" quando quisesse urinar
(37,50%), enquanto que a grande maioria de maes de "n&o-enuréticos"
(87,50%) costumava levar a crianga ao banheiro quando esta solicitava.
Este recurso mais usado pelas maes de "enuréticos’ nao foi usado por
nenhuma das maes de "nao-enuréticas". Parece que esse procedimento
mais usado no grupo das maes de "ndo-enuréticas" (acompanhar a
crianga ao banheiro quando esta solicitava) demonstra uma atitude de
maior participagéo por parte delas no treino ao toalete de seu filho em
comparagao a atitude das maes dos "enuréticos", cujo procedimento mais
comum foi o de falar para a crianga ir ao banheiro ou privada quando
quisesse urinar
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Os resultados obtidos evidenciaram que o numero de recursos
utilizados pelas maes variou de 0 a 4, sendo que a maioria das maes dos
“enuréticos” (93,75%) utilizou apenas um recurso, enquanto que a maioria
das mées do outro grupo (81,25%) utilizou de 2 a 4 recursos para ajudar
a crianga a nao urinar na "calcinha", durante o dia, nessa fase

Pb&de-se concluir, portanto, que além das maes de "nao-enuréti-
cos" terem tido atitude de maior participagao no treino ao toalete de seu
filho, elas também langaram mao de maior nimero de recursos para que
a crianga, nessa fase, ndo molhasse a "calcinha', em compara¢ao com
as maes de "enuréticos”.

Com relagao a defecar, a tabela 4 apresenta os dados referentes
aos recursos utilizados pelas maes para ajudar a crianga a nao sujar a
calga e defecar na privada durante a fase de treino ao toalete.

Tab. 4 - Recursos utilizados pelas maes para ajudar a crianga a ndo sujar a calga
edefecar na privada durante a fase de treino ao toalete. Freqiiéncia e Porcentagem

- *Enuréticas’ ."éito- .
Recursos Utilizados Enureéticas
Freq. % Freq. %
Lembré-lo de ir ao banheiro 15 9375 | 11 62,50

Acompanha-lo ao banheiro apés a crianga ter 16 100,00 15 | 93,75
pedido por "cocd"

Colocé-la na privada nos horérios mais 7 43,75 9 56,25
provaveis de ocorréncia de "cocd"

Colocé-la numa privadinha ou penico de 2 12,50 1 6,25
tempo em tempo

Lembra-la de pedir para fazer "cocd" 13 | 81,25 1 62,50

Leva-la ao banheiro quando ela sinalizasse de 13 | 8125 | 12 | 7500
forma néo-verbal que queria fazer "cocd”

Uma mesma mae pode ter se utilizado de mais de um recurso

Observou-se que o recurso mais utilizado por ambos 0s grupos
de mées foi 0 de acompanhar a crianga ao banheiro ap6s ela ter pedido
(100% de "enuréticos" e 93,75% de "nao-enuréticos"). Os outros recursos
mais utilizados nos dois grupos foram: lembrar a crianga de ir ao banheiro,
lembré-la de pedir para defecar e leva-la ao banheiro quando dava sinal
de que queria defecar. As diferengas entre os dois grupos de méaes, nas
porcentagens de utilizagao de cada recurso variou de 6,25% a 31,25%,
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ocorrendo quase sempre uma maior porcentagem de maes de "enuréti-
cos" que utilizaram a maioria dos recursos.

Com relagao ao numero de recursos utilizados pelas maes, verifi-
cou-se que a maioria delas, de ambos os grupos, utilizou de 4 a 5 recursos
para ajudar a crianga a nao sujar a calga e defecar na privada durante o
treino ao toalete, entretanto isso ocorreu em porcentagem maior dentre
as maes de criangas "enuréticas" (75%) do que das de "néo-enuréticas’
(62,50%). Pode-se constatar ainda que ndo houve nenhuma mae de
crianga "enurética’ que tenha usado somente um recurso, havendo ape-
nas uma que usou 2 recursos; todas as outras maes deste grupo utiliza-
ram no minimo 3 recursos, o que pode demonstrar que elas estavam
bastante atentas nessa fase, para ajudar a crianga a nao sujar a "calcinha"
e fazer uso adequado da privada.

Atabela 5 mostra os recursos utilizados pelas maes, durante afase
de treino ao toalete, para ajudar a crianga a nao urinar na cama a noite.

Tab. 5 - Recursos utilizados pelas mées durante a fase de treino ao toalete para
ajudar a crianga a ndo urinar na cama a noite. Frequéncia e porcentagem.

"Nao-

Enuréticas” Enuréticas®

Recursos Utilizados

Freq. % Freq. %

Deixar a luz acesa para facilitar a ida da 9 56,25 8 50,00
crianga ao banheiro

Lembra-la de urinar antes de dormir 16 |100,00| 14 87,50
Impedir que tomasse liquido & noite ou 5 31,25 5 31,25
controlar a quantidade ingerida

Colocar o ""piniquinho” no quarto 8 50,00 1 6,25
Acordé-la & noite para ir ao banheiro 7 43,75 3 18,75
Acompanhé-la ao banheiro durante a noite - - 3 18,75

Esses dados mostram que foram vérios os recursos utilizados
pelas maes para ajudar a crianga a ndo urinar na cama na fase de treino
ao toalete, sendo que os mais usados, nos dois grupos, foram os de
lembrar a crianga de fazer "xixi' antes de dormir (100% e 87,50%) e em
seguida o de deixar a luz acesa para facilitar a ida da crianga ao banheiro
(56,25% e 50%) Outro recurso utilizado, em porcentagem igual, em
ambos os grupos (31,25%), foi o controle da quantidade de liquido
ingerida & noite Houve grande diferenga com relagéo ao uso do "peniqui-
nho" no quarto, sendo este recurso usado por metade das maes de
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criangas "enuréticas” (50%) e somente por 6,25% das maes de "nao-enu-
réticas". Ocorreu diferenga também com relagdo a acordar a crianga a
noite para ir ao banheiro, sendo que 43,75% das maes de "enuréticos"
langaram mao desse recurso e apenas 18,75% das maes do outro grupo
o fizeram. Acompanhar a crianga ao banheiro durante a noite, ocorreu
apenas com 18,75% de maes de "nao-enuréticos" e com mae nenhuma
do outro grupo.

O numero de recursos utilizados pelas maes variou de 0 até 5,
sendo que a maioria das maes de "enuréticos" (62,50%) utilizou 3 recursos
e amaioria de "nao-enuréticos" (50%) 2 recursos, tendo ocorrido somente
1 méae (6,25%) do grupo de "nao-enuréticos" que nao utilizou qualquer
recurso.

Ao se comparar os numeros de recursos empregados pelas méaes
para ajudar a crianga a nao urinar na cama e nao evacuar na calga com
0 numero de recursos utilizados para ajudar a crianga a nao urinar na
"calcinha", observou-se que os resultados se invertiam no sentido de que
as maes de "enuréticos" costumavam utilizar maior nimero de recursos
do que as maes de "nao-enuréticos” o que poderia demonstar que ja
nessa fase, essas maes estavam bastante atentas e talvez preocupadas
com esses aspectos.

Outras informagdes interessantes levantadas nesse estudo dizem
respeito &s promessas feitas pelas maes as criangas para evitar que estas
urinassem na calga ou na cama e sujassem a calcinha na fase de treino
ao toalete.

Tab. 6 - Promessas feitas pelas maes s criangas para evitar que estas urinassem
na cama ou na calga durante a fase do treino ao toalete. Freqiiéncia e
Porcentagem.

Para evitar o "xixi" na cama ou calca

Tipos de Promessas
E N-E Total

Freq.| % |Freq.| % |Freq.| %

De presentes, carinho ou passeios - - 2 |1280| 2 |625
caso a crianga nao urinasse na cama
ou na calga

De castigo, bronca ou surra caso ela 7 |43,75| 7 |43,75| 14 | 43,75
urinasse na cama ou na calga

Nenhuma promessa 9 |s5625 7 |43,75 16 |50,00

TOTAL 16 | 100,0/ 16 |100,0) 32 | 1000
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Tab.6a - Promessas feitas pelas maes as criangas para evitar que estas defecas-
sem na calga durante a fase do treino ao toalete. Freqlincia e Porcentagem.

Para evitar o "cocd" na calga

Tipos de Promessas E N-E TOTAL

Freq| % |Freq| % |[Freq| %

De presentes, carinho ou passeios - - 2 |1250| 2 |625
caso a crianga ndo evacuasse na
cama ou na calga

De castigo, bronca ou surra caso ela 6 |37,50| 7 |[43,75| 13 |40,62
evacuasse na cama ou na calga

Nenhuma promessa 10 |6250| 7 |43,75| 17 |53,12

TOTAL 16 |100,0/ 16 |100,0f 32 [100,0

Observa-se que 43,75% das méaes dos dois grupos prometiam a
crianga algum tipo de punig¢éo, caso ela molhasse a cama ou a "calcinha®,
o que também ocorreu na mesma porcentagem no grupo de "néo-enuré-
ticos" para evitar o cocd na calga e em porcentagem pouco menor (37,50)
no grupo dos enuréticos. Por outro lado, evidencia-se que nenhuma méae
de "enuréticos" prometia algum tipo de reforgamento caso a crianga nao
se "molhasse’ e n@o se "sujasse"’ e, somente maes de ndo-enuréticos”
(apesar de poucas) costumavam prometer presentes ou passeios, caso
seus filhos nao urinassem na calga ou na cama ou N30 evacuassem na
"calcinha". Verificou-se entretanto, que a maioria das mées de "enuréticos"
e grande parte das de "nao-enuréticos" nao costumavam fazer qualquer
promessa a crianga na tentativa de evitar, tanto o "xixi" na cama ou calga
quanto o "cocd" na calga. Os dados obtidos indicam ainda que as
promessas feitas eram em geral cumpridas pelas maes.

Relacionados a esse aspectos, constataram-se outros resuitados
extremamente relevantes que devem ser enfatizados. Referem-se as
contingéncias utilizadas pelas maes frente ao comportamento da crianga
de usar adequadamente o vaso sanitério nesta fase de treino ao toalete.
Atabela 7 mostra a reagao das maes frente a utilizagao adequada do vaso
sanitério pela crianga.
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Tab. 7 - Reagéao das maes frente a utilizagao adequada do vaso
sanitério pela crianga a fase de treinamento ao toalete.
USO DO VASO PARA URINAR
REAGAO DAS MAES E N-E TOTAL
Freq| % |Freq| % |Freq| %
Né&o falar e ndo fazer nada de especifico 8 |5000 2 |1250 10 |31,25
Elogiar a crianca 6 |37,500 12 |75,00 18 |56,25
Apressar a crianga para terminar logo 1 |625| 1 |625| 2 |625
Falar que seria melhor ir ao banheiro - - . 2 .
porque ndo teria que ficar agachado
Falar que deveria fazer "direitinho” - - - - -
Néo se lembra 1 |625| 1 |625| 2 |625
TOTAL 16 | 100,00 16 |100,0¢ 32 |100,0
USO DO VASO PARA DEFECAR
REAQ;O DAS MAES E N-E TOTAL
Freq| % |Freq| % |Freq| %
Nao falar e ndo fazer nada de especifico 9 |56,25 4 |2500 13 40,62
Elogiar a crianga 6 (37,500 8 |50,000 14 |43,75
Apressar a crianga para terminar logo - - - = =
Falar que seria melhor ir ao banheiro - - 2 |12,50 2 |12,50
porque nao teria que ficar agachado
Falar que deveria fazer "direitinho” 1 |62 2 |1250 3 |937
Néo se lembra - - -
TOTAL 16 |100,00 16 | 100,00 32 |100,0
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Observou-se que, quando as criangas faziam uso adequado do
vaso sanitario para urinar durante o treino ao toalete, a maioria das maes
dos "nao-enuréticos” (75%) elogiava o filho, enquanto que 50% das méaes
do outro grupo nada falava ou fazia. Constatou-se ainda que isto ocorre
também com relagao ao uso adequado do vaso para defecar, apesar das
porcentagens serem um pouco diferentes (50% e 56,25% respectivamen-
te). Verificou-se a ocorréncia de outros tipos de reagdes, em porcenta-
gens bem menores, de maes de ambos 0s grupos como: apressar a
crianga para terminar logo, falar que era melhor ir ao banheiro do que ficar
agachado ou falar que era para fazer direitinho. Observou-se, ainda, que,
quando as criangas faziam uso adequado do vaso sanitario para defecar,
uma porcentagem maior de maes de "nao-enuréticos" apresentava atitude
de orientagdo com relagado ao comportamento adequado da crianga
(falava que era melhor ir ao banheiro do que ficar agachado ou que era
para fazer "direitinho").

Por outro lado, pode-se observar na Tabela 8 as reagdes das
maes, quando as criangas nesta fase urinavam na calga e na cama ou
sujavam a "calcinha".

Tab. B - Reag#o das mies quando as criangas urinavam na calga e quando
defecavam na calga na fase de treino ao toalete.

Frente a ocorréncia de "xixi"

Reacgéo das Mées E N-E Total

Freq.| % |Freq.| % |Freq.| %

Néo falar nada e nao fazer nada 3 |18,75| 5 |31,25| 8 |2500
especifico

Ficar brava ou criticar a crianga 9 |5625( 5 |31,25| 14 |43,75
Bater ou prometer surra caso 5 |3125| 5 |31,25| 10 |31,25
ocorresse outra vez

Explicar que deveria pedir para ir 3 |1875| 5 |31,25| 8 |2500
ao banheiro

Mandar a crianga tirar a roupa 2 (1250 2 |1250| 4 |1250
para trocar

Ocorreu de uma mesma mae fornecer mais de uma resposta.
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Tab. B - Reagao das méaes quando as criangas urinavam na calga e quando
defecavam na calga na fase de treino ao toalete.

Frente a ocorréncia de "cocd”
Reagdo das Mées E N-E Total
Freq.| % |Freq.| % |[Freq.| %
Néo falar nada e nao fazer nada 4 |2500| 3 |1875| 7 |21,87
especffico
Ficar brava ou criticar a crianga 9 |5625| 7 |[43,75| 16 |50,00
Bater ou prometer surra caso 6 |3750] 3 [1875| 9 |28,12

ocorresse outra vez

Explicar que deveria pedir para ir 4 |2500) 5 |31,25| 9 |28,12
ao banheiro

Mandar a crianga tirar a roupa = - < <
para trocar

Ocorreu de uma mesma mae fornecer mais de uma resposta.

Verificou-se que a maioria das maes dos "enuréticos" (56,25%)
ficava zangada ou criticava o filho, quando este molhava a cama ou a
calga durante a fase de treino ao toalete, o que ocorreu em porcentagem
menor (31,25%) no outro grupo. Observou-se que nao houve diferengas
de porcentagens entre os grupos com relagao & reagao das maes em
termos de bater ou prometer surra caso ocorresse 0 "xixi" na calga, ou na
cama, pela crianga nessa fase. E interessante verificar que houve diferen-
Ga, apesar de pequena, entre 0s grupos, com relagao as maes que nao
falavam nada & crianga, quando esta molhava a cama ou a calga nessa
fase (31,25% no grupo de "ndo-enuréticos" e 18,75% no de "enuréticos").
Houve mais porcentagem de méaes de "ndo-enuréticos” (31,25%) em
comparagao com as de "enuréticos" (18,75%) que apresentaram atitude
de orientag&o com relagao ao comportamento desejado da crianga, ou
seja, explicavam a seu filho, que ele deveria pedir para ir ac banheiro, que
néao devia urinar na calga.

Quando a crianga sujava a calcinha, a maioria das méaes nos dois
grupos ficava brava com a crianga, havendo, no entanto, uma porcenta-
gem ligeiramente maior de méaes de “enuréticos" (56,25%) do que de
"‘néo-enuréticos" (43,75%) que reagiam dessa forma. Observou-se tam-
bém porcentagem maior de mées de "enuréticos" (37,50%) que costuma-
va bater no seu filho, em comparagao com a porcentagem de maes do
outro grupo (18,75%).

E interessante ressaltar que houve pouca diferenga entre os gru-
pos com relagao as reagdes das méaes que envolviam uma forma de
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orientagao a crianga acerca do comportamento adequado que era espe-
rado dela. Enquanto que 31,25% das maes de "n&o-enuréticos" apresen-
tavam atitude de orientagdo acerca de qual era 0 comportamento adequa-
do esperado da crianga (explicava que era para a crianga pedir para ir a0
banheiro, que n&o devia fazer na calga), 25% das maes de "enuréticos”
apresentavam essa atitude.

Uma andlise conjunta dos dados relativos as contingéncias e
promessas utilizadas por essas maes, no treino ao toalete do filho,
pareceu deixar evidente que a maioria das mées de criangas "enuréticas”
ficavam, nesta fase, mais centradas no comportamento inadequado da
crianga de urinar na cama e calcinha (e a esse comportamento elas, em
geral, reagiam, apresentando algum tipo de punigéo) do que no adequa-
do. A maioria das mées nem apresentava qualquer reforgamento, quando
acontecia da crianga usar adequadamente a privada, nem o prometia,
caso isso acontecesse; no entanto elas, em geral, apresentavam algum
tipo de punigéo, se a crianga molhasse a “calicinha’ ou a cama e, além
disso, era comum o uso da promessa de punigéo para o inadequado, na
tentativa de evitar que ele ocoresse.

Ja no gupo de maes de criangas "néo-enuréticas’, os dados
mostraram que, apesar de grande porcentagem delas ter feito uso de
contingéncia punitiva frente ac comportamento inadequado da crianga,
em contrapartida, grande parte delas reforgava a crianga frente ao com-
portamento adequado e também apresentava maior atitude de "orienta-
¢ao" com relagéo ao comportamento esperado da crianga.

Outro aspecto que estd intrinsecamente relacionado as atitudes
dos pais comrelagéo ao treino ao toalete, refere-se & consisténcia da agao
da mae entre a agao do pai e da mae. A tabela 9 mostra a consisténcia
daagao damae e a consisténcia entre a agao do pai e da mae com relagao
ao treino ao toalete do filho. Esses dados indicaram uma maior porcen-
tagem de maes de criangas "ndo-enuréticas" (81,25%) agindo de forma
consistente com o seu filho no treino ao toalete, do que de maes de
criangas "enuréticas’ (56,25%).

Os dados evidenciaram ainda, que, enquanto, 43,75% dos pais de
"nao-enuréticos” participavam do treino ao toalete do filho, apenas 18,75%
dos pais dos "enuréticos' participavam. E interessante observar que
dentre os que participavam do treino, todos os pais de "enuréticos" agiam
de maneira diferente da mée, enquanto que a grande maioria dos pais de
"nao-enuréticos" agia de forma semelhante & da mae.

Os dados demonstraram portanto que no grupo de criangas
"nao-enuréticas’ houve maior porcentagem de pais participantes dotreino
ao toalete e a maioria agindo de maneira igual & da mae, em comparagao
com o grupo de "enuréticos". Além disso, houve maior porcentagem de
méaes consistentes no grupo de "ndo-enuréticos".

E importante mencionar que esses resultados relativos a consis-
téncia da agao dos pais, no treino ao toalete do filho, podem ser corrobo-
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tentes dos pais podem prejudicar o estabelecimento do controle esfinc-

rados pela afirmagéo de Ajuriaguerra (1980) de que condutas inconsis-
teriano na crianga.
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4. Consideragées Finais

Considerando os resultados encontrados neste estudo, parece
evidente a ocorréncia de algumas diferengas importantes nos dois grupos
de méaes na realizagéo do treino ao toalete do filho, ou seja, as maes de
criangas "enuréticas" enfatizam mais o comportamento "inadequado” da
crianga, enquanto que as de "néo-enuréticos" valorizam mais o "adequa-
do", @ apresentam maior atitude de orientag&o com relag&o ao comporta-
mento desejado da crianga dos "enuréticos” e, ainda, a maior parte das
méaes desse grupo que parecem ser consistentes quanto & sua agéo no
treino ao toalete do filho. Outra diferenga relevante refere-se 2 atitude dos
pais, sendo que no grupo de "nao-enuréticos" os pais participam mais,
mostrando também maior consisténcia com a ag&o da mae.

Por outro lado, as mées nos dois grupos mostraram caracteristicas
semelhantes nos seguintes aspectos: tipos de recursos utilizados no
treino ao toalete; nos utensflios por elas utilizados antes do inicio do uso
da privada e na sequéncia de comportamentos empregados narealizagéo
do treino ao toalete do filho.

Os dados coletados neste estudo podem contribuir para uma
melhor compreensé&o acerca da realizagio dotreino aotoalete, sendo que
0 conjunto de informagdes obtidas é potencialmente (til para os profis-
sionais da érea na sua tarefa de orientagéo s maes, visando prevenir a
enurese. No entanto, ainda que os resultados permitam uma visualizag&o
do treino ao toalete, devemos ter cautela na sua interpretagéo e generali-
zagao tanto para a populagdo de C.E.D.M. quanto para a populagéo
normal, levando-se em conta a especificidade da amostra (criangas de
C.E.D.M. de Ribeiréo Preto), o nimero restrito de sujeitos (32 mées), as
limitagbes do uso da técnica de entrevista como jé indicados por autores
como Cannell e Kahn (1974) e a critica metodol6gica, fundamentada na
falta de fidedignidade na obtengdo de dados retrospectivos (Wenar,
1961).

Entretanto, essas restrigdes no uso da entrevista se tornam mini-
mizadas neste estudo, considerando-se os cuidados dispendidos no
processo de elaboragéo e teste do roteiro de entrevista e de realizagéo
da prépria entrevista.

Através desses dados portanto, parece legitimo afirmar que a
forma de realizagéo do treino ao toalete desempenha papel importante na
aquisi¢ao do controle diumo e noturno da bexiga pela crianga, podendo
supor que este treino seja possivelmente um fator relevante na etiologia
da enurese.

Contudo, a escassez de estudos a este respeito certamente limita
a possibilidade de afirmagoes mais conclusivas neste sentido, o que por
outro lado néo descaracteriza a relevancia dos resultados aqui obtidos.
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E indispensével se considerar a extrema necessidade de pesqui-
sas nessa é&rea, principalmente no Brasil, para que se possa delinear
melhor a relag&o entre o treino ao toalete e enurese.

Summary

Soveral, A.M.B. e Graminha, S.S.V. Toilet training - comparition of educational
practices used with “enuretic® and "no-enuretic’ children. Estudos de
Psicologla, 9 (1): 4365 ,1992.

The objective was to investigate and to compare the educational pratices
of toilet training used by parents of "enuretic" and "no-enuretic" children of special
class for mental deficient students. Thirty-two mothers of special class children
were interviewed according to an interview schedule. The mothers of “enuretic"
children and another with mothers of "non-enuretic*, matched according to child's
sex and age and the family's social economic class. In the mother‘'s group of
"non-enuretic" children, it was observed a higher percentage of mothers showing
aconsistent action and a higher percentage of fathers participating on the training
and showing a conslstent action to the mother‘s action. The mothers of “non-enu-
retlc’ used to praise the child more than the mothers of "enuretic* when the toilet
was properly used and also criticized less and got angry less when the child wetted
the bed or the pants or defecated in the pants and showed a better attitude of
orientation related to expected behavior.

Key-Words: enurese, mental deficiency, toilet training.
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Medeiros, E.A.C.; Facci, Z.C.; Menezes, R.C. e Meyer, L.A. Psicoprofilaxia no
processo do desenvolvimento: uma agéio integrada. Estudos de Psico-

logia, 9(1): - 66-88,1992.

Este artigo tem por objetivo apresentar o trabalho que vem sendo desen-
volvido com fins psicoprofilaticos no que se refere & questdo do envelhecimento.
Trabalhando com seis grupos, j& é possivel delinear um perfil sobre como a
velhice é vista e compreendida por pessoas de 8 a 75 anos, além de se iniciar um

processo de reflexdo e mudanga em relagéo as concepgdes e atitudes frente ao
envelhecimento.

Palavras-Chave: Processo de envelhecimento, conceito, atitudes.
Introdugéo

Dimenséo da Velhice como Etapa de Vida.

*Né&o ha truques nem mégicas. Quem envelhece ativo, envelhece
mais tarde". (Henriqueta Brieba)

Existe uma preocupagéo constante com o processo de envelhe-
cimento em todo © mundo.

O desenvolvimento cientffico-tecnolégico afetou sobremaneira a
longevidade humana, principalmente, neste século, onde os palses de-
senvolvidos investem cada vez mais em suas descobertas de modo a
suprimir causas que provocam morte prematura, com novas descobertas
a respeito da cura de diversas doengas.

Berqué e Leite (1988) afirmam que, se, por um lado, a longevidade
dos individuos é resultado do sucesso de indmeras conquistas no campo
social e da salde, o envelhecimento representa novas demandas e
atengdes que se constituem em desafios para os governantes do presen-
te e do futuro.

*Projeto financiado pelo CNPq, Processos n2 801665-87/6 e 821183/88-5;
Convénio CNPq/UEL/UEM; Convénio UEL/CPG n? 220460/89
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O Brasil, considerado um pals de jovens, vem assistindo ao
aumento gradativo da populagao em idade avangada. Ha uma projegéo
de que no ano 2000, 8% da populagao esteja na faixa etéria acima de 60
anos. Hoje jé estd em 6,3%.

A preocupagéo com o prolongamento da vida e com a diminuigéo
do Indice de natalidade é saudével e relevante, mas paralelamente esté
havendo preocupagao e/ou politica com a populagéo idosa?

Sabemos serem muitas as varidveis que interferem na condigéo
do idoso. Perguntamo-nos: como se dé a dimens&o desta etapa de vida?

A velhice pode ser definida como um conjunto de modificagbes,
que se observam no ser humano, a nivel morfolégico, fisiol6gico, bioqul-
mico e psicolégico (Silveira e Bento, 1982). Essas modificagdes levam o
individuo a verificar com mais acuidade as perdas e ganhos, sendo que
sua atengao esta mais voltada as perdas.

As modificagoes biolégicas, aparecem pouco perceptiveis a prin-
clpio, mas se aceleram mais rapido do que muitas vezes se consegue
acompanhar. Neste ponto Vilas Boas de Oliveira (1987) é enfatico quando
demonstra que o envelhecimento biol6gico se inicia desde a idade jovemn
@ é progressivo. Considera haver um perfodo essenciaimente evoiutivo,
mas cedo as conexodes biolégicas iniciam falhas em suas cadeias. Nao
existe, 6 claro, uma sequéncia pré-determinada. Rozestraten (1988) assi-
nala haver uma grande diferenga entre a seqliéncia de etapas na infancia
e na velhice. Enquanto a infAncia obedece a uma série de etapas geneti-
camente definidas que se seguem sistematicamente, na velhice nao se
constata isso. Diz ele que temos um conceito bastante claro e definido
sobre 0 que um menino de sete anos sabe fazer, mas o mesmo nao
podemos dizer de um homem de 70 anos, ele pode ser presidents, um
grande maestro ou um esclerosado sem memdria.

Medeiros (1983) escreve: "0 velho é considerado aquele que néo
pode mais produzir. A legislagéo vigente aponta os 65 anos como a idade
da aposentadoria. Mesmo que o indiviuo queira continuar trabalhando,
aos 70 anos existe a compulsodria, que, em outras palavras o expulsa
definitivamente do mercado de trabalho comum. O idoso é considerado
um deficiente mental, um incapaz. Todo esse processo de marginalizagao
nao tem como marca caracteristica uma determinada idade. |deologica-
mente esse procedimento esté desencadeado na sociedade e o Indivi-
duo, psicologicamente, vai preparando-se a cada dia para, quando velho,
ser visto e/ou sentir-se dessa forma. Imbuldo dessa maneira de ser e
pensar, o idoso desencadeia uma série de sintomas "caracteristicos" da
velhice. Bastos (1981) cita-os: intensificag&o dos tragos de personalida-
de, fixag&o no passado, irritabilidade, rigidez, dogmatismo, desconfianga,
averséo ao novo, autoritarismo, depresséo, isolamento, diminuigéo da
atividade sexual e auséncia da busca de satisfagbes sociais. A acentua-
¢éo dos tragos de personalidade se refere, por exemplo, ao fato de o
adulto prudente tornar-se covarde; o econdmico, avarento; o exigente,
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ranzinza e resmungao, etc. A exacerbagao desses comportamentos se
deve a uma reagéo de defesa contra o sentimento de perda da flexibilida-
de, da agilidade e da eficiéncia. Sob outro &ngulo podera ser visto também
como resultado de uma necessidade de auto-afirmagao e de individuali-
zagao, que funcionaria como uma formagao reativa ao desejo de estabe-
lecer relagbes simbidticas com os pais da infancia.

O isolamento é uma forma anestesiada de viver, pois a vivéncia
do tempo é angustiante e qualquer projeto esbarra num limite inexorével:
a morte. Assim surge a lembranga incessante do passado como defesa
contra a angustia. Isso nada mais é do que a ndo aceitagdo da propria
impoténcia atual, como forma de resgatar a poténcia obtida no passado.
A impoténcia por sua vez leva a irritabilidade, rigidez, desconfianga. A
auséncia de atividades, resultante da aposentadoria, leva & depressao
que, por sua vez, traz os comportamentos intensificados, caracterfsticos,
as vezes, da prépria personalidade do idoso, num periodo anterior dessa
etapa de vida. A associagdo desses comportamentos exacerbados, cada
vez mais acentuam o isolamento anteriormente mencionado.

Toda essa fenomenologia é calcada na auséncia de um aparato
psico-social, tanto do individuo como da sociedade, com o objetivo de
trabalhar as perdas inerentes ao processo do envelhecimento. Se hou-
vesse o preparo, o idoso elaboraria seus limites e poderia haver melhor
aceitagédo da diminuig&o de trocas corpo/mundo que, apesar de limitadas,
expressam o momento histérico no qual vive.

Silveira e Bento (1982) fazem uma sintese do que foi descrito
quando afirmam: "é importante frisar que o envelhecimento normal nao
significa a auséncia dos sintomas decorrentes da néo aceitagao dos
limites, das perdas. A elaboragéo destas perdas, pressupde o apareci-
mento prévio do desejo em sua plena onipoténcia. Portanto, o que se quer
enfatizar como velhice normal é a atitude de flexibilidade, de oscilagao
constante entre a onipoténcia diante do desejo e a aceitag&o da impotén-
cia diante do inevitével, diante do limite. Pode-se entender essa dinamica
como um processo de elaboragéo de pequenas mortes*. Tal processo
néo existe apenas na velhice, podendo mesmo caracterizar o desenvol-
vimento global do ser humano".

A auséncia de preparagao para a velhice, com a nao elaboragao
das perdas, acarretara um aceleramento da destruigéo da Imagem Cor-
poral. A Imagem Corporal é o produto da vivéncia dual corpo/mundo e
depende de como se realiza e é captada. Um individuo que comega a ver,
no seu dia-a-dia, as marcas, ou melhor, os vincos deixados pelo tempo
& néo tem uma relagéo positiva corpo/mundo, comega a introjetar estes
vincos como pedagos que Ihe faltam e dessa maneira esté registrando-os
no campo psiquico. A medida que o individuo néo se preparou, ou nao
Ihe prepararam para absorver 0s vincos como trocas existentes entre o
corpo e 0 mundo, essas marcas comegam a corroer o que poderia existir

*Grifo dos autores
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de unidade da Imagem Corporal. Essa corrosao vai gerar, infelizments,
uma grande quantidade de quadros psicopatolégicos.

Neste ponto nos perguntamos: de quem é a culpa por tal processo
ocorrer?

Lira (1978) parece vislumbrar um principio de respostas quando
escreve: "o envelhecimento ndo é uma variavel Gnica. Seria mais correto
chamaé-io uma diregao seguida por muitas varidveis. Devemos encaré-lo
como um prolongamento do desenvolvimento humano". A principio pode
parecer que nada foi respondido. Entretanto, insertemos esta colocagéo
num contexto onde nao existe um processo educacional para a valoriza-
Gao do ser humano, nao importando se novo ou velho.

Gaiarsa (1986) talvez complete a idéia quando escreve: "ser velho,
além de um fato, é um conjunto de convengdes sociais da pior espécie.
Nao sei o que pesa mais nos velhos, se a idéia que eles fazem de si
mesmos, movidos pelo modo como séo tratados, levados pela idéia
tantas vezes vingativas que orientam o comportamento da maioria frente
aeles".

Além do referido acima, ha a considerar o0 aspecto projetivo, ou
seja, as pessoas rechagam o velho por ele simbolizar o espelho de seu
futuro.

Todo esse processo ocorre em fungdo de haver caréncia educa-
cional, entendida esta ndo tem seu aspecto formal, mas sim de toda
formacéo que cada ser humano recebe durante o processo vital.

Segundo Salgado (1982), é um aspecto grave a falta de prepara-
a0 da crianga para se tornar um adulto; que so fica velho mais tarde. E
verdade que as formas de encarar a velhice mudam bastante, mas é
evidente a rejeigao aos velhos, principalmente nos grandes centros. Se o
meio social é hostil aos idosos, eles préprios s&o igualmente hostis ao
seu envelhecimento. Eles rejeitam a velhice porque n&o se preparam para
esse tempo de vida.

Por outro lado, Fernandes (1978) coloca que a sociedade néo
oferece novas oportunidades aos idosos e estes, por sua vez, n&o
compreenderam ainda que devem evoluir, mantendo-se aptos e atualiza-
dos, acompanhando as grandes mudangas por que passa 0 mundo.

Novamente perguntamos: no estado em que nos encontramos, é
possivel este acompanhamento?

Pensamos que sim, desde que haja um processo de preparagéo,
integrado com o objetivo de se encarar tal etapa da vida. Esclarecendo,
citamos Vasconcelos de Queiréz (1982), quando afirma ser a mudancga
daimagem da velhice, fundamental para o estabelecimento de um espago
social para esta categoria etéria. Este movimento de mudanga parece-lhe
ser eficiente e efetivo, se acontecer simultaneamente nos dois sentidos:
idoso-sociedade.

Sob este prisma foi proposta esta pesquisa, tendo por objetivos:
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1. mobilizar a comunidade para o que ¢ a velhice e suas implica-
coes;

2. levantar dados de vivéncia desta etapa de vida junto aos velhos,
adultos, adultos jovens, adolescentes e criangas;

3. atuar junto a esses grupos etérios, objetivando mudanga de
percepgéo do idoso em relag@o a si e dos demais em relagéo a ele,

4. levar os individuos, idosos ou néo, a reflexao e percepgao do
que é velhice, e, conseqiiéntemente, ao dimensionamento do seu espago
social e psicolégico na sua velhice.

Metodologia

Sujeitos:

1. Grupo la (8 a 11 anos): 6 sujeitos do sexo feminino, de nivel
sécio-econdmico médio-alto. Estudantes de uma escola particular de 1°
e 2° graus na cidade de Londrina, na faixa etaria de 8 a 9 anos.

2. Grupo |b (8 a 11 anos): 8 sujeitos, sendo € do sexo feminino
e 2 do sexo masculino, de nivel sécio-econdmico predominantemente
médio-baixo. Estudantes de uma escola publica estadual, na faixa etaria
de 8 a 10 anos.

3. Grupo |l (12 a 17 anos): 5 sujeitos do sexo feminino, de nivel
sdcio-econdmico médio. Estudantes do 2° grau de uma escola estadual
e particular, na faixa etaria de 14 a 17 anos.

4, Grupo lll (18 a 30 anos): 6 sujeitos, sendo 5 do sexo feminino
e 1 do sexo masculino, de nivel sécio-econdmico médio. Estudantes dos
cursos de Psicologia e Servigo Social da UEL, na faixa etaria de 18 a 23
anos.

5. Grupo IV (31 a 49 anos): 4 sujeitos, sendo 3 do sexo feminino
e 1 do sexo masculino, de nivel sécio-econdmico médio-alto, profissio-
nais atuantes em suas especialidades.

6. Grupo V (a partir de 50 anos): 6 sujeitos do sexo feminino de
nivel sécio-econdmico médio-baixo, frequentadores do grupo de idosos
do SESC. Aposentadas, na faixa etéria de 53 a 75 anos, (apenas uma vive
ainda com o parceiro conjugal).

As caracteristicas dos 6 (seis) grupos tdém se mantido uniformes,
a saber: escolaridade, nivel sécio-econdmico e cultural, constituigao
familiar de pai, m&e e um ou mais irmaos pertencentes & sociedade da
cidade de Londrina - Pr.

A priori pode parecer ao leitor que a constituigdo do grupo V é
muito abrangente (acima dos 50 anos) em fungéo das realidades serem
distintas. Entretanto, em nossa experiéncia em trabalhos efetuados com
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grupos no SESC de Londrina, esta diferenciagéo experiencial, por idades,
t8o distintas, n&o tem sido marcada com rigor que possa diferencia-las.

Recursos Humanos:

Duas bolsistas de Iniciagéo Cientffica (1.C.), alunas do 4° e 5° anos
do curso de graduagéo em Psicologia da UEL e uma bolsista de aperfei-
goamento (graduada em Psicologia), atuando junto & coordenagao dos
grupos descritos no item "A".

Recursos Materiails:

- Carta convite para recrutamento dos sujeitos.

- Ficha de Identificag&o.

- Técnica de Aplicacgao para D.F.H.

- Questionario para D.H.F.

- Inventéario Sheppard.

- Escala Diferencial Seméantica.

- Sulfites, l&pis, borrachas, cartolinas, revistas, colas, tesouras,
canetas, canetinhas, mesas, cadeiras, colchonetes, gravador, fitas de
musica, espelhos, slides, filmes, video-tape, giz, quadro-de-giz, apaga-
dor, roupas e acessorios para teatro.

Local de Realizac#o:

O grupo la mantém seus encontros em uma sala de aula na escola
em que os participantes estudam.

O grupo Ib encontra-se na escola em que seus membros estudam,
mas sem espago definido, sendo que as reunides se realizam no pétio ou
no refeitério da escola, em fungéo de a instituigao néo dispor de espago
fisico determinado.

Os encontros dos grupos Il e lll ocorrem em salas da UEL.

Os encontros do grupo IV acontecem em uma sala de aula de uma
escola particular.

O grupo V reune-se em sala cedida pelo SESC - Londrina.

Material e Coleta de Dados:

- Uma das técnicas que esta sendo utilizada é a do Desenho da
Figura Humana de Machover, que possibilitard obter dados que propi-
ciem as comparagdes das configuragbes de Imagem Corporal nos dife-
rentes grupos (Medeiros, 1988).

Esta técnica foi aplicada no contato inicial e foi reaplicada a
intervalos de um ano, a todos 0s sujeitos.
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- Outro material de coleta é o "Inventario de Atitudes em relagéo &
Velhice" construido por Sheppard, em formato Likert, tendo por base uma
nogao multidimensional associada & de qualidade (positiva @ negativa)
das atitudes (Neri, 1988).

Juntamente com o inventéario de Sheppard foi aplicado o instru-
mento "ltens da Escala Diferencial Seméntica avaliando os conceitos "o
velho é" e "Quando eu ficar velho eu serei", que enfatiza a fungéo media-
cional e a natureza associativa do significado (Neri, 1988).

Estes dois instrumentos também foram aplicados no contato
inicial e reaplicados a intervalos de um ano, a todos os sujeitos.

- A terceira forma de coleta dos dados consistiu em promover
discussbes grupais, utilizando a técnica de "role-playing”, abordando os
seguintes aspectos, mas néo necessariamente de forma hierérquica:

- aspectos bio-psiquico e sociais da velhice e suas implicagbes;

- aposentadoria;

- interesses e aspiragdes;

- espaco social do idoso;

- demais aspectos que surgirem nas discussdes e que sejam
relativos & velhice.

Os dados obtidos nas discuss®es grupais sdo mantidos em Re-
gistro de cada Encontro.

Plano de Anélise dos Dados:

- Todo o material coletado pela técnica de Machover (Desenho da
Figura Humana) foi analisado através de comparagdes quantitativas
(tabelas, gréficos e quadros), inter e intra-grupos, aplicando-se tratamen-
tos especfficos, com o objetivo de levantar dados que detectem caracte-
risticas especfficas sobre a Imagem Corporal nos diferentes grupos.

- Com os resultados obtidos nos questionérios "Sheppard" e
"Diferencial Semantica" foram montados quadros, tabelas e gréficos que
possibilitardo o cruzamento com o material do D.F.H. (constantes de
relat6rios enviados ao CNPq e por serem muitos, nos resultados apresen-
tar-se-4 apenas dos mesmos).

- Com os registros das discussdes mantidas nos diferentes grupos
foram construidas tabelas, gréficos e quadros que permitem a percepgao
compreensiva que cada grupo possui do "velho" e da “velhice®, o que
permiie cruzar com os dois resultados anteriores.

- Todas as respostas a esses instrumentos foram classificadas em
categorias comuns para possibilitar os cruzamentos.

- Para cada grupo etério foi montada uma listagem de caracteris-
ticas que descrevem a percepgéo de velho que possuem.
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Resultados

Apresentar-se-&o os resultados por grupo ne que se referir aos trés
instrumentos aplicados e quanto ao material produzido nas discussoes
grupais (temas discutidos), os quais aparecerdo em uma descrigao
listada posteriormente.

Para a eleigao das caracteristicas do Desenho da Figura Humana,
considerados comuns ou frequentes, utilizou-se o critério determinado
por Lourengdo Van Kolck (1966), propiciando assim diagnéstico de
personalidade, diferenciado, nas diversas faixas etéarias.

Para chegar a essa categorizagéo, fez-se necesséria a aquisigéo
de critérios que garantissem uniformidade do trabalho e principalmente
que fornecessem dados objetivos.

Lista-se a seguir os critérios para essa categorizagéo, segundo
Lourengao Van Kolck (1966).

- No caso de 2 alternativas ou itens: até 1% - muito raro; até 10% -
raro; até 30% - pouco comum; e acima de 30% - comum

- No caso de 3 a 5 alternativas ou itens: até 1% muito raro; até 8%
raro; até 25% - pouco comum; e acima de 25% - comum

- No caso de 6 a 9 alternativas ou itens: até - 0,6% - muito raro; até
6% - raro; até 15% - pouco comum; e acima de 15% - comum

- No caso de 10 ou mais alternativas ou itens: até 0,5% - muito raro;
até 5% - raro; até 10% - pouco comum; e acima de 10% - comum.

A partir dessa categorizag8o dos itens comuns em cada grupo,
fez-se uma eleigéo para a andlise qualitativa de até 15 itens mais relevan-
tes, em relagéo aos objetivos da pesquisa. Para tal eleic&o, considerou-se
0s aspectos de maior peso em relagéo & imagem corporal e significancia
etéaria, bem como a frequéncia dos itens (presentes em acima de 60% dos
desenhos).

Grupo la

Partindo-se do critério estipulado para eleigéo dos sinais comuns,
12 itens foram determinados como mais relevantes neste grupo, S&o eles:

01. localizagéo da figura no 4° quadrante;

02. tamanho pequeno das figuras;

03. linha grossa e trago continuo;

04. figuras mais jovens que o autor;

05. presenga de paisagens e outras figuras;

06. indicadores de conflitos: corregoes;

07. figuras do préprio sexo em primeiro lugar;
08. tratamento diferencial das figuras-caso misto;
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09. tronco: formato normal, quadrangular/trapezoidal, linhas angu-
losas;

10. ombros proporcionados;

11. bragos curtos, em uma s6 linha, voltados para cima ou esten-
didos para 0 ambiente.

12. pernas: uma s6 linha, finas, longas e ocultas em trajes.

Nos instrumentos "Sheppard" e "Diferencial Semantica’, foram

obtidas respostas de tendéncia central e positivas, quanto aos aspectos
da velhice e do desenvolvimento.

Grupo Ib

Os itens considerados comuns, utilizando-se os critérios anterior-
mente descritos, sdo 10 a saber:

01. localizagéo do desenho no centro e na metade esquerda da
folha;

02. figura de perfil - frente;

03. auséncia de linha de solo;

04. indicadores de confiitos: corregdes e retoques

05. figura do mesmo sexo desenhada em primeiro lugar;

06. cabega grande;

07. ombros desproporcionados;

08. omissao das maos;

09. pernas finas e ocultas em trajes;

10. bragos voltados para tras ou estendidos para o ambiente.

Na andlise de "Sheppard", pdde-se observar uma maior tendéncia
a respostas positivas e centrais (demonstrando neutralidade a respeito
de tais aspectos), mas também algumas respostas negativas, como: a
juventude como méximo da satisfagao, velhice como sendo improdutiva,
sexualidade na velhice, dificuldade de pensar na propria morte, que a vida
oferece pouco aos velhos e a redugao da responsabilidade na velhice.

Para o "Diferencial Seméantica’, os sujeitos apresentaram respostas
positivas no tocante & velhice e seus aspectos no desenvolvimento.

Grupo i

Para o desenho da Figura Humana, através dos critérios pré-de-
terminados, levantou-se 10 itens como relevantes para o grupo. S&o eles:

01. desenho localizado no primeiro quadrante da folha;
02. desenho de tamanhos médio e pequenos;
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03. figuras de perfil-frente;

04. pequena diferenciagao entre as figuras masculina e feminina;

05. olhos grandes, médios e pequenos, fechados, com pupila,
sem sobrancelhas e com sobrancelhas finas e bem cuidadas, com e sem
pestanas, com sombreamento, reforgo, corregédo, borradura ou retoque
no contorno ou no interior dos mesmos;

06. cadeiras-nadegas proporcionadas, com presenca na figura
feminina, desenhada por mulheres;

07. auséncia de indicagao da regiao genital;

08. pés grandes e médios, com sapatos sem detalhes, com
sombreamento ou borradura, figura na ponta dos pés, pés de perfil, com
sombreamento, borradura, corregao, reforgo ou retoque no contorno ou
no interior dos mesmos.

09. traje comum completo, com decote acentuado, presenga de
babados, com vinco na calga, com sombreamento na blusa, saia ou
calga, da barra da calga ou calga, acentuagdo dos limites e margens da
roupa, contorno duplo, roupa muito bem cuidada em figura de auto-con-
ceito, presenga de botdes, de bolso e de botbes como linha mediana;

10. abundéncia e presenga moderada de pormenores e auséncia
de acessorios.

Na andlise dos instrumentos "Diferencial Semantica", percebeu-se
uma tendéncia grupal de equilibrio na emissao das respostas, com alguns
"picos de positivismo®, tais como: carinhosas, cheias de dignidade e
interessadas.

No "Sheppard", também pb&de-se sentir a tendéncia a resposta
central, aparecendo ainda "pico", referente & frase: "espero me sentir bem
a meu respeito, independente da idade".

Grupo lll

Para o Desenho da Figura Humana foram eleitos 11 itens como
mais significativos para o grupo, aplicando-se o critério descrito anterior-
mente. Sao eles:

01. localizagao da figura desenhada: centro, metade superior da
folha e esquerda;
02. desenhos muito grandes e grande,

03. presenga de linha mediana;

04. linhas médias com tragos tipo avango-recuo;,

05. indicadores de conflito: corregdes, retoques e sombreamento;
06. cabega muito grande e média;
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07. cabelos médios e compridos, abundantes e bem cuidados;

08. nariz grande ou médio;

09. tronco normal, com linhas angulosas ou omissao de tronco;

10. ombros grandes;

11. cintura pequena ou apertada.

Da analise do "Sheppard", obteve-se predominéncia de respostas
que se referem a aspectos positivos da velhice, enquanto que no "Dife-
rencial Seméantica", houve equilibrio entre respostas positivas e neutras.

Ainda no "Sheppard" apareceu, no grupo, a existéncia de "senti-
mentos de apreenséo ao pensar na prépria velhice', e o crédito de que "é
melhor morrer cedo do que enfrentar a velhice nessa sociedade”.

Grupo IV

Para este grupo, n&o seréo apresentados resultados quanto aos
instrumentos: Desenho da Figura Humana, Diferencial Semantica e Shep-
pard, em fungéo do mesmo ter solicitado que houvesse interrupgéo no
ano de 91. Pode-se dizer que, de modo geral, o grupo comegou a
demonstrar, a partir da metade do segundo semestre/90, certa desmoti-
vagao e desinteresse pelo mesmo. Faltas individuais ou coletivas passa-
ram a ser frequentes, as quais nao eram justificadas com antecedéncia,
na maioria das vezes. Diante de tais observagdes, a coordenadora do
grupo questionou seus elementos a respeito dos motivos que os estavam
levando a faltarem tanto e mostrarem-se desmotivados, e eles se referiram
ao baixo nimero de participantes, bem como a alguns eventos externos
pessoais. Ap6s estes esclarecimentos, os membros do grupo entraram
num consenso de que este deveria ser encerrado e dado inicio a um novo
grupo mais fortalecido em termos de participantes, no ano seguinte.

Grupo V

Neste grupo, 13 itens foram levantados como relevantes, e sdo
delineados a seguir:

01. localizag&o do desenho no 4° quadrante;

02. tamanho pequeno dos desenhos;

03. figuras mais jovens que o autor;

04. linha média ou grossa e trago continuo;

05. auséncia de linha de solo;

06. resisténcia para desenhar;

07. indicadores de conflito: corregdes, retoques, borraduras, refor-
Go de linha, sombreamento;

08.cabega muito grande ou grande;
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09. rosto com acentuagao de tragos fisionémicos;

10. olhos grandes e sobrancelhas cuidadas;,

11. ombros pequenos;

12. bragos longos ou médios, finos ou proporcionados na espes-
sura, voltados para cima ou um para cima e um para baixo, sombreamen-
to,

13. pernas finas ou proporcionadas.

Tanto para o "Diferencial Semantica” como para o "Sheppard" as
respostas foram positivas ou de tendéncia central.

No tocante ao material produzido nas discussdes grupais/sema-
nais, listar-se-&o os temas abordados pelos grupos, a saber:

Grupo la - sabedoria, morte, diferenga entre o "velho da rua" e o
"velho avd", namoro dos velhos, velho louco, asilo, solidao, aposentado-
ria, doenga, o que é velhice, caracteristicas de pessoas velhas.

Grupo Ib - aposentadoria, asilo, processo de envelhecimento,
doengas, coisas que o velho faz, respeito pelos velhos, como é o velho,
afetividade;

Grupo Il - "mecanicismo" (ser robds), "corpo-cartéo de visitas",
perdas, desenvolvimento humano, opnido sobre o velho em diferentes
faixas etérias, morte, estereétipos, atividades na 32 idade, publicidade e
propaganda, desenhos animados, reaprendizagem, preocupagao socio-
politico-cultural, drogas, interiorizagéo e atuagao.

Grupo lll - sexualidade, sexualidade na velhice, imagem corporal,
o corpo velho, mudanga de valores, velho jovem, propria velhice.

Grupo IV - depressédo, dependéncia, sexualidade, morte.

Grupo V - relacionamento com netos, aposentadoria, velho, ima-
gem corporal, saude, velhice, independéncia, velhos aproveitadores,
solidao, reminiscéncias, parceria, discriminagéo do idoso, asilo, depres-
sdo, morte.

Em resumo, os dados nos mostram que numa andlise intragrupal,
verifica-se que o grupo | traz para discussdo suas imagens de velhos,
construidas através de suas experiéncias familiares, o grupo Il traz suas
imagens de velhos, resultantes de relagdes e percepgdes sociais mais
amplas. O grupo Illl mostra niveis de reflexdo e elaboragao bastante
consistentes, mais préprio da etapa que vivencia. No grupo IV houve
niveis elevados de intelectualizagéo e projegao, completados por meca-
nismos defensivos que dificuttam o desenvolvimento da tarefa de reflexéo
em relagao a velhice. Por outro lado, o grupo V tem um funcionamento
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particularizado, onde se estabelece um vinculo afetivo e suportivo, na
medida que para eles, a vivéncia da velhice é real.

Discusséo

Grupo la

Apés a andlise das respostas obtidas nos instrumentos "Shep-
pard" e "Diferencial Seméntica’, pudemos observar grande tendéncia
grupal a respostas positivas quanto aos aspectos da velhice e do desen-
volvimento. Aquelas nao positivas, tendem a ser respostas centrais,
demonstrando neutralidade a respeito de tais aspectos.

Vérias hipéteses podem ser levantadas para explicar essas ten-
déncias positivas e centrais das respostas. A primeira delas, e talvez a
mais importante, é ainfluéncia da aplicadora. Por mais que se tente manter
uma postura de neutralidade, a aplicadora influencia os membros do
grupo, até nas suas atitudes; e nesse grupo isso é muito relevante, devido
aimagem representativa da aplicadora, por estar trabalhando com crian-
Gas.

Ainda na aplicagéo dos instrumentos citados acima, a aplicadora
precisou esclarecer dividas a respeito do significado de algumas pala-
vras que eram desconhecidas pelos membros do grupo, e para se fazer
entender foram necessérias explicagoes detalhadas e nao apenas res-
postas através de sindnimos. Através das discussoes iniciais, péde-se
comprovar que o tipo de velho conhecido desse grupo, é um velho
especial, representado pelos avés. Porém, o avango, nesse processo, fez
com que as criangas deixassem transparecer o grande medo que essa
fase da vida Ihes causa. Isso fica bastante claro, quando elas discutem a
velhice relacionada com a doenga, a degeneragao, a depresséo, a pluro-
patologia e a definem como "vida para a morte". Com o desenrolar dessas
discussbes, pdde-se observar a mudanga na percepgao do velho, ocor-
rida com aquelas criangas. Passaram de uma condigdo de falta de
conhecimento e negagéo a respeito do tema, para um processo depres-
sivo, pois tiveram contato com uma questdo que até entdo nao fora
explorada por eles.

Esse processo depressivo é necessério para que a crianga tome
conhecimento da condigéo de vida do velho (néo sé "velho especial), e
possa se deparar com a realidade da morte, ndo sendo a velhice a Unica
causa desta.

Ao analisarmos o desenho da figura humana desse grupo, pude-
mos constatar uma grande dificuldade de adaptagao de seus individuos
ao ambients, sentindo-o como ameagador, desejando retornar ao passa-
do e/ou permanecer absorto na fantasia. Uma explicagao a toda essa
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inquietagao dos lutos infantis (perda do corpo, dos pais, da posigao de
crianga) pela qual se atravessa. Essa fase de elaboragao de lutos podera
facilitar a elaboragao da morte, havendo assim uma mudanga de percep-
¢ao da crianga em relagéo a esta, levando-a a perceber que é um ser que
ira se desenvolver, com perdas e ganhos.

P&de-se concluir que foi perceptivel o crescente envolvimento do
grupo com a tarefa de reflex&o e discusséo sobre a velhice e o envelhe-
cimento. Nos primeiros encontros, houve uma tendéncia do grupo em
pensar na velhice como algo especial, enigmético e pouco conhecido. A
partir de muitos questionamentos, percebeu-se que esse "velho especial’
eratambém doente, louco. Assim, gradativamente foi aparecendo o velho
desconhecido, o "velho da rua" que representa a fase de degeneragao
fisica e psicol6gica do desenvolvimento humano, fazendo com que as
criangas temam muito essa etapa da vida, que elas proprias definem
como "vida para a morte". Essa mudanga de percepGao levou o grupo a
momentos depressivos, que foram essenciais, pois, a partir do trabalho
e manejo da coordenadora, tornou-se possivel uma reflexao mais acurada
sobre o assunto "velhice". De um modo geral, 0 grupo se caracterizou por
uma intensa participagao, com um nivel de questionamento muito bom,
e que pdde demonstrar o interesse dos sujeitos pelo assunto a que se
propés trabalhar, quer seja a velhice ou o envelhecimento.

O vinculo positivo formado entre os membros do grupo foi muito
bom, assim como o vinculo estabelecido com a coordenadora, caracte-
rizando-se por: permissividade, respeito, centralizagdo na tarefa, o que
puderam ser vetores determinantes de uma aprendizagem global e parti-
cularizada (nivel pessoal) sobre o envelhecimento e a velhice. Mesmo que
o movimento grupal em relagao ao tema ocorra de maneira "lenta’, pois
obedeceu ao ritmo de cada elemento do grupo e, podera denotar uma
maior aproximagao e vivéncia do assunto, sem que “violente" o espago e
o tempo vital de cada membro formador e participante do grupo de
criangas.

Grupo Ib

Através das discussdes, pdde-se perceber que o grupo, desde o
inicio, demonstrou algum conhecimento a respeito dos temas relaciona-
dos a velhice, pois mostraram conhecer ndo somente o velho avd,
préximo, acessivel, carinhoso e saudével, como também o velho mais
distante, que esta nas ruas, na vizinhanga, que frequentam 0s mesmos
lugares. Esse contato com a realidade da velhice pode ser decorrente de
a maioria dos membros pertencer a uma classe sécio-econémica média
baixa, onde o relacionamento entre estas pessoas € mais frequente, bem
como o reconhecimento do velho como uma pessoa produtiva, pois
nesta classe social é preciso trabalhar para sobreviver.
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Apesar da distancia que as criangas se encontram com relagéo a
velhice, notou-se preocupagao, medo e recusa quando se trata de pensar
no processo de envelhecimento. Através das discussodes, ficou clara a
dificuldade de separar o jovem do adulto e o adulto do velho, bem como
a dificuldade de pensar no préprio desenvolvimento e tomada de cons-
ciéncia de que também ficardo velhos.

Ao analisarmos o desenho da figura humana, desse grupo, pbde-
se constatar uma grande necessidade de contato social e a dificuldade
de estabelecer esse contato que é percebida através de sentimentos de
inseguranca, insatisfagao e introverséo, bem como fantasias relacionadas
a afetividade e ao passado, o que as torma centradas em si mesmas e
auto-dirigidas. Essa dificuldade de estabelecer contato social pode estar
ligada & classe econdmica a que a maioria dos membros do grupo
pertencem, por ser discriminada e marginalizada. H4 também uma neces-
sidade de controlar a expressao de impulsos agressivos e hostis, o que
é dificultada por atitudes primitivas, aparecendo nao s6 nos desenhos,
como na relagéo grupal e interpessoal. Essa relagao interpessoal tanto é
crianga-crianga, como crianga-coordenadora, o que foi possivel perceber
através das discussdes surgidas nos grupos, didlogos e desenhos com
tragos e temas agressivos dirigidos & coordenadora.

Apés anélises das respostas obtidas no instrumento "Diferencial
Seméntica", pudemos observar grande tendéncia grupal a respostas
positivas, quanto aos aspectos da velhice e do desenvolvimento.

Noinstrumento "Sheppard", pudemos observar uma maior tendén-
cia a respostas positivas e centrais (demostrando neutralidade a respeito
de tais aspectos), mas também algumas respostas negativas como: a
juventude como méaximo de satisfagao; velhice como sendo improdutiva,
sexualidade na velhice; dificuldade de pensar na prépria morte; que avida
oferece pouco aos velhos e a reducao de responsabilidade na velhice,
resultado este mais similar aos relatos das criangas nas discussdes em
grupo.

Uma hipétese que pode ser levantada para explicar essas tendén-
cias positivas e centrais das respostas 6, mais uma vez, a influéncia do
aplicador. Por mais que setente uma postura neutra, o aplicador influencia
0s membros do grupo, até nas suas atitudes, principalmente quando se
trata de criangas.

Quanto as respostas negativas, estas podem ter um significado
qualitativamente positivo, no sentido de que representam um afrouxamen-
to das resisténcias e negagdes, transmitindo uma imagem mais préxima
da realidade que as criangas possuem e representam.

Resumindo: os primeiros encontros tiveram como objetivo infor-
mar as criangas a respeito do trabalho a ser desenvolvido e a integragéo
dos grupos, dado que as criangas vinham de salas de aula diferentes,
além de serem um grupo heterogéneo quanto a classe sécio-econdmica
e cultural. Apresentava-se bastante solto e disperso, e alguns dos mem-
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bros, por vérias vezes, mostraram-se sem limites e desinteressados pelas
discussoes, parecendo nao saber bem o motivo que os mantinha ali. Nos
primeiros encontros a coordenadora, por vérias vezes, repetiu o objstivo
do trabalho, assim como as normas grupais: contrato, justificativa de
faltas, etc. Neste perlodo houve desligamento de muitas criangas. E
importante ressaltar que os encontros ocorriam em hordrio de funciona-
mento da escola, durante a aula de fixagao, motivo pelo qual algumas
criangas se interessaram em participar do grupo.

A dindmica grupal presente nos encontros iniciais, liga-se a estru-
tura da escola que se caracteriza por certo grau de desorganizagao, tanto
anivel de sala de aula como a nivel administrativo. Outro fator relacionado
a esse funcionamento grupal é a pouca experiéncia das criangas em
trabalho de equipe e também o fato de n&o terem um espago definido
para a realizagdo dos encontros. As muitas interferéncias que ocorriam,
durante as reunioes (interrupgoes causadas por outras criangas e funcio-
narios da escola) colaboraram para a falta de concentragéo do grupo nas
tarefas.

Através dotrabalho com o grupo pbde-se perceber um crescimen-
to deste em relag@o a: colaborag&o, organizagéo, respeito, interesse,
sentimento de pertencer e compreensao a respeito dos temas propostos.
As criangas passaram a participar mais ativamente das discussées,
dando exemplos e estabelecendo relagdes com experiéncias pessoais,
além de darem sugestdes a respeito do funcionamento do grupo.

Grupo Il

Durante as discussdes surgidas nos encontros do grupo, péde-se
observar o deslocamento do eixo de andlise até entédo adotado, ou seja,
passou-se por um perfodo onde somente o "social" era abordado. A
imagem do velho era reproduzida daquela existente nos meios sociais e,
se propunha "idéias magicas" para alterar o quadro existente. Sendo
assim, foi possfvel fazer com que o velho, até agora, apenas social,
comegasse a se aproximar de cada um, dentro dos limites e tempos
individuais. Portanto, houve um movimento grupal no sentido de se
abordar aspectos sociais e pontear para o pessoal, necessitando-se para
isso de momentos de profunda reflexao. Durante esse tempo de reflexao,
instalaram-se no grupo, momentos depressivos, acentuados por um
trabalho corporal no qual deparava-se exatamente com as limitages,
passagens que o proprio corpo ja apresentava, embora etariamente novo.
Nesse momento, houve preocupagao grande por parte da coordenadora,
em decorréncia do trabalho corporal proposto e, pelo estado depressivo
do grupo em fungao do periodo de adolescéncia no qual se encontram,
onde a perda e luto pelo corpo infanti é muito grande e ainda em
elaboragdo, podendo assim, acentuar a dificuldade em se perceber
enguanto pessoa que ja envelhece.
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Por outro lado, com o suporte proporcionado pela coordenadora,
houve uma elaboragao dessa dificuldade em um aprofundamento no nivel
das discussoes, culminando nas reunides realizadas conjuntamente com
o grupo Il (adultos-jovens), onde pdde-se confrontar de maneira real as
diferengas existentes e especfficas de cada faixa etaria, muito embora
fagam parte de um mesmo continuo, denominado desenvolvimento hu-
mano.

Através da andlise do desenrolar do trabalho e o caminhar do
grupo, ficou nitido o crescimento do mesmo, amplificagéo do entendi-
mento dos objetivos propostos pelo trabalho, pertinéncia muito grande,
0 que levou a promogao de um possivel deslocamento do eixo de
discusséo abordado até o presente.

A partir do momento que se manteve fixo o numero de participan-
tes (5), e respeito ao enquadre estabelecido, percebeu-se que o grupo
passou a apresentar uma coesao e vinculo grupal maior que no semestre
anterior. Esse compromisso com o trabalho se deu e ocorre em todos os
sentidos, quer seja com os demais participantes, coordenadora e objeti-
vos propostos. Essa vinculagéo grupal funcionou para que o grupo se
fortalecesse, a0 mesmo tempo que passou a apresentar uma postura
fechada, ou seja, ndo querendo dividir o trabalho com possiveis interes-
sados em participar. Entretanto, com o préprio desenrolar, desenvolver e
crescer grupal, criaram-se condigbes para trabalhar e assinalar essa
questéo, levando o grupo a assumir uma maleabilidade e mobilidade até
entdo negadas.

Assim, com a entrada de um novo participante, o grupo teve e deu
suporte para que o trabalho continuasse a caminhar em termos de
“produgao”, discussao, etc., muito embora tenha desequilibrado o grupo
nas relagoes ja estabelecidas e mantidas até o momento, mas atualmente
néo se encontra nenhum problema nessa relagao.

A partir dai, o grupo demonstrou um compromisso, vinculagéo e
respeito muito grande pelo trabalho do qual participava.

Os participantes demonstraram um crescimento e desenvoltura
muito capciosa quer seja, na esfera individual e grupal; o que tornou-se
aclarado pela participagdo maciga, assfdua e "animadora" dentro dos
grupos de discusséo.

O "volume" de assuntos a serem abordados cresceu, diferenciou
@ ampliou a cada encontro realizado, com propostas de atividades oriun-
das das préprias participantes.
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Todos esses aspectos, além de outros mais, fizeram com que a
coordenadora se sentisse muito estimulada em continuar trabalhando
com esse grupo, que apresentou muitas condigbes para caminhar cre-
scendo cada vez mais.

Grupo il

Através da andlise dos resultados obtidos no instrumento "Shep-
pard", verificou-se a predominéncia de respostas que se referem a aspec-
tos positivos da velhice, enquanto que no instrumento "Diferencial Seman-
tica", houve equilibrio entre respostas positivas e neutras.

Este perfil, predominantemente positivo da velhice, pode estar
ligado a uma idealizagado da mesma, ou ainda a uma necessidade do
grupo em transmitir uma imagem na&o preconceituosa sobre o tema.
Pode-se dizer que essa necessidade se relaciona a fantasia dos partici-
pantes de que uma caracterizagdo negativa do envelhecimento nao seria
bem vista pela coordenadora e seu grupo de pesquisa. O pouco vinculo
entre o grupo e a coordenadora no momento da aplicagao dos instrumen-
tos (nos encontros iniciais) reforga a hipétese acima discutida.

A forte tendéncia a respostas positivas, no instrumento “Shep-
pard', associa-se ao carater de idealizagao da propria velhice, a medida
em que este instrumento tem um cunho projetivo. E interessante assinalar
que este instrumento "Sheppard" revelou a existéncia, no grupo, de
"sentimentos de apreenséo na propria velhice', e o crédito que "é melhor
morrer cedo do que enfrentar a velhice nessa sociedade’, Estes dois
aspectos sustentam toda a discuss@o do presente trabalho até aqui
desenvolvida, demonstrando que existem no grupo medos e negativismo
em relagao a velhice e ao envelhecimento, sendo extremamente positivo
o aparecimento dos mesmos, demarcando o afrouxamento das resistén-
cias em entrar em contato com seus reais sentimentos e pensamentos.
Ao longo dos encontros semanais, o grupo pdde dividir suas angustias,
através de discussdes e atividades que trouxeram & tona medos, anseios,
duvidas e questionamentos referentes aos aspectos do envelhecimento.
Um ponto interessante a ser ressaltado, que emergiu intensamente nas
discussoes, é a incomodagéo causada no grupo pela imagem do "velho
jovem", aquele feliz, repleto de energia. O incOmodo é fruto de uma
sensacao grupal de um momento presente mal vivido, uma juventude
pouco vivenciada. Tal momento depressivo é qualitativamente muito
importante, instaurando um repensar em suas vidas e modadlidade de
relagao. Esta situagao é de alta significancia para o trabalho, indo de
encontro a seu caréater educativo e psicoprofilatico.

E ainda possivel tecer uma anélise entre a sintese interpretativa
proveniente dos desenhos e os temas desenvolvidos nos encontros
semanais. Ficou bastante marcante nos desenhos, assim como nas
discussoes, a existéncia de conflitos relacionados a rea corporal, envol-
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vendo al a questdo de sexualidade. Neste sentido, o grupo procurou
trabalhar com essas questdes enfatizando suas histérias de vida até o
momento presente, assim como fazendo projegdes para a velhice, e uma
andlise destas questdes em relagao ao processo de envelhecimento. O
grupo aprendeu a importancia da integragao mente-corpo, repensando
sua atuagao corporal no mundo, e sua sexualidade. Perceberam que,
desta forma, poderdo ter essas questdes mais claras na velhice. Ha
ligagbes também entre o ponto acima abordado, o incémodo face ao
"velho jovem" e o predominio de sentimentos de insatisfagao, imaturidade
emocional, inadequagao e satisfagao na fantasia (detectados nos dese-
nhos).

Esta pequena caracterizagao do contexto afetivo do grupo parece
fundamentar as colocagoes relativas a sentimentos de uma juventude
pouco "vivenciada', existindo o temor de um tempo de velhice em que se
olhe para tréds com pesar pelo que "nao se fez".

Pode-se afirmar que seja importante fazer aqui algumas conside-
ragoes a respeito da constituigao deste grupo.

No semestre anterior, o grupo de jovens era constituido efetiva-
mente por 8 pessoas, das quais 3 mantiveram-se participantes neste
semestre, havendo portanto 5 desisténcias. Assinala-se que apenas um
dos desistentes cumpriu o contrato (em parte), comunicando sua salda
acoordenadora, sendo que narealidade o combinado era a comunicagao
ao grupo. Estas pessoas que se desligaram do trabalho sentiam-se
inclusive constrangidas ao encontrar a coordenadora e demais pasrtici-
pantes do grupo, nao conseguindo assumir sua postura (desejo) de
separacao.

Ao que parece, os desistentes vivenciaram um conflito: a dificul-
dade de darem continuidade ao processo de reflexao iniciado, e o desejo
do desenvolvimento com o mesmo.

E possivel que tenha ocorrido falha a nivel de coordenagao, a fim
de refrear um pouco o processo depressivo vivenciado pelo grupo, para
que o trabalho nao fosse encarado téo dificil, desgastante.

Logo no inicio do semestre, houve o ingresso de 3 pessoas no
grupo, por convite de antigos participantes. Foi encarado como muito
positivo o fato dessas novas pessoas serem estudantes de outra area que
néo a Psicologia (Servigo Social). Realmente a maior heterogeneidade do
grupo favoreceu o andamento da tarefa, colaborando para um clima
grupal mais ameno, reflexivo, mas néo tao introspectivo/depressivo.

O vinculo do grupo estabeleceu-se de forma positiva e afetiva, as
pessoas mostraram-se envolvidas nao apenas com seu contato grupal,
mas também com a questéo ampla da velhice e com a proposta geral da
pesquisa da qual fazem parte.

interessante notar o quanto maior grau de maturidade e envol-
vimento da equipe de pesquisadores parece refletir positivamente no
funcionamento dos grupos.
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Grupo IV

E pertinente para este momento fazer algumas colocagoes refe-
rentes a dinamica deste grupo.

De modo geral, 0 grupo comegou a demonstrar, a partir da metade
do segundo semestre de 1990, certa desmotivagéo e desinteresse pelo
mesmo. Faltas individuais ou coletivas passaram a ser frequerites, as
quais ndo eram justificadas com antecedéncia, na maioria das vezes.
Diante de tais observagbes, a coordenadora do grupo questionou junto
aos seus elementos os motivos que os estavam levando a faltarem tanto
@ mostrarem-se desmotivados, @ os motivos priorizados por estes referi-
ram-se ao baixo nimero de participantes, bem como a alguns eventos
externos pessoais.

Apés estes esclarecimentos feitos, os membros do grupo entra-
ram em consenso de que este deveria ser encerrado e criado um novo
grupo mais fortalecido em termos de participantes, no ano seguinte.

Frente & din@mica @ movimentos estabelecidos por este grupo no
que tange & freqliéncia de seus participantes, evidenciou-se a ocorréncia
de um desestimulo e desmotivagéo crescentes, que contribulram para
uma "desisténcia coletiva’ de seus membros.

Apesar desse desestimulo e desmotivagao terem sido associados
pelos membros ao baixo nimero de elementos no grupo, acredita-se que,
na verdade, o que ocorreu foi uma grande dificuldade para a expresséo
de sentimentos e discusséo de assuntos relativos & velhice e ao processo
de envelhecimento, uma vez que grupos de outras faixas etérias e com o
mesmo numero de participantes nao enfrentaram problemética seme-
Ihante.

Estas dificuldades parecem estar relacionadas a alguns valores e
preconceitos arraigados a estas pessoas, como por exemplo, quanto a
questao sexual do velho, da queda de produtividade e da decadéncia
biolégica e fisica, dentre outros.

Buscou-se, portanto, no segundo semestre de 1990, manejar o
grupo de forma a propiciar a quebra destes preconceitos e de defesas
que estivessem dificultando diretamente os membros a visualizarem a
velhice como fase do desenvolvimento humano, que, como qualquer
outra, envolve muitas perdas (simbdlicas ou reais), mas também vérios
ganhos. Contudo, o meio escolhido (trabalho corporal) para que estas
defesas e esteriétipos fossem trabalhados, apesar de adequado, promo-
veu uma desintelectualizagao do grupo, propiciando maior envolvimento
com o tema em questéo (velhice). E possivel que n&o tenha sido introdu-
zido no momento certo, pois diante da proposta de se trabalhar o préprio
corpo, 0s sujeitos defrontaram-se com um grupo que passa por transfor-
magbes constantes e que sofre frequentes mutagdes, no que se refere ao
processo de desenvolvimento e consequente envelhecimento humano.
Acredita-se, portanto, que estas pessoas sofreram um "choque" ao terem
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sido convidadas a observarem seus corpos e ao perceberem que nao
estao mais tao jovens. Esta percepgéo parece ter emergido grande
desconforto frente ao préprio corpo e medo de pensarem no corpo do
velho, por estarem "a um passo dele". Além disso, esse corpo velho
culmina em fortes sentimentos de inferioridade, menos-valia e degenera-
Géo, desembocando no que mais assusta as pessoas: na morte. Este é
mais um fatc que parece ter contribuido para que tal grupo recuasse, pois
caso contrario provavelmente mergulharia em intensa depressao. Hipo-
tetiza-se ainda que os participantes deste esperavam uma maior exposi-
G&o pessoal da coordenadora quanto aos temas discutidos, e que em
fungéo da n&o ocorréncia explicita de seu posicionamento e do modo
como encara a velhice, sentiram-se frustrados ja que a relagao estabele-
cida pendia para uma exposigéo unilateral. Tal frustragdo péde também
ter contribuido para o término do grupo. Esta hipbtese esta respaldada
em pedidos verbais feitos & coordenadora como: "Agora é a vez de dizer
0 que acha, nés j& falamos muito..." "E vocé, concorda com isso ou nao?
Fala pra gente o que vocé pensa...". Por outro lado, esta hipétese pode
ser reforgada ao se observar a freqiéncia de faltas no grupo, o que ja foi
apontado no principio da discusséo.

Porém, as solicitagbes verbais referidas ndo foram atendidas
porque procurou-se evitar que a relagao grupal se transformasse numa
relagéo de cunho psicoterapéutico, uma vez que este n&o é o objetivo ao
qual este trabalho se propde.

Concluindo, p&de-se supor que as pessoas entre 31 e 49 anos
apresentaram muito maior dificuldades para refietir sobre a velhice e
assuntos correlatos do que as demais faixas etérias. No entanto, torna-se
facil entender esta dificuldade se se analisar que estas pessoas se
encontram mais préximas desta etapa do desenvolvimento do que as
criangas, os adolescentes ou mesmo do que os adultos-jovens.

Pensar na velhice, para uma pessoa que se encontra na adultez,
em termos de desenvolvimento, significa pensar no amanha, porém nao
no amanha futurista da crianga, mas num amanha imediatista, que a cada
momento se avizinha um pouco mais. Além disso, trabalhar com esse
adulto, significa trabalhar com temores que nao sao mais simplesmente
fantasias, visto que suas reais limitagoes j& comegam a aumentar.

E importante lembrar, também, que os preconceitos e estereétipos
deste adulto sdo muito mais arraigados por ja terem os valores de nossa
sociedade e mais que isso, por serem 0s transmissores desses mesmos
valores.

Contudo, uma prética psicoprofilética pode garantir a quebra
desses esteriétipos e uma adultez nao tao ansiosa devido a clarificagao
dos reais problemas enfrentados pelo idoso, propiciando assim, um
envelhecimento mais tranqtilo, e, conseqientemente aumento de satde
mental deste e daqueles com quem ele convive.
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A proposta do presente trabalho torna-se mais fundamentada, pois
4 medida que esta preparagao é principiada na infancia, oportuniza-se
que a adultez seja vivida sem grandes ansiedades e que seu crescimento
e amadurecimento se déem de forma mais saudavel.

Grupo V

Ao analisar os resultados obtidos no instrumento "Sheppard", foi
possivel observar o predominio de respostas que se referfram a aspectos
da velhice e do envelhecimento, sendo que os ftens que nao apresenta-
ram tal caracteristica, indicaram respostas de tendéncia central.

Em relagéo a andlise do instrumento "Diferencial Semantica", per-
cebeu-se maior tendéncia a respostas centrais, seguida de alto indice de
escolhas referentes a velhice, aparecendo apenas duas caracteristicas
que foram consideradas como negativas (Pessoas velhas sdo: Desinte-
ressadas e Inseguras).

O instrumento "Sheppard" propiciou respostas projetivas, ou seja,
aquelas que se ligaram ao préprio envelhecimento. Assim, hipotetizou-se
que a tendéncia aos aspectos positivos neste inventario, ligou-se tanto
ao desejo de uma "velhice perfeita’ (idealizagdo, negando os aspectos
negativos), quanto & real vivéncia de uma boa velhice.

A questdo da idealizagao pareceu de relevancia em fungéo da
inexisténcia de negativismo (respotas nao positivas caracterizaram-se
pela imparcialidade), assim péde também ter havido uma exacerbagao
das vivéncias positivas em detrimento das negativas.

O resultado obtido na escala "Diferencial Semantica”, ligou-se
completamente ao outro instrumento, sendo suporte para a andlise acima.
P&de-se ainda levantar a hipétese de que a imparcialidade das opinides
(respostas centrais) assim como a tendéncia a uma caracterizagdo posi-
tiva, pode ser fungdo de uma preocupagao em ndo denunciar posturas
negativas e preconceituosas em relagado a uma fase de vida pela qual
estéo passando, somando-se a fantasia de n&o aceitagéo de tal posicio-
namento pelo grupo e pela coordenadora.

E interessante assinalar que as duas caracteristicas negativas
relativas a velhice que apareceram (Inseguranga e Desinteresse), vao de
encontro & sintese interpretativa proveniente dos desenhos da figura
humana do grupo, a qual indicou o predominio de sentimentos de
inseguranga, inibig&o e inadequagéo com énfase no mundo da fantasia.

A partir da interpretagao dos desenhos, visualiza-se também um
grande conflito entre o desejo (e necessidade) de participagao social e a
fuga a um mundo de fantasia e regresséo ao passado, em fungéo da
incapacidade de adaptagéo e manipulagao desse ambiente.

Estes resultados provenientes da anélise dos desenhos, ligaram-
se 4s discussdes grupais a respeito da discriminagéo do idoso, dificul-
tando a conquista de seu espago social (convivéncia, produtividade,
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independéncia, respeito). Ainda neste contexto, as discussoes trouxeram
também a dificuldade em lidar com as mudangas culturais/morais que se
processarem ao longo do tempo, fator que favorece a satisfagéo através
do apego ao passado (fantasia). E interessante assinalar que foi apés o
estabelecimento de um vinculo mais forte no grupo, que as participantes
passaram a abordar temas ligados a suas dificuldades na vehice. Noinfcio
dos encontros, as questdes que as incomodavam eram negadas, prova-
velmente ndo sentiam o grupo continente para a divisdo de suas angus-
tias. E importante também dizer que de, forma geral, as participantes
perceberam aspectos positivos em suas vidas, néo enxergando a velhice
como degeneragao total.

Por outro lado, é fundamental considerar qual o significado e
objetivo do trabalho deste grupo para as suas participantes. Elas expres-
sam claramente que o encontro é um espago que se tem para falar, serem
ouvidas e trocarem experiéncias. Desenvolveu-se no grupo um clima
afetivo positivo, existindo respeito, continéncia e auxflio em fungéo do
vinculo positivo que se firmou. Essa caracterizagéo do grupo é extrema-
mente positiva e significa um salto qualitativo grande, pois, inicialmente,
elas ndo se ouviam, ndo havia respeito nem cooperagdo no grupo. O
processo para atingir a produtividade atual do grupo foi lento, especial-
mente em fungdo da contaminagao existente no grupo por regras e
funcionamento da instituigdo na qual os encontros ocorrem (SESC). As
participantes do grupo, séo também envolvidas com atividades no SESC,
que possui um funcionamento bastante confuso, inexistindo continéncia
e pertenga grupal. Nesse sentido, esse grupo tem uma fungéo suportiva
bastante clara, sendo a figura da coordenadora encarada como alguém
capaz de ouvir, alguém presente que consegue compartilhar com o grupo
tudo aquilo que dali emerge.

E pertinente fazer ainda algumas consideragdes em relagéo a
situagao contratransferencial da coordenadora.

Neste grupo, depara-se cara-a-cara com a velhice, saindo da
situagao hipotética/projetiva presente nos demais grupos. Este fato mo-
bilizou na coordenadora muitas questoes pessoais e internas, o grupo é
o espelho do seu futuro, remetendo-a & sua velhice e a seus velhos
internalizados.

Somando-se a isso, o pedido de continéncia e suporte do grupo,
exigiu que a coordenadora tivesse uma postura de sustentéculo, sendo
a depositaria do grupo, em suma, apesar de nao ser seu objetivo acabou
resvalando para o lado terapéutico.

Consideragdes Finais

Inicialmente fez-se uma andlise, envolvendo os dois grupos da
faixa etéria de 8 a 11 anos que se encontram em funcionamento.
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Estes dois grupos caracterizam-se por niveis socic-econdmicos
diferenciados, o grupo la pertence a uma classe social mais privilegiada,
onde o contato extra-familiar & mais dificil, predominando os vinculos da
familia nuclear. Enquanto que no grupo Ib aparece um maior nivel de
contatos além familiares, fato este relacionado as caracteristicas de um
padréo sécio-econdmico médio-baixo. Esta caracterizagdo apontada aci-
ma favorece o grupo Ib a ter maior conhecimento da realidads, maior
proximidade a questao da velhice de maneira mais ampia. Por ocutro lado,
0 grupo la apresentou inicialmente uma percepgao da velhice pautada em
experiéncias familiares, ampliando essa visdo no caminhar do trabalho.
Também foi possivel perceber que os participantes do grupo b d&éo mais
vazéo a sentimentos de agressividade e tém uma agao mais centrada em
suas experiéncias reais, enquanio que o outro grupo (la) vivencia o
mundo de forma mais indireta, existindo alto grau de protegao daqueles
que o cercam e maior nivel de repressao a seus impulsos e atitudes.

Traga-se agora um paralelo entre as dinamicas dos grupos li e lll.
Instaurou-se uma jungéo entre os dois grupos em alguns dos encontros,
com objetivo de intercambiar as experiéncias, além de maior proximidade
entre os elementos envolvidos com o trabalho. Esses encontros foram
muito ricos ao nivel de desenvolvimento do processo grupal. Inicialments,
0 contato entre os dois grupos marcou-se por um clima tenso e de pouca
afetividade, aparecendo sentimentos de perdas relativas & infancia, ao
corpo infantil, & adolescéncia, além de certa disputa pelo poder e senti-
mentos de inveja. A partir do momento em que essas pessoas consegui-
ram se colocar frente a essa situagéo, entrando a nivel de reflexéo e
discussao do processo vivenciado, houve um aclaramento das relagoes,
levando a uma maior centralizagdo na tarefa e proximidade entre os
participantes, estabelendo um clima afetivo e positivo. Apesar da proxi-
midade estabelecida, os dois grupos mantiveram suas particularidades e
diferenciagdes, intrinsecas a cada faixa etéria. E perceptivel que o nivel
de reflexao e elaboragéo atingido pelo grupo lll, foi além daquele desen-
volvido pelo grupo ll, o que vai de acordo com o processo vivencial e de
desenvolvimento de cada uma das etapas de vida em questao.

Inter-relacionando os grupos |, Ill e IV, constatou-se uma preocu-
pacgéo e dificuldades comuns concernentes & imagem corporal, indo
desde o contato com este corpo e aforma como o internaliza e representa.
Estas dificuldades estéo diretamente relacionadas com o significado do
envelhecimento pelas modificagbes corpéreas, que vao acontecendo
acentuadamente ao longo dos anos.

Ficou perceptfvel desse modo, um maior nivel de encouragamento
nas pessoas de acordo com a faixa etéria em que se encontram. No grupo
1l a preocupacé&o corporal esté relacionanda com a perda do corpo infantil
e com as atribuigbes respectivas a um corpo adulto que ora comega a se
assumir. J& no grupo lll existe um grande distanciamento entre mente e
corpo, em decorréncia de haver uma centralizag&o das energias no
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aspecto da produtividade intelectual (0 mundo profissional). Quanto ao
grupo IV, constatou estar essa preocupagao vinculada a perda do corpo
jovem, além da percepgao de que um "corpo velho comega a emergir,
fato este que levou a uma desestruturagdo grupal, acentuada por outros
aspectos de cunho individual, e face ao n&o manejo dessas situagbes, o
grupo culminou no seu término.

importante demarcar que o grupo V teve um funcionamento
particularizado, onde se estabeleceu um vinculo afetivo e suportivo aten-
dendo ao pedido das participantes do mesmo. Essa modalidade de
relagéo foi necesséria & medida que se percebeu que para essas pessoas
a vivéncia dessa velhice 6 real, e portanto o vinculo estabelecido foi o
caminho facilitador para a reflexéo e elaboragéo dessas questoes.

O dltimo ponto de grande relevancia a ser ressaltado, diz respeito
ao grau de maturidade e funcionamento do préprio grupo de pesquisa.
O crescimento vivenciado por este refletiu diretamente no andamento do
trabalho, e de como a coeséo grupal acabou por refletir em um compro-
misso e envolvimento maior com © mesmo e de seus aspectos mais
amplos.

Nesse sentido, resgatando o apontado na Metodologia, o encon-
tro realizado entre os participantes de todos os grupos e pesquisadores
traduziu o engajamento proficuo entre todas as pessoas envolvidas no
trabalho no que tange aos objetivos propostos pelo mesmo.

Observou-se neste momento grupal, intercAmbio entre seus ele-
mentos, tanto a nivel de experiéncias como de afetos, dado que a
inter-relagéo entre as pessoas aconteceu de forma descontraida e ami-
gével, parecendo um reencontro de pessoas efetivamente conhecidas.

Summary

Medeiros, E.A.C.; Facci, Z.C.; Menezes, R.C. e Meyer, L.A. Psychoprophylaxy in
ageing process: integraded action. Estudos de Psicologia, 9 (1): 66-88
,1992.

This article has the objective of presenting a work that has being develo-
ped with psichoprophylatic's aims about ageing process. Working with six groups,
it's even possibie delineate an out line about how the old age is seen and
understood by people from 8 to 75 years old, despite of beggining a process of
reflection and changes in relation to the conceptions and atitudes about the ageing
process.

Key words: ageing process, concept, atitudes.
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