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RESUMO

A presente dissertacdo encontra-se vinculada as investigac6es desenvolvidas no Grupo de
Pesquisa Processos de Saude e Desenvolvimento da Universidade Federal da Grande
Dourados (UFGD) em parceria com a Universidade Estadual Paulista. Insere-se no
contexto das relagdes familiares no qual a qualidade dos cuidados parentais e a vinculagédo
entre pais e filhos tém sido apontadas como fundamentais para o desenvolvimento infantil.
Buscou-se investigar as possiveis relacdes entre praticas parentais maternas e paternas e 0s
respectivos processos de vinculagdo com seus bebés, com o instrumento de autoaplicacdo
Inventério de Estilos Parentais para Pais e Mées de Bebés (IEPPMB) e a filmagem em
condicdo estruturada, segundo os critérios do Paradigma Face-to-Face Still Face — FFSF.
Foram estruturados dois estudos. No Estudo 1 buscou-se descrever as praticas educativas
de trinta mdes e o0s processos de vinculacdo com seus filhos ao terceiro més de vida. Os
escores obtidos para as categorias do IEPPMB e os indices obtidos para as categorias do
FFSF foram descritos, comparados e correlacionados. Os resultados indicaram que tanto os
bebés como as maes apresentaram, no inicio da interacdo, maior frequéncia de
comportamentos de Orientacdo Social Positiva (OSP) e menor ocorréncia para Orientacéo
Social Negativa (OSN). Na retomada da interacéo, os bebés ndo se recuperaram, as méaes
diminuiram significativamente as médias para OSP e ndo conseguiram acalma-los. As
correlagdes entre as praticas parentais e as categorias de vinculacdo mostraram que a
presenca de préaticas negativas diminuiu o comportamento de OSP ao retomar a interacgéo,
indicando que maes com esse tipo de pratica podem precisar de orientacfes sobre a
importancia de rotina e consisténcia da oferta de cuidados e atencdo ao bebé, o que requer
intervencdes junto a essa populacdo. No Estudo 2, buscou-se descrever e comparar as
categorias de vinculacdo materna e paterna e as praticas parentais avaliadas no terceiro e no
sexto més de vida do beb&, bem como as possiveis correlacdes entre eles. Dos 30 casais
convidados, onze aceitaram participar deste Estudo. A comparacdo da qualidade da
vinculacdo entre os bebés e seus pais e mdes ndo apresentou diferencas significativas,
indicando que a vinculacdo dos bebés é de boa qualidade com ambos e com frequéncia alta
de comportamentos interativos positivos. Entre as praticas negativas, a pratica de
negligéncia foi significativamente maior entre 0s pais no terceiro més. No sexto més,
embora ndo haja diferenca significativa entre os grupos, as maes pioram suas praticas
apresentando praticas de negligéncia semelhantes aos pais e ambos mantiveram a préatica de
Disciplina Relaxada. Nesse estudo, os bebés apresentaram melhor recuperacéo no terceiro

episddio, retomando a emissdo de OSP. As mées apresentaram mais comportamentos de



OSP e menos de OSN. Os resultados sugerem que tanto pais como mées precisam de mais
orientacdo para a interagcdo com o0s bebés. As correlagdes indicaram uma preditividade para
0s pais que ndo apresentaram OSN no terceiro més indicando uma correlacdo perfeita com
abuso fisico (r=1,0), ou seja a auséncia de abuso fisico no terceiro més indica auséncia de
OSN no sexto més, revelando-se um fator protetivo para interagdo pais-filhos. Dados do
estudo podem contribuir e orientar intervencgdes junto as familias sobre préticas de cuidados
e promocao do desenvolvimento de vinculo.

Palavra-chave: Praticas parentais; relacdo méae-bebé; relacéo pai-bebé



ABSTRACT

This dissertation is linked to the investigations carried out in the Research Group on Health
and Development Processes of the Universidade Federal da Grande Dourados (UFGD) in
partnership with the Universidade Estadual Paulista. It is inserted in the context of family
relationships in which the quality of parental care and the bond between parents and
children have been identified as fundamental for child development. We sought to
investigate the possible relationships between maternal and paternal parenting practices and
the respective bonding processes with their babies, with the self-application instrument
Inventory of Parenting Styles for Parents of Babies (IEPPMB) and the filming in a
structured condition, according to the criterias of the Face-to-Face Still Face - FFSF
Paradigm. Two studies were structured. In Study 1, we sought to describe the educational
practices of thirty mothers and the processes of bonding with their children in the third
month of life. The scores obtained for the IEPPMB categories and the indices obtained for
the FFSF categories were described, compared and correlated. The results indicated that
both babies and mothers presented, at the beginning of the interaction, a higher frequency
of Positive Social Orientation (OSP) behaviors and less occurrence for Negative Social
Orientation (OSN). Upon resuming the interaction, the babies did not recover, the mothers
significantly reduced the means for OSP and were unable to calm them. The correlations
between parenting practices and attachment categories showed that the presence of negative
practices decreased the behavior of PSOs when resuming the interaction, indicating that
mothers with this type of practice may need guidance on the importance of routine and
consistency of the provision of care and attention to the baby, which requires interventions
with this population. In Study 2, we sought to describe and compare the categories of
maternal and paternal attachment and parental practices assessed in the third and sixth
months of the baby's life, as well as the possible correlations between them. Fron the 30
invited couples, eleven accepted to participate in this Study. The comparison of the quality
of bonding between babies and their fathers and mothers showed no significant differences,
indicating that the bonding of babies is good with both and with a high frequency of
positive interactive behaviors. Among negative practices, negligence was significantly
higher among the fathers in the third month. In the sixth month, although there is no
significant difference between the groups, the mothers make their practices worse
presenting negligence practices similar to the fathers, and both maintained the practice of

Relaxed Discipline. In this study, babies showed better recovery in the third episode,



resuming the issuance of OSP. Mothers had more OSP and less OSN behaviors. The results
suggest that both fathers and mothers need more guidance for interacting with babies. The
correlations indicated a predictability for parents who did not have OSN in the third month,
indicating a perfect correlation with physical abuse (r = 1.0), that is, the absence of physical
abuse in the third month indicates the absence of OSN in the sixth month, revealing it a
protective factor for parent-child interaction. Data from the study can contribute and guide
interventions with families on care practices and the promotion of bonding.

Keyword: Parenting practices; mother-baby relationship; parent-baby relationship.
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Apresentacao

A familia e sua dindmica tém se transformado nas ultimas décadas. As relagdes
estabelecidas nesse meio sdo consideradas, por muitas teorias psicoldgicas, como fonte de
influéncia no desenvolvimento social, intelectual e emocional dos seus descendentes. A
chegada de um novo membro, como um bebé, modifica a dindmica familiar existente e
aumenta a sobrecarga de trabalho pelos cuidados dispensados, que requer da mée e da
familia adaptacbes constantes as demandas dessa nova situacdo (Pereira, Chiodelli,
Rodrigues, Silva, & Faria, 2014; Dessen & Braz, 2000).

Nas interacGes iniciais, sdo dispensados 0s primeiros cuidados pelos pais ou
cuidadores, 0s quais passam por um processo de adaptacdo e construcdo da relacdo com o
bebé (Tronick 2002). Das relacGes diadicas (mdae-bebé, pai-bebé ou cuidador-bebé) e das
particularidades de seus membros, observa-se a qualidade de vinculacdo que ali é
estabelecida. O cenario das relacGes precoces e sua influéncia no desenvolvimento esta
presente em muitos estudos sobre o desenvolvimento infantil. Podemos encontrar, nas
pesquisas brasileiras, a temética da interacdo materno-infantil que se estende aos aspectos
da saude mental materna infantil (Pereira et al., 2014; Rodrigues & Nogueira, 2016) e
aspectos especificos do bebé como prematuridade (Chiodelli, 2016; Rodrigues & Bolsoni-
Silva, 2011) e a presenca de deficiéncias (Ferreira, 2017).

Neste contexto, ha importantes contribui¢fes na literatura resultantes de programas
e projetos de pesquisa e extensdo como o “Acompanhamento do desenvolvimento de bebés:
avaliagdo e orientagdo aos pais”, que ocorre desde 1999 no Laboratério de
Desenvolvimento Infantil, localizado no Centro de Psicologia Aplicada (CPA), da
Universidade Estadual Paulista em Bauru/SP, atuando no diagndstico e acompanhamento
de bebés com e sem condi¢des de risco (Campos & Rodrigues, 2015; Nardi, Rodrigues,

Melchiori, Salgado, & Tavano, 2015; Pereira, Rodrigues, Apolonio, & Barbosa, 2015;
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Pereira, Rodrigues, Donato, Maruchi, & Amaral, 2016; Pereira, Silva-Marinho, Rodrigues,
Chiodelli, & Donatto, 2015; Rodrigues & Bolsoni-Silva, 2011; Taques, Dora C S R;
Rodrigues, 2006). Integrado a este projeto desde 2012, o projeto Relacdo Méae-bebé da
Universidade Federal da Grande Dourados (UFGD), Dourados/MS, além de acompanhar o
desenvolvimento de bebés e cuidados com a saude materna, também promove a
capacitacdo de profissionais para atuacdo junto as familias (Pereira et al., 2014; Pereira,
Rodrigues, Carvalho, & Chiodelli, 2015; Pereira et al., 2015). Atualmente, em pareceria
com a Universidade Estadual Paulista, o foco encontra-se no Projeto: Prematuridade:
percepcdo materna, salde emocional materna, interacdo méae-bebé e desenvolvimento
infantil (FAPESP - Processo: 2016/11557-4) que tem sido desdobrado em outros projetos
como: Prematuridade: percep¢do materna, saide emocional materna (Mangili, 2017),
interacdo mde-bebé e desenvolvimento infantil, do qual resultaram trés defesas de
dissertacdo (Donatto, 2019, Jorcuvichi, 2019; lIzidoro, 2019) e dois trabalhos de concluséo
de residéncia multiprofissional (Gomes, 2020, Silva, 2020), todos eles com artigos
submetidos e um produto no prelo (Izidoro, Pereira & Rodrigues, 2020) ao qual a presente
pesquisa encontra-se vinculada. A partir deste projeto, delimitou-se, na linha de Pesquisa
do PPGPsi — Processos Comportamentais e Cognitivos, a investigacdo sobre a interacdo de
pais e maes de bebés e suas relacbes com estilos parentais.

Neste contexto, buscou-se investigar as possiveis relaces entre as praticas parentais
maternas e paternas e 0s respectivos processos de vinculagdo com seus bebés. Deste modo,
apresenta-se, na introducdo geral, um panorama sobre o0s conceitos que envolvem o0s
construtos da presente investigacdo. Na sequéncia, para atender aos objetivos propostos, a
dissertacdo foi estruturada em dois estudos. No Estudo 1 buscou-se descrever as préaticas
parentais de maes de bebés e os processos de vinculagdo diadica, avaliados entre o terceiro

e quarto més, e possiveis correlacBes entre eles. No Estudo 2, realizou-se um recorte



17

amostral a partir das diades que participaram do Estudo 1 e que tiveram também a
participacdo paterna. Neste recorte, buscou-se descrever, comparar e correlacionar as
categorias de vinculagdo materna e paterna, avaliadas no terceiro e sexto més de vida do

bebé e as praticas parentais.
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INTRODUCAO GERAL

Estilos e praticas parentais

As familias desempenham um papel de ambiente socializador, no qual as primeiras
interacdes da crianca acontecem, exercendo influéncias importantes no comportamento e
desenvolvimento infantil. Foco de muitos estudos, as relacbes precoces tém sido
consideradas como fundamentais para o desenvolvimento infantil, sendo a qualidade dos
cuidados parentais apontada como a varidvel mais relevante (Bowlby, 1989; Faria &
Fuertes, 2012; Linhares & Martins, 2015).

Na literatura, vérias sdo as abordagens que discutem a parentalidade, com enfoque
em diferentes constructos tedricos, como o0 processo de socializacdo da crianca. Entre as
diferentes perspectivas, destaca-se o estudo dos estilos parentais, que englobam a relacéo
emocional estabelecida entre pais e filhos, os sistemas de crencas, 0s comportamentos e as
praticas parentais, sendo essa ultima o foco do presente estudo (Cia, Pereira, Del Prette, &
Del Prette, 2007, Freitas & Alvarenga, 2017; Linhares & Martins, 2015; Simdes, 2011).

No estudo dos estilos parentais, os pesquisadores Darling e Steinberg (1993)
destacaram que o comportamento parental deve contemplar duas dimensdes: uma de
natureza afetiva, que requer responsividade, suporte e afeto parental e, outra, de natureza
instrumental, que exige disciplina e controle no processo de socializar da crianga, na
medida em que promove o cumprimento de regras e normas sociais.

Neste contexto, a literatura indica que a familia, ao exercer seu papel de ambiente
socializador, pauta-se em influéncias educativas resultantes de sua historia de interacao
com seus pais e/ou autoridades e as oportunidades de aprendizagem as quais esteve

exposta. Isso fara com que os pais apresentem, durante o seu exercicio parental, estilos
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educativos diferentes (Marin, Dal Forno, & Piccinini, 2013; Bolsoni-Silva & Loureiro,
2011; Simdes, 2011; Silva et al., 2008; L. Weber et al., 2006).

Baumrind (1966) apresentou uma contribuicdo importante na area da parentalidade,
ao propor um modelo de classificacdo de estilos parentais em trés tipos de controle:
autoritario, permissivo e autoritativo. No estilo autoritario, a afetividade € reduzida,
enquanto os niveis de controle e as restricdes sdo elevadas. Os pais exercem influéncia e
controle sobre o comportamento dos filhos de acordo com um padréo absoluto e rigido, a
obediéncia é supervalorizada e a desobediéncia € tratada com punic¢des. Tem por finalidade,
incutir na crianga valores como o respeito pela autoridade, o trabalho e a preservacdo da
ordem. Os pais com estilo permissivo sdo mais tolerantes aos impulsos, desejos e a¢des da
crianca, ndo impdem controle ou restri¢es aos filhos e tdo pouco séo punitivos. Segundo o
autor, tanto os pais com estilo permissivo ou autoritario fazem poucas exigéncias de
maturidade e comunicam de modo ineficaz.

A autora definiu os pais do modelo autoritativo como promotores de um bom
desenvolvimento, uma vez que buscam direcionar as atividades de suas crian¢as de maneira
racional e orientada, incentivando o didlogo e compartilhando com a crianca o porqué de
suas acOes. Nesse modelo, as divergéncias sdo enfrentadas com firmeza, mas com
entendimento de que crianga possui interesses proprios e interesses particulares.

As estratégias utilizadas pelos pais na educacdo de seus filhos, que se expressam
como praticas educativas parentais, juntamente com outros elementos como o conjunto de
crencas e a cultura, compBem e caracterizam o estilo educativo dos pais. Além da
socializagdo e controle das criangas, tais praticas permitem suprimir 0s comportamentos
considerados inadequados ou incentivar a ocorréncia de comportamentos adequados

importantes para o funcionamento da dindmica familiar e da sociedade em que estes (pais e
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filhos) se encontram. Estdo incluidas nas préticas parentais outros aspectos da interacao
pais-filhos, tais como: tom de voz, linguagem corporal e mudanca de humor.

Com base nos estudos de Baumrind (1966) e de Darling e Steinberg (1993), Gomide
(2006), desenvolveu um modelo tedrico no qual sdo apresentadas sete praticas educativas
parentais. Entre as praticas descritas pela autora encontram-se duas positivas e cinco
negativas.

Em relacdo as préticas positivas, a Monitoria Positiva destaca-se pela atencdo
voltada a localizacdo dos filhos, promocdo e manutencdo da qualidade de suas atividades,
bem como a adaptacgdo aos diferentes contextos. Envolve ainda, demonstrac6es de afeto dos
pais mediante as necessidades do filho. Outra prética positiva é a do comportamento moral,
que remete ao ensino de valores culturalmente aceitos como, honestidade e senso de justica,
auxiliando a crianga na compreensdo sobre o que é certo e errado.

As préticas negativas sdo: negligéncia, quando 0s pais ndo assumem a
responsabilidade sobre a educagéo de seus filhos e ndo demonstram afeto sobre os mesmo;
disciplina relaxada, influenciada pelo humor dos pais que punem ou reforcam o0s
comportamentos de seus filhos de forma inconsistente; a monitoria negativa caracteriza-se
pelo estabelecimento de regras em excesso € Seu ndo cumprimento resulta em
consequéncias negativas; a punicdo inconsistente é outra pratica que consiste em reforcar os
comportamentos dos filhos de acordo com o seu bom ou mau humor, de forma néo
contingente ao comportamento da crian¢a; por ultimo, o abuso fisico, tem como estratégia
de educar os filhos causando dor ou machucando-o0s com os castigos e palmadas (Gomide,
2004).

A literatura tem indicado que praticas parentais pautadas na empatia, dialogo, afeto
e estabelecimento de limites de forma adequada estdo relacionadas ao desenvolvimento de

comportamentos como autonomia, respeito e boa convivéncia em sociedade (Bolsoni-Silva
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& Loureiro, 2011; Cecconello & Koller, 2003; Freitas & Alvarenga, 2017; Justo, Carvalho,
& Kiristensen, 2014; Marin et al., 2013; Nogueira, Rodrigues, & Altafim, 2013; Ribeiro,
2017).

No desafio de criar e educar um filho, as praticas parentais e seus efeitos podem
mudar substancialmente dependendo da faixa etaria da crianca. A dimensdo mais
democrética esta relacionada ao estilo autoritativo, contrapondo-se ao modelo autoritario,
com a presenca de praticas educativas indutivas e ndo coercitivas. Tais praticas parecem
aplicar-se mais a segunda infancia do que a adolescéncia, visto que nessa fase hd menos
autonomia dos filhos e estes necessitam de adultos que Ihe indiquem o certo e errado
(Darling & Steinberg, 1993). J4& a dimensdo que envolve cuidado (cuidado
primario/estimulagdo) estaria principalmente relacionada ao desenvolvimento da crianga no
primeiro ano de vida. Dai a importancia de se estudar os estilos parentais e as praticas
parentais em diferentes faixas etarias, de modo a compreender como essas mudangas
ocorrem ao longo do ciclo de vida.

A escolha das praticas parentais pode, ainda, estar associada, dentre outros fatores,
as caracteristicas individuais da criangca, bem como as crencas e aos valores parentais
(Marin et al., 2011). As proprias interacfes conjugais ou coparentais estabelecidas pela mée
e pelo pai também tendem a influenciar as suas praticas parentais (Romero, 2015), assim
como a experiéncia de cuidado que ambos vivenciaram enquanto filhos (Marin et al.,
2011).

No entanto, muitos estudos sobre as praticas educativas adotadas por pais ou
responsaveis pela crianga mostram que a utilizacdo de estratégias disciplinares que
envolvem castigos, falta de dialogo, agressdo verbal e até fisica, ainda é muito utilizada e
aceita na sociedade (Bernal-Ruiz, Rodriguez-Vera, Gonzéalez-Campos, & Torres-Alvarez,

2017; A. T.; Bolsoni-Silva & Loureiro, 2019; Cassoni, 2013; Freitas & Alvarenga, 2017;
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Justo et al., 2014; Patias, Siqueira, & Dias, 2012) embora ja exista uma legislacdo contréria
a esse tipo de prética (Lei n.13.010, de 26 de junho de 2014). Uma das explicacdes para a
ocorréncia constante dessa pratica € de que, segundo Weber, Viezzer e Brandenburg
(2004), a punicdo corporal pode gerar um efeito imediato, funcionando no momento em
que ¢ aplicada. Porém, a longo prazo, os filhos submetidos a educacdo predominantemente
baseadas em disciplinas coercitivas podem apresentar diversos problemas psicologicos e
comportamentais (Benetti, Pizetta, Schwartz, Hass, & Melo, 2010; Cecconello & Koller,
2003; Justo et al., 2014, Patias et al., 2012).

No estudo desenvolvido por Weber, Viezzer e Brandenburg (2004), dois grupos
foram comparados, um de criancas que sofriam abuso fisico e outro de criancas que nao
sofriam esse tipo de abuso, no que se refere a utilizagdo de préaticas educativas. As criancas
do primeiro grupo apresentaram menor autoestima, comportamento mais agressivo, quando
comparadas as criangas que nao sofriam abuso fisico.

Uma pesquisa realizada por Benetti et. al. (2010), correlacionou situacOes
individuais, familiares e contextuais de estudantes adolescentes e problemas de saude
mental. Os resultados mostraram que as situacdes de violéncia aliadas as praticas parentais
negativas contribuem para o diagnostico clinico de problemas de salude mental na
adolescéncia.

Em um estudo sobre a relacdo das praticas parentais com problemas de
comportamento infantil, Bolsoni-Silva e Loureiro (2011) compararam dois grupos de
criancas, um com problemas de comportamento (clinico, n=26) e outro sem problemas de
comportamento (ndo clinico, n=27). Os resultados apontaram que 0s comportamentos que
diferenciam os dois grupos estavam relacionados as praticas parentais positivas e as

habilidades sociais infantis, mais frequentes no grupo de criangas néo clinico.
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Recentemente em outra pesquisa, estas mesmas autoras encontraram correlacdes
entre problemas de comportamento internalizantes e externalizantes de meninos as préaticas
negativas, principalmente a de bater. A partir da avaliacdo de maes bioldgicas, as
habilidades sociais infantis, os recursos do ambiente familiar e as préaticas educativas
parentais, adotou-se um delineamento caso-controle com 36 maes bioldgicas de meninos
que foram distribuidos em dois grupos, clinicos e ndo-clinicos. Além do uso de préticas
negativas, os resultados apontaram para um déficit de praticas positivas € menos recursos
do ambiente familiar (Bolsoni-Silva & Loureiro, 2019).

Nogueira, Rodrigues e Altafim (2013), realizaram uma pesquisa a fim de descrever
os efeitos de um programa de intervencdo com foco nas préaticas parentais de maes de bebés
adolescentes e adultas. Essas mées passaram por avaliagdes antes e depois da intervencéo.
A intervencdo consistiu na realizacdo de encontros nos quais eram abordados temas
relacionados ao ciclo de desenvolvimento humano e as praticas parentais. Os resultados
apontaram que as praticas de mdes adolescentes eram significativamente melhores,
comparadas as médes adultas na primeira avaliacdo conduzida. Contudo, a intervencao foi
efetiva para a maioria das participantes que melhoraram suas préaticas parentais. Entende-se
que o conhecimento sobre a temaética elucida ddvidas das maes acerca de suas acles € 0S
efeitos dela sobre seus filhos, orientando-as as praticas que promovem o desenvolvimento
saudavel da crianca. As autoras observaram, ainda, que a maioria das praticas negativas
ainda ndo sdo frequentes, tanto em maes adolescentes quanto nas adultas, nos primeiros
meses de vida do bebé, sendo assim, um periodo oportuno para realizagdes de intervencoes
preventivas, tanto para fortalecer como para o aprendizado de préaticas positivas a serem
adotadas pelas mées na medida que a crianga crescer. A prevencgao consiste, portanto, em
minimizar a utilizacdo de praticas negativas, ja que as praticas e os padroes de relacdo ainda

estédo em construgéo.
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Ao orientar o comportamento infantil, as praticas educativas parentais influenciam,
de modo significativo, a constru¢cdo da personalidade e o estabelecimento de futuros
padrdes relacionais dos adultos. Em seu estudo sobre transmissdo intergeracional dos
estilos parentais, Weber, Selig, Bernardi e Salvador (2006) constataram uma tendéncia a
repetir o modelo de cuidados parentais aprendido em sua prépria familia. Segundo os
autores, se 0 modelo aprendido for um promotor do desenvolvimento da crianca, ao se
repetir, trara grandes contribuicdes para a sociedade na medida em que influencia o
crescimento e formacdo de cidaddos socialmente habilidosos e emocionalmente seguros

(Cia, Affonseca, & Barham, 2006).

Praticas parentais e vinculagao

H&, também, teorias que discorrem acerca das questbes sobre a parentalidade
baseadas no contexto emocional da relagdo pais-filho, como a teoria do apego desenvolvida
por Bowlby (1989). Segundo o autor, hd uma tendéncia na natureza humana em estabelecer
vinculos com determinados individuos e que esta presente assim que se nasce. A
aproximacdo com 0 outro € necesséria para a sua sobrevivéncia, uma vez que o bebé
humano ndo sobreviveria sem o cuidado de outro individuo, que cumpre fungdes de
protecdo e fornecimento de alimentos, conforto e seguranca. O vinculo, segundo Bowlby, é
um laco relativamente duradouro que se estabelece com um parceiro, enquanto que o apego
é uma disposicdo para buscar proximidade e contato com uma figura especifica. No caso do
presente estudo, a figura da mde, deve ser a figura de apego que permite a exploragao
segura do ambiente. O comportamento de apego é eliciado quando o bebé estiver assustado,
cansado, com fome ou sob estresse, levando-o a emitir sinais que podem desencadear a

aproximacao e a motivacgéo do cuidador.
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Os comportamentos de apego podem ser observados e organizados nas interagoes
das criangas com seus cuidadores, permitindo que a crianga consiga ter e manter a
proximidade. Tais comportamentos podem ser muito variados, sendo alguns dos mais
comuns chorar, chamar, balbuciar, sorrir e agarrar-se (Ribas & Moura, 2004).

A sensibilidade materna é um conceito importante dentro deste referencial tedrico e,
consequentemente, importante também na investigacdo da interacdo entre mae-crianga,
mostrando-se muito proxima da concepcdo de responsividade materna. A sensibilidade e
responsividade estariam na base da formagdo de um apego de padrdo seguro, sendo
definida pela qualificagdo dos comportamentos maternos como, calor ou acolhimento,
proximidade, maes que respondem apropriadamente e prontamente aos sinais e demandas
da crianca. Para Bowlby (1989), o apego seguro esta relacionado a um desenvolvimento
saudavel. Ao final do primeiro ano é possivel avaliar a qualidade do apego estabelecida
entre o bebé e sua figura de apego, e essa qualidade pode influenciar futuras interacfes da
crianga com outras pessoas.

J& nos primeiros anos de vida o bebé mostra emocgOes basicas para adaptar-se ao
meio, na medida em que interage com ele. Segundo Thompson (1994) os processos
internos e externos responsaveis pela avaliagdo e modificacdo da resposta emocional
constituem a regulacdo emocional da crianga. A regulacdo emocional é fundamental na
organizacdo comportamental. Com o desenvolvimento da crianca, ha também um
crescimento cognitivo e, assim, o controle ou regulacdo emocional e as expressdes das suas
emoc0Bes tornam-se menos dependentes dos pais, como exemplo de reguladores externos.
Contudo, a qualidade da vinculagéo que se estabelece na relacéo diddica é crucial para que
0 beb& comece a autorregular suas emogfes de modo progressivo e autbnomo. As

contingéncias estabelecidas para regular o comportamento e como cada um se adapta as
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situagBes vividas sdo fontes de aprendizagem e crescimento mutuo (Chiodelli, Rodrigues,
Pereira, Santos, & Fuertes, 2020; Tronick, 2002; Varao, 2012).

A forma com a qual esses pais respondem as demandas de seus filhos poderéa ter
influéncias culturais, fortemente marcadas pelo estilo educativo ao qual foram expostos
(Weber et al, 2006). Do mesmo modo, a forma como aprendem a tornar-se pais exerce
grande influéncia, nos processos de cuidado e responsividade parental, podendo influenciar
as praticas educativas, seja em busca da reproducdo do modelo ao qual foram expostos, seja
em direcdo contraria, na tentativa de tentar superé-lo. Espera-se que o entrelagamento das
variaveis que permeiam as praticas educativas relatadas pelos pais e maes do presente
estudo e a qualidade de vinculacdo observada entre as diades possa contribuir de forma a

indicar comportamentos relevantes para protecao e cuidado a primeira infancia.
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CONSIDERACOES GERAIS DO ESTUDO

O contexto familiar é considerado o lugar privilegiado para a promocao do
desenvolvimento infantil. E o primeiro ambiente do qual o individuo participa, e aprende a
se relacionar. E, portanto, dos genitores, a responsabilidade de oferecer aos filhos um
ambiente incentivador e seguro no qual possam desenvolverem-se. Para tanto, eles utilizam

estratégias educativas com objetivo favorecer a vivéncia da crianca em sociedade.

Ao investigar as relacdes entre praticas parentais maternas e paternas e 0S processos
de vinculagdo com seus bebés, observando a interacdo entre eles, foi possivel identificar
que, por mais frequente que seja 0 uso de Préatica Positiva, pais e maes podem necessitar de
orientagdes que promovem uma melhor interagdo com o filho, diminuindo ainda o uso de

Prética Negativa.

No Estudo 1, fica evidente que as maes, ao diminuir os comportamentos positivos
na interacdo com o filho que chora, necessitam de mais estratégias, ao invés de aumentarem
comportamentos negativos na interacdo. Uma limitacdo neste estudo é que ndo foram
incluidas outras variaveis do bebé& como o temperamento, podendo apresentar em
investigacOes futuras, como essa varidvel afeta as praticas das maes na relacdo inicial com

o filho, onde a construcdo esta apenas comecando.

No Estudo 2, o recorte amostral de 11 diades ja € um dado importante a se
comentar. A dificuldade da adesdo da participacdo paterna, seja por limitacdes de tempo ou
ndo quererem por outras razbes ja reflete nos dados. Os que aceitaram participar, ja
mostram um perfil mais propenso ao envolvimento com os filhos, preocupagéo e maior

cuidado com os mesmos. Logo, temos uma amostra em que a Pratica Positiva é a préatica
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mais utilizada tanto por maes como por pais. Ainda assim, nesse recorte, a disciplina
relaxada e negligéncia foi observada como prética na criacdo dos filhos. A negligencia por
parte dos pais foi observada no terceiro més nos levando a hipotese de estar relacionada a
fase inicial de vida da crianga, na qual a participacdo da mée é bastante intensa devido ao
aleitamento materno. A negligéncia paterna neste periodo esteve correlacionada com menos
comportamentos de Orientacdo Social Positiva dos bebés durante a interagcdo no terceiro e
sexto més, tomando um carater preditivo. As mées também pioraram as suas préaticas no
sexto més, corroborando com o que foi encontrado na literatura de que os pais aumentam o
uso de Prética Negativa na medida em que os filhos crescem. O uso dessas préaticas pode
afetar a autorregulagdo do bebé, e consequentemente trazer prejuizos para o0
desenvolvimento infantil, uma vez que a autorregulacdo €é importante para o0

desenvolvimento de comportamentos pré-sociais.

Levando em consideracdo as modificacfes no contexto familiar durante transi¢fes
decorrentes do nascimento de filhos e a necessidade da familia de encontrar um equilibrio
para lidar com as situacBes que surgem nesse periodo, é de vital importancia o apoio para
sua adaptacdo as novas circunstancias. Em familias que se constituem com a presenca de
ambos os genitores ainda h4 muito a ser trilhado no @mbito de favorecer a coparentalidade,
em relagbes que sejam de fato compartilhadas entre os pais. O impacto para o
desenvolvimento humano, em longo prazo, podera ser na compreensdo de modelos

parentais mais participativos e dinamicos.

Este estudo pode contribuir para futuras investigacdes adicionando ainda outras
variaveis que permeiam as interagGes, como o temperamento e culturas distintas. Também
pode servir de subsidios para futuras intervengdes, proposicdo de politicas publicas em
salde, que incentivem a valorizacdo da figura paterna nas questdes do cuidado com o bebé

na atuacdo de equipes de saude, promovendo assim uma boa vinculagéo.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E INFORMADO

Nome do Projeto: “ESTUDO SOBRE A INFLUENCIA DOS ESTILOS EDUCATIVOS PARENTAIS
NA REGULACAO EMOCIONAL INFANTIL".

Nome da Pesquisadora Responsavel: Verdnica Aparecida Pereira — Telefone: (67) 3410-2310 / 99300279
Comité de Etica da Universidade Federal de Dourados: cep@ufgd.edu.br —

Telefone (67) 3411-2857 - Rua Jodo Rosa Goes, 1761 - Vila Progresso Dourados-MS 79825-070

Dados do sujeito:
Nome (mé&e): RG
Data de nascimento da mée:

Nome (bebé): Data de nascimento do bebé: _/ [/

Justificativa, objetivos e procedimentos: Estamos realizando uma pesquisa com maes e pais sobre
as relacbes parentais durante o primeiro ano de vida do bebé. Essa pesquisa tem por objetivo
descrever condicOes favoraveis ao vinculo e ao desenvolvimento infantil e possibilitar avaliacdo do
crescimento e desenvolvimento do bebé e sua interacdo. As maes e pais serdo solicitados a
comparecerem ao hospital universitario, no primeiro, terceiro e sexto més de vida do bebé, no
Laboratorio Servico de Psicologia Aplicada, para avaliagdo do desenvolvimento do bebé, analise da
interacdo méde bebé, avaliagdo antropométrica e orientacdo nutricional para o bebé e sua mée. Caso
tenham dificuldade de deslocamento, poderdo solicitar atendimento em domicilio. Durante a
avaliacdo, responderdo a entrevistas sobre: a gestacdo, condi¢des do bebé desde o nascimento, satde
materna e relagdo mae-bebé, bem como inventérios sobre estresse e ansiedade e depressao pés-parto.
Os bebés serdo avaliados quanto ao desenvolvimento da linguagem, cognicdo, socializacao,
motricidade e autocuidados. Durante a avaliacdo da interacdo bebé havera filmagem no terceiro e
sexto més de vida do bebé. Para a avalia¢do do desenvolvimento do bebé serdo utilizados brinquedos
infantis, devidamente esterilizados, assegurados pelas normas da ANVISA, bem como os protocolos
da Escala Bayley de Desenvolvimento I11. As sessBes de avaliagdo e acompanhamento tém previsao
de duracdo de 50 minutos. Durante todas as avaliagdes deverdo estar presentes a mée (ou cuidadora),
0 pai e 0 bebé. O risco do constrangimento do sujeito ao responder as perguntas sera minimizado
pelo ambiente sigiloso e acolhida cuidadosa do pesquisador (ou supervisora), que é devidamente
preparado para acolher as questfes apresentadas, isentas de qualquer julgamento ou exposi¢do. Ainda
assim, a pesquisadora se responsabiliza pela indenizacdo e ressarcimento de qualquer dano ou
prejuizo ocasionado pela pesquisa. Os beneficios esperados apontam para melhora na qualidade da
relacdo mée-pai-bebé, melhores condi¢des de saude dos pais e melhor desenvolvimento infantil.

Eu , RG , e

, RG , abaixo
assinado, estamos cientes de que fazemos parte de uma pesquisa sobre avaliacdo da relacdo mée,
pai bebé. Como pais do bebé participante da pesquisa, ao aceitar participar de entrevistas e
avaliages do bebé, declaramos estar cientes: a) do objetivo do projeto; b) da seguranca de que néo
seremos identificados e de que sera mantido carater confidencial das informaces relacionadas com
nossa privacidade e c) de ter a liberdade de recusar a participar da pesquisa em qualquer momento,
d) da auséncia de 6nus durante e depois da minha participacdo do projeto, €) de que os dados
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poderdo ser publicados respeitando o sigilo e anonimato da minha identidade e de meu filho; f) da
assepsia do ambiente de avaliacdo e preparo das alunas que fardo o atendimento tornam o
procedimento seguro para nos e para o bebé.

Participantes Pesquisadora

Durante as avaliagBes, quaisquer duvidas ou esclarecimentos poderdo ser solicitados, tanto a
pesquisadora como a supervisora, verbalmente ou por escrito.

Para os bebés de risco (prematuros e/ou com histérico de deficiéncia) serdo oferecidos servigos de
estimulacdo precoce, pelas estagidrias do projeto. As maes e pais que apresentarem risco de
depressdo pos-parto ou niveis elevados de estresse e ansiedade, em razdo do puerpério, serdo
encaminhadas a servicos de atencdo psicoldgica do Servico de Psicologia Aplicada da UFGD ou ao
CAPSad Dourados, Rua Hilda Bergo Duarte, 865 — Centro - Dourados — MS,

() Concordo em participar incluindo a filmagem
() Concordo em participar excluindo a filmagem
( ) Discordo

Participante Suzana Saab de Souza Zarske
Pesquisadora do projeto
suzanazarske@gmail.com
67 992276490

Orientadora e supervisora do projeto
veronicapereira@ufgd.edu.br — 3410-2310
167 998881248

Dourados, , de , de 2018.
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APENDICE B

ENTREVISTA INICIAL

Data de inicio no projeto _ / [/

Identificacdo do Bebé:

Nome: Sexo: Data de Nascimento:_ / [/
Natural de: Estado:

Filiac&o: Pai: Idade:

Profisséo: Escolaridade: (especificar anos)
Mée: Idade:

Profisséo: Escolaridade: (especificar anos)
Endereco: N°

Cidade: CEP Fone:

Entrevistado: ( ) M@ ( )Pai ( ) Ambos ( ) Outros

Dados sobre a familia:

() Familia Natural () Familia Adotiva
() Mée Falecida () Pais Separados
Mée Solteira () Outros

Membros da familia: (incluir também o bebé e outros moradores)

() Pai Falecido
() Divorciados

Nome |Idade |Instrucdo |Profissdo |Salério | Trabalho |Estado Civil
(horério)
Pai
Méae
1
2
3
4
5
6
7
Obs
Meios de Locomocdo:
() Conducao Propria () Transporte Municipal (6nibus)
(' )Transporte Intermunicipal ( ) Outro

Informac@es Anteriores ao nascimento do bebé:

1. Salde dos pais antes da gestagdo: ( )boa ( )ruim

Fuma: () Sim ( ) Néo

Fumou durante a gestacdo: ( ) Sim ( ) N&o Quantos cigarros/dia:

2. Fez uso de substancias como: ( ) bebida ( ) drogas em geral

Quiais:
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3.Fezprénatal: ( )Sim ( ) Né&o NUmero de consultas pré-natais realizadas:

Quando foi a primeira consulta: Se foi tardia, porque:

Menos de cinco consultas, porque:

4, Salde da mae durante a gestacdo: ( )boa ( )ruim

Porque:
Doencas: Tratamento:
Internacéo (motivo): Duragéo:

5.Ameacas de aborto : ( ) Ndo () Sim Providéncias

6.A gravidez foi planejada: ( ) Sim () Néo Caso ndo: qual foi sua reag&o?
Apresentou outros problemas durante a gravidez? ( ) Sim () Né&o

Quiais:
Ganho de peso gestacional:
Peso antes da gestacéo
Peso ao final da gestacéo:

7. Algum fator de risco identificado:

8. Soube das condicdes do bebé antes do nascimento? () Sim () Nao (EM CASO NEGATIVO, VA
PARA QUESTAO 9)

Caso sim: Quem deu a noticia? Quando?

Como?

Quem estava com vocé?

Que orientacdes recebeu?

Como se sentiu diante disso?

Que atitudes tomou inicialmente?

9. Condic6es do Nascimento:

Local: ( ) Hospital ( ) Residéncia  ( ) Outros

Tipo de Parto: () Vaginal Natural ( ) Vaginal/Férceps ( ) Ceséarea
Caso ceséarea, foi marcada antecipadamente? ( ) Sim () Néo

10. Houve problemas durante o parto ? ( ) Sim () Ndo Quais?

Necessidade de manobras de reanimacdo: ( )Sim ( )N&o ( ) Ignorado

11. Internacéo hospitalar (do bebé): ( )N&o ( ) Sim Motivo:

Duracéo:




12.Semanas de gestacao: Peso ao nascer: Altura: indice de Apgar:

13.Problemas de Saide: ( )Ndo () Sim Motivo:

Tratamento Indicado:

14.Quem deu a informacéo sobre a condicdo do bebé?

15. Quanto tempo depois do parto?

16. Como foi dada a noticia?

Quem estava com vocé?

Como se sentiu ao receber estas informagdes?

Que orientacdes recebeu?

Como vocé avalia a forma como a noticia foi dada a vocé?

As informag6es poderiam ter sido de outra forma? Como?

17. Gostaria de ter mais informagdes sobre a condi¢do do seu bebé, orientando-o durante o

primeiro ano de vida? Sim( ) Né&o ()
Quiais:
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18. Haveria alguma dificuldade em participar do projeto de acompanhamento de bebés?

Sim( ) Nédo( ) Quais?

Informages sobre o bebé atualmente:

19. Problemas de salde do bebé: ( ) Ndo ( ) Sim Motivo:

Tratamento indicado:

Pesquisadora: Data:_ / [/
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ANEXO 1

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Prematuridade: percepcdo materna, salide emocional materna, interacdo mae-bebé e
desenvolvimento infantil Pesquisador: Veronica Aparecida Pereira Area Tematica:
Versdo: 1

CAAE: 79881617.9.1001.5160
Instituigdo Proponente:Fundacdo Universidade Federal da Grande Dourados/UFGD-MS
Patrocinador Principal: Fundagdo Universidade Federal da Grande Dourados/UFGD-MS

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 2.421.209

Apresentacéo do Projeto:

No presente projeto pretende-se identificar quais fatores influenciam a percep¢do materna da condicéo de
internacdo do bebé na UTI Neonatal e,também, analisar a influéncia da prematuridade, da saide mental
materna e da percepcdo das maes da condi¢do do bebé quando internado, sobre o desenvolvimento infantil e a
interagdo mae bebé. Para isso serdo desenvolvidos dois estudos. O Estudo 1 objetiva investigar a relacéo entre
a percepcao das mées de bebés internados em UTI neonatal e as variaveis sociodemogréficas e contextuais da
mée e do bebé. e Estudo 2, que visa:

1) Descrever e avaliar o desenvolvimento de bebés, aos trés e nove meses de idade, considerando a
salideemocional de mées de bebés nascidos prematuros e a termo;

2) Descrever e avaliar a interagdo méae-bebé, aos trés e nove meses de idade, considerando a
salideemocional de mées de bebés nascidos prematuros e a termo;

3) descrever e avaliar o desenvolvimento de bebés, aos trés, seis, nove e 12 meses de idade,
considerandoa interacdo entre mées e bebés nascidos prematuros e a termo e,

4) Avaliar a relagdo da interacdo entre a mae e o bebé prematuro com a percepgéo dela sobre a condicao
do bebé quando internado em UTIN ou Ul.

Serdo convidadas maes e bebés usuarias dos servigos de programas de acompanhamento do desenvolvimento
de bebés no primeiro ano de vida de dois servicos de Psicologia, de universidades publicas dos estados de S&o
Paulo e Mato Grosso do Sul (Grupo atermo —G1) e
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méaes com bebés internados na Unidade em UTIN (Grupo pré-termo — G2). Andlises estatisticas descritivas,
comparativas, correlacionais e inferenciais serdo feitas entre os grupos. Os resultados obtidos podem indicar
variaveis maternas ou do bebé que necessitam de agdes protetivas para modificar e reduzir o impacto negativo
das mesmas sobre a interacdo mae-bebé e o desenvolvimento infantil. Varidveis contextuais serdo analisadas
considerando os diferentes locais de pesquisa (Dourados-MS e Bauru-SP).

Objetivo da Pesquisa:

A hipétese que fundamenta o presente estudo apoia-se nos estudos que indicam os impactos da prematuridade
na dindmica familiar. A literatura apresenta indicativos de que o nascimento prematuro requer uma série de
adaptagdes e estratégias para a promogao da salide da mae e do bebé. Conhecer a percep¢do materna sobre 0s
eventos presentes nesta condigdo diferenciada e as necessidades desenvolvimentais do bebé poderé favorecer
a oferta de programas de intervencéo precoce que fomentem melhores condic¢Ges de salde e desenvolvimento.

Obijetivo Primario:

Identificar os fatores influenciam a percep¢do materna da condigdo de internamento do bebé na UTI Neonatal
e, também, analisar a influéncia da prematuridade e da salide mental materna sobre o desenvolvimento infantil
(relagBes antropométricas e desenvolvimentais) e a interacdo mde bebé. O Estudo 1 objetiva investigar a
relagdo entre a percepcdo das mées de bebés internados em UTI neonatal e as variaveis sociodemograficas e
contextuais da méae e do bebé. e Estudo 2, que visa: 1) Descrever e avaliar o desenvolvimento de bebés
(avaliagdo antropométrica e

desenvolvimental) aos trés e nove meses de idade, considerando a salde emocional de médes de bebés
nascidos prematuros e a termo;

2)Descrever e avaliar a interagdo mée-bebé, aos trés e nove meses de idade, considerando a salide emocional
de mées de bebés nascidos prematuros e a termo;

3) descrever e avaliar o desenvolvimento de bebés, aos trés, seis, nove e 12 meses de idade, considerando a
interacdo entre mées e bebés nascidos prematuros e a termo e, 4) Avaliar a relagdo da interagdo entre a mée e
0 bebé prematuro com a percepcdo dela sobre a condicdo do bebé com histérico de internacdo apds o
nascimento (mais de trés dias, menos de 15).

Objetivo Secundério:

Caracterizar os niveis de interacdo mée-bebé, salde materna e desenvolvimento infantil, na condigdo de
prematuridade comparando estas varidveis as observacBes dos bebés nascidos a termo e aos dados
sociodemograficos.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

A pesquisadora faz uma avaliagdo dos riscos bem detalhada bem com as formas de minimizar os riscos
inerentes a pesquisa. Os beneficios sdo de grande valia para a sociedade pois este estudo que medir os
impactos da prematuridade na dindmica familiar.

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:
A pesquisadora aborda um tema de grande relevéncia, detalha muito bem o que pretende fazer no seu estudo,
em acordo com as resolugdes vigentes para pesquisas com seres humanos. Este protocolo de pesquisa foi

analisado pelo que determina a resolucdo CNS no. 510/16, pois o estudo ndo tem intervencao direta sobre o
corpo do participante da pesquisa.

Consideracdes sobre 0os Termos de apresentacéo obrigatoria:

A pesquisadora apresentou todos os termos de apresentacdo obrigatéria exigidos pela resolu¢do CNS no.
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510/16.

Recomendacdes:

Sem recomendacdes

Conclus6es ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Conclui-se pela APROVACAO do referido protocolo de pesquisa tendo em vista que a pesquisadora atendeu
0 que determina a resolu¢cdo CNS no. 510/16.

Consideracdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Pégina 02 de
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ANEXO 2
INVENTARIO DE ESTILOS PARENTAIS PARA PAIS E MAES DE BEBES
(Adaptado de Gomide, 2006, por Rodrigues & Schiavo, 2011, O.M.P.R.,)

O objetivo deste instrumento é estudar a maneira utilizada pelos pais na educagao
de seus filhos. N&o existem respostas certas ou erradas. Responda cada questdo com
sinceridade e tranquilidade. Suas informacdes serdo sigilosas. Escolha, entre as
alternativas, a seguir, aquelas que mais refletem a forma como vocé educa seu/sua filho(a).
Identificacdo:

Nome: Idade
Escolaridade: Sexo: ( )M ( )F
Nome do filho(a):

Entre 10 Episédios, faco:

COMPORTAMENTOS Sempre As Vezes Nunca

8all0vezes | 3a7vezes 0 a2 vezes

1. Quando meu filho(a) faz algo que me desagrada, o modo
como respondo a ele depende do meu humor. )

2. O meu trabalho atrapalha na atencdo que dou ao meu
filho(a). 2

3. Ameaco que vou bater ou ficar muito brava com meu
filho(a), mas depois ndo faco nada @)

Bato com a mdo ou com outros objetos no meu filho(a). (3

4

Estabeleco uma rotina mas nunca consigo segui-la s

4,
5. Procuro saber como meu filho esta durante a minha auséncia
6
7

Quando estou alegre ndo me importo com comportamentos
do meu filho que me desagradam. @

8. Meu filho, quando chora, procura qualquer outra pessoa,
pois estou sempre ocupada. )

9. Se meu filho chora, digo que ndo vou pega-lo, mas se ele
insiste em chorar, acabo pegando )

10. Percebo que meu filho(a) tem medo de mim. ¢

11. Quando meu filho(a) esta chorando procuro descobrir o que
0 incomoda. @

12. Trato mal meu filho(a) quando estou nervosa(o),e assim que
passa a raiva me arrependo. ()

13. Meu filho(a) fica com outras pessoas a maior parte do
tempo.

14. N&o faco horarios para meu filho, as coisas acontecem
naturalmente ()

15. Meu filho(a) fica fisicamente machucado quando bato nele.
@

16. Mesmo quando estou ocupado(a) ou viajando, telefono para
saber como meu filho(a) esté. @

17. Quando estou nervoso, acabo descontando em meu filho(a).
@

18. Apos ficar distante do meu filho quero saber como ele ficou
(se chorou, se ficou bem, etc) @

19. Sou mau-humorado(a) com meu filho(a). @

20. N&o sei dizer do que meu filho(a) gosta. 2

21. Aviso que ndo vou pegar meu filho no colo quando ele faz
birra, mas na hora “H” fico com pena e o0 pego )

22. Sou agressivo com meu filho(a). ()

23. Estabeleco uma rotina com meu filho e procuro cumpri-la.
@)

24. Deixo os problemas do meu filho para os outros resolverem
@

25. Sou violento(a) com meu filho(a). @




