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RESUMO
O nascimento de uma crianca com sindrome de Down (SD) pode trazer implicacGes ao
funcionamento familiar e as relacGes estabelecidas entre os membros familiares. A literatura
indica que os genitores de filhos com SD apresentam bons niveis de satisfacdo conjugal e
indices de ajustamento conjugal semelhantes aqueles com filhos com desenvolvimento tipico
(DT). Além disso, a relacdo fraternal nessas familias tem sido descrita como sendo positiva,
com caracteristicas de amizade, afeto, companheirismo e sincronia. Ha a tendéncia de o irméo
com DT assumir a lideranca durante os episédios interativos, apresentando comportamentos
diretivos em relacdo ao irmdo com SD. Este estudo teve como objetivo descrever a qualidade
das relagdes conjugais e fraternais em familias com filhos com SD e as possiveis associacGes
entre a qualidade dessas relacOes, a partir da perspectiva sistémica. Foram participantes 17
familias, sendo quatro compostas por pai, méde e um filho biolégico com o diagnostico de SD e
13 familias compostas por pai, mde, um filho biolégico com SD e pelo menos um filho com
DT. Os dados foram coletados na residéncia das familias e incluiram os seguintes instrumentos
e técnicas: Questionario de Caracterizacdo do Sistema Familiar, Entrevistas semiestruturadas,
Escala de Ajustamento Diadico, Observacdo das interacdes entre as diades conjugais com
utilizacdo do video, Questionario de Irmdos e Questiondrio de Relagdes Fraternais. Os
resultados demonstram que as relagbes conjugais sdo caracterizadas como amistosas e
ajustadas, com bons niveis de consenso, coesdo, satisfacdo e expressdo de afeto. As interacdes
sdo marcadas pela proximidade e pelo clima amigavel entre o casal. Ambos os conjuges tendem
a participar de forma ativa e igualitaria na discusséo, valorizando e reconhecendo a posic¢do e
as ideias um do outro. Ja as relacBes fraternais sdo caracterizadas pela afetuosidade,
proximidade e companheirismo, com baixos niveis de conflitos e rivalidade. Os irmdos com
DT assumem a postura de irméo mais velho e tém comportamentos de cuidado e protecdo com
o irmdo com SD. Observou-se associa¢do positiva entre a coesdo diddica conjugal e a
amorosidade/proximidade entre os irmdos. Ademais, as esposas de casais desajustados
percebem um maior nivel de rivalidade na relacdo fraternal de seus filhos. J& os irméos nas
familias de casais desajustados avaliam sua relagdo com seu irmdo com SD como tendo um
maior nivel de conflito do que aqueles nas familias de casais ajustados. Destaca-se a
importancia da realizacao de estudos longitudinais que utilizem abordagem multimetodologica
e que investiguem a inter-relacdo entre os diferentes subsistemas familiares para a melhor

compreensdo das relacdes desenvolvidas nas familias de pessoas com SD.

Palavras-chave: Relagédo conjugal. Relagéo fraternal. Sindrome de Down. Familia.



ABSTRACT

The birth of a child with Down’s syndrome (DS) may have implications at family functioning
and relationships established among family members. The literature indicates that parents of
children with DS have good levels of marital satisfaction and similar levels of marital
adjustment of parents of children with typical development (TD). In addition, the sibling
relationship in these families has been described as positive, with characteristics of friendship,
affection, companionship and synchrony. There is a tendency that the sibling with TD take the
lead during the interactive episodes, presenting directive behaviors over the sibling with DS.
This study aims to describe the quality of marital and sibling relationships in families with
children with DS and the possible associations of the quality of these relationships, from the
systemic perspective. The participants of this study were 17 families, four of them composed
of father, mother and biological child with diagnosis of DS and 13 families composed of father,
mother, biological child with SD and at least one child with TD. Data were collected in the
families' homes and included these instruments and techniques: Questionnaire for
Characterizing the Family System, semi-structured interviews, Dyadic Adjustment Scale,
Observation of interactions between marital dyads using video technology, Sibling’s
Questionnaire and Sibling Relationship Questionnaire. The results demonstrate that the marital
relationships are characterized as friendly and adjusted, with good levels of consensus,
cohesion, satisfaction and affectional expression. The interactions are marked by proximity and
friendly atmosphere between the couple. Both spouses tend to participate actively and equitably
in the discussion, valuing and recognizing one's position and ideas of each other. The sibling
relationships are characterized by affection, closeness and companionship, with low levels of
conflict and rivalry. The siblings with TD assume an older sibling's posture and have caring
and protective behaviors with the sibling with DS. There is a positive association between
dyadic conjugal cohesion and warmth/closeness between siblings. The wives of couples with
inadequate adjustment perceive more rivalry in the sibling relationship of their children.
Whereas the siblings in the families of couples with inadequate adjustment evaluate their
relationship with their sibling with DS as having more conflicts than in families with adjusted
couples. It is important to conduct longitudinal studies that use the multi-method approach and
investigate the interrelationship between the different family subsystems to better understand

the relationships developed in the families of people with DS.

Keywords: Marital relationship. Sibling relationship. Down’s syndrome. Family.
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1- INTRODUCAO

A familia pode ser entendida como um grupo social especial, cujas relacdes entre
seus membros sdo caracterizadas como intimas e intergeracionais (Petzold, 1996). E por
mediacdo da familia que a pessoa inicia suas interacdes com o ambiente. Trata-se, portanto, de
um contexto dinamico que desempenha um papel fundamental no desenvolvimento social,
afetivo, cognitivo e comportamental do individuo (Kreppner, 1992, 2000; Parke, 2004). E
importante ressaltar que o grupo familiar é influenciado e influencia outros sistemas, também
em processo de desenvolvimento, como a escola dos filhos, o local de trabalho dos genitores,
a residéncia de parentes. Dessa forma, 0s processos que operam em diferentes contextos ndo
sdo independentes uns dos outros, isto €, eventos que ocorrem em casa podem afetar o
progresso da crianga na escola e vice-versa (Bronfenbrenner, 1986). Nesse sentido, faz-se
importante compreender a familia como um contexto imediato do desenvolvimento que
estabelece relacdo de interdependéncia com contextos mais amplos.

Alguns acontecimentos podem influenciar o funcionamento da familia. O
nascimento de uma crianga, por exemplo, deve ser considerado um evento significativo, uma
vez que implicard em mudancas e reestruturacdo de papéis dos membros familiares (Kreppner,
1992). Quando uma crian¢a nasce com sindrome de Down (SD), € possivel supor que as
implicacdes a rotina e as relacfes estabelecidas nesse sistema sdo ainda mais evidentes, afinal
a crianca com SD precisara, além dos cuidados basicos que toda crianca necessita, de
tratamentos e estimulacdo adequados, o que exigira o dispéndio de recursos familiares e de
tempo dos genitores, em especial da méae (Nogueira & Rodrigues, 2007). Além disso, a noticia
do diagndstico provoca reacfes e sentimentos nos membros familiares, especialmente nos
genitores, tais como revolta, culpa, rejeicdo e negacdo, que podem interferir no funcionamento
da familia (Pereira-Silva & Almeida, 2014).

O estudo das relagBes estabelecidas no sistema familiar é uma tarefa complexa e
exige uma fundamentacédo teorica capaz de abranger os diferenciados aspectos da dinamica
desse grupo. A visdo sistémica, formulada a partir das bases da teoria dos sistemas, & uma
perspectiva adequada para a compreensao das rela¢des que ocorrem na familia. De acordo com
essa perspectiva, segundo Minuchin (1985, 1988), a familia pode ser compreendida como um
sistema complexo, composto por subsistemas (ex.: subsistemas parental, fraternal e conjugal).
Os elementos béasicos desse sistema sdo as pessoas, que contribuem de forma ativa para 0s
processos que criam e mantém os padrdes de relacionamento recorrentes e estaveis que

regulam os seus comportamentos dentro do sistema como um todo e entre os subsistemas. A
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interdependéncia, a bidirecionalidade e a influéncia mutua sdo caracteristicas tanto dos
elementos do sistema, quanto dos subsistemas, embora cada um destes tenha sua propria
integridade. Ademais, é preciso compreender o grupo familiar como um sistema em
desenvolvimento e, portanto, como uma unidade de analise que se altera ao longo do tempo
em razdo de mudangas nos membros individualmente ou em subsistemas, além das transi¢des
normativas e ndo normativas ocorridas ao longo do curso de vida individual e do ciclo de vida
familiar (Kreppner, 2005; Parke, 2004).

No que tange a pesquisa com familias e, em especifico, na perspectiva do
desenvolvimento humano, este € um tema mundialmente recente (Weber & Dessen, 2009). A
implementacdo de investigaches empiricas sobre o assunto data do periodo posterior a
publicacdo dos trabalhos de Bronfenbrenner, na década de 70, embora a importancia da
influéncia do contexto familiar no desenvolvimento do individuo ja tinha sido destacada
anteriormente, por exemplo, pelo tedrico Burguess em 1926 (Dessen & Silva Neto, 2000).
Atualmente, observa-se que as questdes sobre familia vém sendo indicadas como uma
tendéncia para o estudo em psicologia do desenvolvimento. Bding, Crepaldi e Moré (2008)
afirmam que esse fenbmeno pode ser observado nas universidades brasileiras que contam com
nacleos de pesquisas dedicados ao estudo da familia, bem como nos livros e se¢des especiais
de periddicos cientificos que foram organizados com o intuito de discutir aspectos relacionados
a esta tematica. Os dados da ultima reunido da Associagdo Nacional de Pesquisa e Pds-
Graduacao em Psicologia realizada em 2016, por exemplo, mostram que ha cinco Grupos de
Trabalho que se dedicam a investigacdo do grupo familiar em diferentes contextos. Em
especifico, trés deles se dedicam ao estudo da familia tendo como base as teorias de
desenvolvimento humano. Contudo, apesar dos esforgcos dos pesquisadores da area, observa-
se a necessidade de mais estudos sobre familia, sob essa perspectiva, no contexto brasileiro.

As primeiras pesquisas com familias com membros com SD destacavam que estas
experienciavam, invariavelmente, efeitos negativos em razdo da presenca deste membro,
assinalando alto nivel de estresse e depressdo dos genitores e relacdes familiares desajustadas.
Questdes metodoldgicas, tais como o viés de selegdo pela utilizacdo de amostra clinica, a falta
de grupos comparativos adequados e o foco excessivo nos problemas e nas dificuldades dessas
familias, contribuiam para a patologizagdo do funcionamento familiar (Byrne & Cunningham,
1985; Stoneman, 2009). Contudo, as mudangas na forma como a sociedade atribui significado
a deficiéncia e as lutas sociais, especialmente de pais, mées e demais familiares pela inclusdo
social e escolar das pessoas com deficiéncia (Hartley, Seltzer, Barker, & Greenberg 2011),

bem como os avancos metodoldgicos nos estudos em Psicologia do Desenvolvimento Humano
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resultaram em formas diferentes de se pensar as familias de pessoas com deficiéncia intelectual
(DI) e, assim, de pesquisar sobre o tema. O resultado dessas mudangas foi a identificagdo de
uma variedade de respostas positivas das familias frente ao nascimento de uma crianga com
DI, incluindo forcas, adaptacGes funcionais e resiliéncia (Blacher, Neece, & Paczkowski,
2005). Povee, Roberts, Bourke e Leonard (2012), por exemplo, encontraram resultados em que
o funcionamento de familias com criancas e adolescentes com SD é saudavel, sendo
comparavel ao funcionamento das familias com filhos com desenvolvimento tipico (DT).
Também sdo encontrados estudos cujos resultados indicam a percepcdo das maes de que a
maternidade de uma crianga com SD favoreceu o crescimento pessoal e a promocdo de
harmonia familiar (Choi & Van Riper, 2016). Ja na pesquisa de Rooke e Pereira-Silva (2016),
foi possivel perceber que pais e mées de criancas com SD apresentaram capacidade de extrair
sentido da adversidade, bem como de se organizar de forma cooperativa, com dialogos e
estreitamento de vinculos diante de problemas de salde relacionados a SD do filho. Assim,
atualmente sabe-se que 0 nascimento de uma crianga com SD pode trazer tanto efeitos positivos
guanto negativos ao funcionamento familiar, a depender das crencas familiares, dos recursos
disponiveis e utilizados pela familia, da rede de apoio social, dentre outros.

No tocante ao subsistema conjugal nessas familias, a maioria dos estudos
demonstra que casais com filhos com SD ou outra etiologia de DI apresentam indices de
ajustamento diadico satisfatorios, semelhantes aqueles com filhos com DT (Pereira-Silva,
Dessen, & Barbosa, 2015; Santamaria, Cuzzocrea, Gugliandolo, & Larcan, 2012). No que se
refere a satisfacdo conjugal, algumas pesquisas mostram que 0s casais apresentam bons niveis
de satisfacdo, geralmente iguais ou superiores a média da populacdo geral (Da Silva, 2011;
Pereira-Silva et al., 2015). No entanto, outras investigacdes apresentam resultados que indicam
prejuizos na qualidade da relacdo conjugal, bem como término do casamento em algumas
familias devido a presenca do filho com SD (Povee et al., 2012; Skotko, Levine, & Goldstein,
2011). Fatores como a satisfagdo materna com a participagéo dos pais no cuidado com o filho
com deficiéncia, o apoio social percebido, a renda familiar e 0 comportamento externalizante
do filho com deficiéncia parecem estar relacionados a qualidade da relacdo conjugal nessas
familias (Huang, Ososkie, & Hsu, 2011; Pereira-Silva et al., 2015; Simmerman, Blacher, &
Baker, 2001).

Uma limitacéo dos estudos encontrados sobre relagdo conjugal e DI é que a grande
parte data de décadas atras, especificamente de 1990 e 2000, havendo poucos estudos atuais
sobre o tema. 1sso ndo significa que o assunto esteja esgotado e que haja uma concordancia

dos pesquisadores sobre a tematica. Pelo contrario, encontra-se certa variabilidade de
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resultados e hipGteses sobre os achados, demonstrando que ainda ndo ha uma consisténcia da
area. Hartley et al. (2011) endossam essa ideia ao sugerirem que estudos realizados nas décadas
de 1980 e 1990 ndo sdo representativos da qualidade da relacdo conjugal experienciada
atualmente, em razdo tanto de mudancas histéricas mais amplas, quanto das importantes
transformacoes sociais relacionadas a conscientizacdo e a aceitacdo das condi¢des das pessoas
com deficiéncia nos altimos anos, conforme mencionado anteriormente, o que provavelmente
influencia a dindmica das familias com filhos com SD. Em raz&o das controvérsias encontradas
nos resultados das pesquisas, bem como no intuito de se compreender as relagdes conjugais
nestas familias no atual momento social de demanda pela incluséo social das pessoas com DI
e suas familias, faz-se necessarios novos estudos sobre o tema.

Sobre o subsistema fraternal, a literatura indica que a convivéncia com um irméo
com SD pode trazer tanto efeitos negativos, como ansiedade, depressao e estresse, como efeitos
positivos, a saber, os irmdos com DT tendem a ser mais empaticos, pacientes, tolerantes,
perseverantes e a serem mais flexiveis frente a diversidade (Burke, 2010; Dykens, 2006; Inam
& Zehra, 2012; Lizasodin, 2009; St-Andre, Jourdan-lonescu, & Julien-Gauthier, 2014). Acerca
das relac@es fraternais, observa-se que os irmdos com DT tendem a assumir o papel de irméo
mais velho, apresentando comportamentos de cuidado em relacdo ao irmdo com SD,
independente de sua idade, ordem de nascimento e sexo. Além disso, a relacéo fraternal tem
sido descrita pela literatura como sendo positiva, com caracteristicas de amizade, afeto,
companheirismo, amistosidade e sincronia (Batista, Duarte, & Cia, 2016; Roper, Allred,
Mandleco, Freeborn, & Dyches, 2014; Senner & Fish, 2012). Ha a tendéncia de o irmdo com
DT assumir a lideranca durante os episddios interativos, apresentando comportamentos
diretivos em relacdo ao irmdo com SD (Almeida, 2014; Stoneman, 2005). O irmdo com SD,
por sua vez, tende a desempenhar o papel de submisso, a ter menos iniciativas durante a
interacdo e a imitar o irmdo com DT (Abramovitch, Stanhope, Pepler, & Corter, 1987; Knott,
Lewis, & Williams, 2007). Embora se observe um aumento significativo nos estudos sobre o
subsistema fraternal em familias com filhos com DI, ainda ha poucas pesquisas sobre as
interacdes e relagdes fraternais quando um dos irméos tem SD, especialmente no Brasil, o que
implica na necessidade de mais estudos sobre esta tematica. Destaca-se também que os estudos
sobre as relaces fraternais quando os irmé&os estéo na fase adulta séo raros (Kuo, 2014), sendo,
portanto, necessarios para a melhor compreensédo da dindmica ao longo do ciclo vital dessas
familias.

No que se refere as influéncias e as interdependéncias entre os subsistemas

familiares quando ha um filho com SD, as pesquisas s&o ainda mais escassas e, especificamente
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sobre a associacdo entre as relacGes conjugais e fraternais, nenhum estudo nacional ou
estrangeiro foi recuperado. Foram encontradas dez publicacdes que tratam especificamente
sobre a inter-relacéo desses dois subsistemas em familias com filhos com DT, tendo seis deles
sido publicados antes dos anos 2000. A maioria das investigacdes demonstrou a existéncia de
associacOes entre caracteristicas do subsistema conjugal, tais como ajustamento e conflito, com
os atributos da relagéo fraternal, a saber, o conflito, a hostilidade, a rivalidade, a proximidade
e a afetuosidade (Brody, Stoneman, & Burke, 1987; Yu & Gamble, 2008).

Considerando a insuficiéncia dos estudos sobre o tema e a importancia de se
compreender as associagdes entre os diferentes subsistemas familiares, em razdo da sua
importancia para o desenvolvimento do grupo familiar e dos seus membros individualmente,
faz-se necessario a elaboracdo de projetos de pesquisas que investiguem essa tematica. Em
especifico, tendo em vista que familias com filhos com SD apresentam particularidades, como
o papel diretivo dos genitores e irmédos nos episodios interativos (Almeida, 2014; Pereira-Silva,
2003), sdo necessarios estudos com essa populacdo especifica, direcionados para melhor
compreensdo das associacdes entre 0s seus diferentes subsistemas. Assim, o presente trabalho
teve como objetivo descrever a qualidade das relagdes conjugais e fraternais em familias com
filhos com SD e as possiveis associagdes entre a qualidade dessas relagdes, a partir da
perspectiva sistémica.

A presente tese esta estruturada, em cinco capitulos. O primeiro traz a reviséo de
literatura. Nele sdo discutidos os aspectos da relacdo conjugal e fraternal em familias com
filhos com SD. Em seguida, sdo apresentados resultados de pesquisas sobre a inter-relacdo dos
subsistemas fraternal e conjugal em familias com filhos com DT, tendo em vista a falta de
literatura sobre a tematica em familias com filhos com SD ou com DI. O segundo capitulo se
refere a metodologia utilizada, sendo enfatizada a operacionaliza¢ao dos conceitos ‘interagdo
social’ e ‘relacdo social’ e a descricdo do método, com foco nos participantes, instrumentos e
técnicas utilizados e procedimentos de coleta e andalise dos dados. O terceiro capitulo é
composto pelos resultados do estudo. Este é dividido em quatro partes, que seguem a seguinte
ordem: caracterizacdo do funcionamento das familias participantes; anéalise das relagGes
conjugais dos genitores; analise das relacdes fraternais dos filhos das familias; associagdo entre
0 ajustamento diadico / relagdo conjugal e a relacéo fraternal. O quarto capitulo traz a discusséo
tanto dos achados deste estudo, quanto das questdes metodologicas. Por fim, o capitulo cinco

expde as consideragdes finais desta tese.
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2 - REVISAO DE LITERATURA

A Relacédo Conjugal de Casais com Filhos com Sindrome de Down

As primeiras pesquisas sobre a relagdo conjugal em familias com filhos com
deficiéncia datam da década de 1950. Havia a ideia de que o nascimento de um filho com
deficiéncia causaria danos irreparaveis ao funcionamento familiar, tendo implicacGes negativas
a relacdo conjugal. Esta forma de compreensao ainda continua a ser difundida pela midia de
massa nos tempos atuais, através de reportagens que perpetuam a imagem de que genitores de
criangas com deficiéncia estariam condenados a terem casamentos com qualidade ruim ou ao
divorcio (Hartley et al., 2011).

Contudo, Risdal e Singer (2004), ao realizarem uma meta-analise sobre o
ajustamento conjugal em familias com filhos com deficiéncia, sugeriram que os resultados dos
estudos publicados ao longo dos anos deveriam ser analisados com cautela tendo em vista que
muitos foram realizados com um Unico instrumento e/ou um informante e, portanto, nao
conseguem atingir a complexidade do fendmeno. Os resultados sugerem que o efeito
estatisticamente significativo encontrado a partir da analise dos dados € muito menor do que o
esperado, considerando a hipotese de que o filho com deficiéncia, inevitavelmente, traria
consequéncias negativas para a familia e para a relagdo conjugal.

Ademais, percebe-se uma diversidade nos resultados das pesquisas sobre relacao
conjugal, indicando tanto aspectos negativos, quanto positivos em funcdo da presenca do filho
com deficiéncia. O tipo de amostra, 0 tipo e a severidade da deficiéncia, bem como a
diversidade dos métodos de coleta de dados sdo alguns dos fatores que podem justificar a
variabilidade nos resultados dos estudos (Hartley et al. 2011). E preciso, pois, ter cuidado ao
interpretar e utilizar os dados das investigacfes sobre familias com pessoas com deficiéncia,
evitando utiliza-los de forma arbitraria, sem levar em consideracdo o0 contexto e as
caracteristicas amostrais, a fim de evitar homogeneizar as pessoas com diversos tipos de
deficiéncia e suas familias.

Em adicdo, é preciso pensar que a qualidade da relacdo conjugal é multifatorial,
sendo a presenca do filho apenas uma das varidveis (Driver, Tabares, Shapiro, & Gottman,
2016). Estes autores sugerem que o estresse no trabalho, a histdria de vida de cada um dos
conjuges e a maneira como eles resolvem seus conflitos, dentre outros fatores, é fundamental
para a qualidade da relagdo. Alem disso, determinados fatores podem mediar os efeitos do filho

com deficiéncia na relagdo conjugal. A renda, o temperamento dos membros familiares, o
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estresse parental, o tipo de deficiéncia do filho, a rede de apoio e a disponibilidade de servicos
sociais sdo alguns deles.

A cultura e as crencas religiosas também influenciam a forma como a familia
atribui significado a deficiéncia, bem como a maneira como os membros recebem o filho com
deficiéncia no grupo familiar. Como exemplo, Huang et al., (2011) indicam que a cultura
chinesa tende a perceber a pessoa com deficiéncia como alguém que teria feito algo ruim em
uma vida passada, o que faz com que a familia acredite que sua presenca represente uma
desgraca. Na cultura Taiwan, que segue a cultura chinesa, a pessoa com deficiéncia também é
vista como um estigma, que envergonha a familia.

Especificamente em casais com filho com SD, também se observa uma variedade
nos resultados das pesquisas sobre qualidade da rela¢do conjugal, havendo estudos que indicam
que a presenca deste implica em efeitos negativos ou positivos ou ambos (Huang et al., 2011).
H& ainda pesquisas que ndo encontraram evidéncias de influéncias na relacdo conjugal
decorrentes da presenga de um filho com SD, como o estudo realizado por Gau, Chiu, Soong
e Lee (2008) cujos resultados indicam que a relagcdo conjugal ndo foi influenciada pela presenca
do filho, embora os genitores de filhos com SD tenham apresentado um nivel de estresse mais
elevado que genitores de filhos com DT, ndo tendo sido encontradas diferengas entre os dois
tipos de familias.

Acerca da percepcdo dos genitores sobre a influéncia do filho na qualidade da
relacdo conjugal, estudos nacionais e estrangeiros demonstram que a minoria dos participantes
das pesquisas relatou piora na qualidade da relacdo conjugal em funcéo do nascimento do filho
com SD. Lenderman et al. (2015), por exemplo, indicaram que de 100 maes investigadas,
apenas 21 relataram piora na relagdo com o parceiro, 36 participantes disseram que a qualidade
da relacdo conjugal melhorou ap6s o nascimento do filho e 35 ndo observaram mudancas. Ja
no estudo realizado por Hornby (1995), dos 90 pais de criangas com SD que responderam a
entrevista, 12% relataram que a presenca do filho influenciou na melhora da qualidade da
relacdo conjugal, enquanto 8% declararam que algumas dificuldades na relagdo conjugal
seriam decorrentes da presenca da crianca. J& no estudo de Skotko et al. (2011) 11% dos 2044
participantes sentem que seu filho com SD causou prejuizos a qualidade do seu casamento.
Destes, 44% relataram que seus filhos com DT também trouxeram prejuizos a relacdo do casal.
Genitores que percebem que seus filhos com SD tém condi¢bes médicas significativas e
problemas de aprendizagem tenderam a perceber mais prejuizos em seus relacionamentos

conjugais.
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A aceitacdo dos genitores no tocante a deficiéncia do filho parece ser um fator de
protecdo a boa qualidade da relagdo conjugal. Huang et al. (2011) entrevistaram dez mées de
adolescentes com idade entre 13 e 15 anos com DI e constataram que a presenca do filho com
deficiéncia trouxe impactos positivos para alguns casais e negativos para outros. De acordo
com as participantes, nas familias em que os pais demonstraram aceitagdo do filho com
deficiéncia e apoio as maes, a relagdo conjugal foi influenciada positivamente. Nessas familias,
as mées relataram que o marido se tornou mais amavel e atencioso com a esposa, passou a
demonstrar mais cuidado e a passar mais tempo com a familia e adquiriu mais
responsabilidades com atividades domésticas e com o cuidado com o filho com deficiéncia. J&
nas duas familias em que os pais ndo aceitaram o filho com deficiéncia e acreditavam que o
filho teria trazido vergonha a familia, o conflito conjugal aumentou, resultando em divércio.

O estudo observacional de Floyd e Zmich (1991) demonstrou que genitores de
criancas com DI emitem mais comportamentos de comunicagao negativa com seus conjuges e
se engajam em altos niveis de reciprocidade negativa quando comparados a pais e maes de
criancas com DT. Contudo, ndo houve diferencas nas medidas de autorrelato de ajustamento
conjugal nos dois grupos, o que sugere que embora tenham sido observadas diferencas na
qualidade da interacdo dos dois grupos, os genitores de criangas com DI ndo se percebem como
tendo uma relagdo mais negativa. Os autores explicam este resultado a partir da hip6tese de
que apesar das interacfes mais negativas, 0s genitores de criangas com DI podem atribuir a
negatividade na interacdo aos desafios de ter um filho com DI e ndo a um problema da relacao
conjugal deles. Cabe ressaltar que pais e maes que atribuem a negatividade na interacdo
conjugal ao estresse decorrente dos cuidados com o filho com DI tém uma maior probabilidade
de permanecer casados e se sentir mais satisfeitos com o casamento que aqueles casais que
atribuem a negatividade da interacdo a uma qualidade indesejavel de seu conjuge ou a um
problema do seu casamento (Hartley et al., 2011).

Outro fator que influencia negativamente a relagdo conjugal se refere aos
problemas de comportamento dos filhos. A literatura mostra que genitores que relatam
problemas de comportamentos severos e frequentes dos filhos com deficiéncia tendem a relatar
também menor nivel de ajustamento e satisfacdo conjugal e altos niveis de depressdo materna
e paterna, sendo o estresse parental fortemente associado ao nivel de problemas de
comportamento do filho que ao diagnostico de DI (Baker, Blacher, Crnic, & Edelbrock, 2002;
Baker, Blacher, & Olsson, 2005; Robinson & Neece, 2015). Destaca-se que 0 pobre
ajustamento comportamental e psicologico do filho e interagdes parentais negativas também

estdo associados a insatisfacdo conjugal, ndo s6 em familias com filhos com DI, mas também
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em familias com filhos com DT (Hameister, Barbosa, & Wagner, 2015; Stoneman & Gavidia-
Payne, 2006).

De acordo com a literatura, outra variavel que pode influenciar na qualidade da
relacdo conjugal € o tempo em que o casal se envolve em atividades de lazer juntos. Assim, é
comum que o filho com SD exija um alto nivel de responsabilidades de cuidado parental, o
que pode implicar na diminuicdo do tempo em que o casal se envolve em atividades juntos e
consequentemente dos momentos de intimidade conjugal. Além disso, nessas familias as
demandas de cuidado com o filho tendem a permanecer por todo o curso de vida, mesmo que
apessoa com SD atinja certo grau de autonomia e independéncia na vida adulta, diferentemente
do que ocorre em familias com filhos com DT, em que com o aumento da idade do filho e,
consequentemente da sua independéncia e maturidade, ha uma diminuicdo das
responsabilidades de cuidado e do estresse parental (Hartley et al., 2011).

Destaca-se que o efeito negativo na qualidade da relagdo conjugal advindo da
presenca de um filho com deficiéncia pode ser reduzido quando os cOnjuges utilizam
estratégias de enfrentamento adaptativas, tais como resolucdo de problemas e reavaliacdo
positiva (Glidden, Billings, & Jobe, 2006). No estudo de Stoneman e Gavidia-Payne (2006),
por exemplo, 0s pais que empregaram mais estratégias de enfrentamento focadas na resolucéo
de problemas foram mais positivos em relacdo aos seus casamentos. Além disso, genitores que
contam com suporte social satisfatério de familiares e amigos e que empregam estratégias de
enfrentamento adaptativas sdo menos vulneraveis a terem estresse parental e discordia
conjugal, ao passo que o emprego de estratégias de enfrentamento desadaptativas, como fuga
e esquiva, podem ser um fator de risco para o conflito conjugal (Hartley et al., 2011). Vale
ressaltar que o uso de estratégias de enfrentamento efetivas tem sido associado com percepcdes
positivas da qualidade da relacdo conjugal também em pesquisas que investigam familias com
membros com DT (Bélanger, Sabourin, & El-Baalbak, 2012; Costa-Ramalho, Marques-Pinto,
& Ribeiro, 2016; Stoneman & Gavidia-Payne, 2006).

Uma das implicagdes da presenca de um filho com SD que tem sido discutida pelos
pesquisadores seria se 0s genitores de pessoas com DI se divorciam mais, menos ou em igual
indice que os de pessoas com DT. Os dados sobre esta tematica ainda sdo inconclusivos. Em
uma reviséo de literatura, Sobsey (2004) demonstrou que a associa¢do entre a presenca de um
filho com deficiéncia e um alto nivel de disfuncdo conjugal e divércio dos genitores é fraca e
inconsistente. De acordo com o autor, em geral, os estudos que indicam taxas mais elevadas
de divércio nessas familias apresentam falhas metodoldgicas significativas que devem ser

apreciadas com cuidado. Especificamente sobre familias com filhos com SD, Urbano e Hodapp
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(2007) concluiram que os genitores se divorciam com menor frequéncia que genitores de filhos
com DT ou com outro tipo de deficiéncia. Em relagdo aos dados nacionais, o estudo de
Lederman et al. (2015) encontrou taxas de divorcio e separacdo de genitores brasileiros de
filhos com SD compativel a taxa da populacdo geral apresentada pelo IBGE no censo de 2010.
Vale ressaltar que 80% dos participantes que relataram estar separados ou divorciados ja
consideravam o seu relacionamento ruim antes do nascimento do filho com SD, néo tendo sido
observadas mudancas posteriores. Os autores sugerem que, pelo fato de o resultado encontrado
ser compativel com a taxa de separacdo e divorcio nacional, é possivel concluir que a causa do
divércio ndo seria a deficiéncia propriamente dita, mas outro(s) fator(es). Dentre 0s motivos
que levam os genitores a se divorciarem, Povee et al. (2012) relataram a falta de tempo para o
casal ficar sozinho, 0 aumento dos gastos e as diferencas nas estratégias parentais.

A seguir serdo discutidos aspectos do ajustamento conjugal de genitores com filhos

com SD, uma das dimensdes da relacdo conjugal mais pesquisadas pela literatura

O Ajustamento conjugal e suas dimensbes em familias com filho com

sindrome de Down.

O ajustamento conjugal é considerado uma importante variavel do funcionamento
familiar uma vez que ele é um dos fatores de protecdo para a adaptacdo positiva do casal as
situacOes de estresse, como, por exemplo, o cuidado com o filho com deficiéncia (Santamaria
et al., 2012). Ha evidéncias de que relagdes conjugais ajustadas e satisfatérias atuam como
fonte de suporte para enfrentar os desafios de ter um filho com deficiéncia, sendo que altos
niveis de satisfacdo conjugal estdo associados a menores niveis de depressao e estresse dos
conjuges e a melhoria da eficiéncia parental nessas familias (Da Silva, 2011; Kersh, Hedvat,
Hauser-Cram, & Warfield, 2006). Ademais, correlacdes positivas entre habilidades sociais
educativas paternas e relacionamento conjugal de pais com filhos com atraso no
desenvolvimento e correlacdes negativas entre essas variaveis e problemas de comportamento
dos filhos foram encontradas por Fantinato (2013), o que demonstra uma associacdo entre a
qualidade da relacdo conjugal e o repertdrio comportamental dos filhos.

Conforme indicado anteriormente, os achados dos estudos que examinam o nivel
médio de ajustamento conjugal por meio de medidas de autorrelato de pais e mées de filhos
com deficiéncia sdo inconsistentes. Ha trabalhos que indicam que esses casais apresentam
média inferior de ajustamento conjugal quando comparados a amostra normativa engquanto

outros ndo encontraram diferencas significativas nesses fatores entre genitores de filhos com
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deficiéncia e aqueles com filhos com DT. Especificamente sobre casais com filhos com SD,
ha estudos com evidéncias de que, em geral, eles apresentam um bom ajustamento conjugal e
estdo satisfeitos com o seu relacionamento (Da Silva, 2011; Pereira-Silva, 2015).
Especificamente em estudos comparativos sobre ajustamento diadico e satisfacdo conjugal,
alguns pesquisadores ndo encontraram diferengas significativas entre os grupos de genitores
de filhos com e sem SD (Rodrigue, Morgan, & Geffken,1992; Santamaria, et al., 2012; Van
Riper, Ryff, & Pridham, 1992). Por outro lado, os resultados de Povee et al. (2012) mostram
nivel ligeiramente mais elevado de ajustamento diadico em casais com filho com SD quando
comparados a amostra normativa. Vale destacar que o sexo e a idade do filho com deficiéncia
parecem ter pouca associa¢do com ajustamento conjugal (Stoneman & Gavidia-Payne, 2006).
No tocante a diferenca entre o ajustamento percebido por mées e pais de filhos com
DI, no estudo de Stoneman e Gavidia-Payne (2006) identificou-se que as maes apresentam
médias de ajustamento ligeiramente superior as médias dos pais. As autoras observaram que
as maes relataram melhor ajustamento conjugal quando seus maridos apresentavam estratégias
de coping focadas na resolucéo de problemas. Além disso, os pais que empregavam melhores
estratégias de coping também tendiam a relatar melhor ajustamento conjugal. Por outro lado,
genitores que percebiam um maior nimero de dificuldades e aborrecimentos diarios eram
menos propensos a utilizar estratégias de enfrentamento focadas em problemas e a indicar
niveis inferiores de ajustamento conjugal. Por outro lado, os resultados de Pereira-Silva et al.
(2015), ao investigarem uma amostra nacional, indicam média de ajustamento ligeiramente
menor das maes do que de seus cénjuges, embora ndo tenham sido encontradas diferencas
significativas. Os autores sugerem que a responsabilizacdo da mae pelas tarefas domésticas e
a percepc¢édo do baixo apoio social recebido dos pais e de instituicdes podem ser fatores que
explicam o menor escore observado. E possivel inferir que, dentre outros fatores, a diferenca
entre os resultados dos dois estudos pode ser proveniente dos papéis sociais culturalmente
esperados para homens e mulheres, o que pode influenciar na percepcao do bem-estar da pessoa
e do qudo satisfatorio é a sua funcdo de pai, mde, marido e esposa. Nesse sentido, estudos
transculturais seriam Uteis para que essas e outras variaveis sejam controladas e testadas.
Pereira-Silva et al. (2015), ao investigarem o ajustamento conjugal de genitores
com filhos com DT e com DI (sendo parte da amostra constituida por casais com filhos com
SD), consideraram na analise dos resultados ndo apenas o escore total da Escala de
Ajustamento Diadico, como também o0s seus quatro fatores, a saber, Consenso Diadico, Coesédo
Diédica, Satisfacdo Diadica e Expressdo de Afeto. Ndo foram observadas diferencas

significativas entre as medidas de pais e mdes em ambos 0s grupos no que se refere ao
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Consenso, Coesdo e Satisfacdo Diadica. Contudo, os resultados indicaram que as mées de
criangas com DI percebem menos expresséo de afeto no relacionamento quando comparadas a
mades de filhos com DT.

De acordo com o estudo de Povee et al. (2012), além da presenca do filho com
deficiéncia, outras varidveis sdo importantes para o ajustamento conjugal como, por exemplo,
a renda familiar. Neste trabalho os autores encontraram associa¢do positiva entre renda e
ajustamento diadico em familias de renda média e renda baixa, de forma que quanto maior a
renda melhor o ajustamento. Contudo, no estudo de Pereira-Silva et al. (2015), a renda foi
associada positivamente apenas a dimensdo ‘Expressdo de Afeto’ da Escala de Ajustamento
Diadico. Sendo assim, mais estudos sdo necessarios para compreender como essas variaveis
estdo associadas.

A satisfacdo materna com a participacdo dos pais no cuidado com o filho com
deficiéncia também é um fator que esté associado positivamente a satisfacdo conjugal de pais
e maes, conforme sugerem os resultados de Simmerman et al. (2001). No estudo que investigou
ambos 0s genitores de criancas de 11 anos de idade com DI severa, as mées se mostraram
satisfeitas com a participacdo paterna no cuidado do filho. Destaca-se que 0s pais se envolvem
principalmente em atividades relacionadas ao lazer, carinho, disciplina e tomada de decisdes.
Raramente eles se envolvem nas tarefas de cuidado diario da crianca, como dar banho, vestir,
alimentar e levar a tratamentos. O estudo sugere que a satisfacdo materna com a participagédo
dos pais seja um importante aspecto do ajustamento conjugal.

Em relacdo ao tempo relativo a coleta de dados e ao periodo do desenvolvimento
dos filhos, no estudo transversal realizado por Pereira-Silva (2015), ndo foram encontradas
diferencas entre 0 ajustamento conjugal entre os genitores de criangas mais novas e mais velhas
(idade dos filhos variou entre 4 e 10 anos). J& no estudo longitudinal de Richardson (2012)
sobre o ajustamento de casais com filho com DI, os resultados indicaram que quando os filhos
estavam na adolescéncia a qualidade do relacionamento tendia a diminuir. Vale ressaltar que a
maioria dos estudos apresenta um delineamento transversal, identificando as caracteristicas da
relagdo conjugal em um momento do tempo. Estudos longitudinais seriam interessantes para
gue se pudesse averiguar como as familias convivem com as demandas do filho com Dl e a
forma como essas demandas influenciam na qualidade da relagéo conjugal.

Ademais, tdo importante quanto compreender os aspectos da relagdo conjugal em
familias com filhos com SD, € verificar as caracteristicas do relacionamento fraternal nesses

grupos familiares. Desse modo, a seguir serdo explanados aspectos da relagdo entre irmaos.
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A Relacéo Fraternal em Familias com Filhos com Sindrome de Down

A relacdo fraternal pode ser considerada uma das relacdes sociais mais
importantes, afinal, ela tende a ser a relacdo mais longa e duradoura na vida do individuo. Na
infancia e na adolescéncia, os irmdos aprendem juntos diversas habilidades sociais que Ihes
serdo Uteis pelo resto da vida, tais como cooperar, negociar, manejar conflitos e competir
(Howe & Recchia, 2006; Senner & Fish, 2012). Na vida adulta, observa-se que 0s irméos sao
uma importante fonte de apoio emocional e financeiro uns dos outros (Goldsmid & Féres-
Carneiro, 2007).

A depender do contexto familiar no qual as criangas e adolescentes sdo criados e
educados, diferentes padrbes de qualidade da relacdo podem se desenvolver. Estudos indicam
que alguns fatores como caracteristicas individuais de cada irmao, qualidade da relacdo dos
genitores, qualidade da relagéo parental, tratamento parental diferencial e clima emocional da
familia podem influenciar a relacdo fraternal (Brody, 1998; Huang et al., 2011; Troupel, 2017).
Além disso, a presenca de um irmdo com SD também é um fator que pode acarretar efeitos na
qualidade dessa relacao.

Nessa perspectiva, a relacdo fraternal em familias com filhos com SD tem sido
caracterizada por diversos estudos como sendo assimétrica: os irmdos de pessoas com SD,
independentemente de sua idade, sexo e ordem de nascimento, tendem assumir a postura de
irmdo mais velho, apresentando comportamentos de cuidado, supervisao e ajuda ao irmdo com
SD. Além disso, observa-se a tendéncia de o irmao com DT emitir comportamentos diretivos
e assumir a lideranca durantes os episodios interativos sendo, na maior parte das vezes, 0
responsavel pelas iniciativas de interacdo (Abramovitch et al., 1987; Burke, 2010; Pereira-
Silva, Crolman, Almeida, & Rooke, 2017). Por outro lado, o irmdo com SD geralmente imita
0 irmdo com maior frequéncia, tem menos iniciativas de interacdo e assume o papel de
submisso durante os episodios interativos (Knott et al., 2007; Pereira-Silva, 2003). De acordo
com Stoneman (2009), quanto menos competente € o irmao com deficiéncia, maior a assimetria
de papéis desempenhados pelos irméos, que se torna ainda mais evidente a medida que os
irmaos crescem, seguindo uma trajetéria ndo normativa.

Apesar de, tradicionalmente, a relagdo com um irmao com SD ter sido apresentada
a partir de uma visdo patologica, atualmente se observa que a relacdo fraternal tende a ser
positiva, amistosa, afetuosa e desenvolvida com sincronia (Aksoy & Bergin Yildirim, 2008;
Almeida, 2014, Batista et al., 2016; Yamashiro & Matsukura, 2013). Os irmé&os de criangas

com SD se apresentam como mais afetuosos e tolerantes nas interacGes, sendo menos
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competitivos e menos propensos a interagir agressivamente com seus irméos, quando
comparados a diades de irmdos com DT (Kaminsky & Dewey, 2001). Em consonancia, estudos
indicam baixa taxa de conflito entre os irméos durante as interacdes (Almeida, 2014; Griot,
Poussin, & Osiurak, 2013). Dessa forma, a presenca de um irmdo com SD néo necessariamente
implica em uma relagdo fraternal problematica. No entanto, ha alguns fatores de risco que
podem influenciar a qualidade da relagéo fraternal, tais como 0 excesso de responsabilidade de
cuidado com o irmé&o e o tratamento parental diferencial (Stoneman, 2005).

N&o obstante, vale ressaltar o estudo comparativo entre diades de irmaos com e
sem DI realizado por Griot et al. (2013) que encontrou diferencas significativas entre os grupos
no que se refere a proximidade e ao conflito na relacdo fraternal. Os resultados evidenciaram
menores indices de conflito, segundo irmdos de criancas com DI, mas também menor
proximidade com o irmdo. Os autores indicam que a DI provavelmente ndo prejudica a
intimidade da relacdo fraternal. No entanto, a diferenca no nivel de compreensdo intelectual, a
falta de interesses comuns e o ndo entendimento do ‘mundo interior’ do outro podem prejudicar
o estabelecimento de uma relagao de muita proximidade entre a diade. No tocante ao ‘conflito’,
0s autores justificam o resultado encontrado sinalizando que a DI da crianca limita esses
sentimentos. Para eles, a crianga com DI ndo conseguiria se colocar numa posicdo de
semelhante para se envolver em determinados papé€is de competicao e dominagdo. Além disso,
muitas vezes os irmaos com DT desempenham papéis relacionados a protecdo e ao cuidado
com o seu irmdo com deficiéncia, o que também inibiria a competicdo entre a diade.

Conforme se observa, os estudos mostram tanto resultados positivos quanto
negativos nas relagbes entre irmdos quando um deles tem SD. Como apresentado
anteriormente, a partir da perspectiva sistémica é possivel considerar que a relagdo fraternal
influencia é influenciada pelas demais relacbes estabelecidas no grupo familiar. Seria
interessante investigar, portanto, o quanto a relacdo entre irméos nessas familias esta associada
a relacdo estabelecida entre seus genitores. Tendo em vista a auséncia de literatura sobre esta
questdo, a seguir serdo discutidos trabalhos que contemplam as associac¢des entre a qualidade

da relacdo conjugal e fraternal em familias com filhos com DT.

Associacdo entre as Relagdes Conjugal e Fraternal em Familias com Filhos com

Desenvolvimento Tipico

A teoria dos sistemas familiares enfatiza a interconectividade dos membros da

familia e os efeitos reciprocos que eles e os subsistemas familiares tém um sobre o outro.
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Contudo, embora se reconheca a importancia da inter-relacdo e interdependéncia entre os
subsistemas familiares, pouco é conhecido sobre a associag¢do entre os subsistemas conjugal e
fraternal (Noller, Feeney, Sheehan, & Peterson, 2000; Tucker, Holt, & Wiesen-Martin, 2013).
Tendo esse tema como foco, foram localizados dez estudos estrangeiros que tratam
especificamente sobre esse assunto, todos com amostras compostas por genitores com filhos
com DT.

A maioria dos estudos encontrados indica associacfes positivas entre 0s
subsistemas conjugal e fraternal. Nesse sentido, em familias em que as relacdes conjugais sdo
caracterizadas como cooperativas e positivas € em que o casal estd satisfeito com o seu
relacionamento, a relacdo dos filhos tende a ser mais amistosa e afetuosa, bem como menos
negativas (Mackinnon, 1989, McGuire, McHale, & Updegraff, 1996; Yu & Gamble, 2008).
Por outro lado, observa-se a maior frequéncia de conflitos entre irméos em familias com maior
nivel de insatisfacdo ou conflito entre o casal parental (Stocker & Youngblade, 1999). Por
exemplo, no estudo de Dunn, Deater-Deckard, Pickering, Golding e ALSPAC Study Team
(1999), a falta de afeicdo e alta hostilidade entre o casal parental foram associadas a maior
negatividade do irmao mais velho em relacdo ao irmdo mais novo.

Stocker, Ahmed e Stall (1997) ao investigarem 64 criancas de sete anos de idade e
suas mdes, utilizando a Escala de Ajustamento Diadico e o Questionario de Relagdo Fraternal
— versdo para os irmdos, demonstraram associacfes entre a qualidade do relacionamento
conjugal e da relacdo fraternal. As criancas participantes relataram mais conflitos e rivalidade
na relacdo fraternal em familias em que as maes apresentaram insatisfacdo conjugal e baixa
expressdo de afeto em seus casamentos quando comparadas aquelas em que as genitoras
classificaram seus matrimonios de forma mais positiva.

Brody et al. (1987) ja haviam encontrado resultados semelhantes ao utilizarem a
técnica de observacdo do comportamento em pesquisas com diades de irmaos em atividades
ludicas e a Escala de Ajustamento Diadico respondida pelas mées. Foram realizadas analises
considerando a ordem de nascimento dos irmaos. Assim, altos indices de comportamentos pro-
sociais (sorrisos, risadas, comportamentos cooperativos, tentativa de oferecer assisténcia ou
ensinar algo, beijos, dentre outros) emitidos pelos irmdos mais velhos (7-9 anos) foram
associados a alto nivel de ajustamento conjugal. Ja a emisséo de comportamentos pré-sociais
por irm&os mais novos (4,5-6,5 anos) foi associada ao baixo nivel de conflito intraparental. Ao
mesmo tempo, comportamentos agonisticos, tais como insultos, brigas, provocaces, golpes e
gritos, emitidos tanto pelos irmdos mais velhos quanto pelos mais novos foram associados a

baixo nivel de ajustamento conjugal relatado pelas médes. Uma explicacdo para tal diferenca,
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segundo os autores, é que, devido ao nivel do desenvolvimento cognitivo, 0os irmdos mais novos
provavelmente sdo menos capazes que os mais velhos de avaliar as sutilezas das relagoes
estabelecidas pelo casal parental e de desenvolver, por meio da aprendizagem observacional,
padrdes semelhantes da interacdo com os irmdos. De qualquer forma, é preciso lembrar que os
eventos séo vivenciados de forma diferente pelos membros familiares, conforme indica Hinde
(1979/1997). Isso pode acontecer em razdo da idade, do temperamento e da vivéncia em
ambientes ndo compartilhados com a familia, tais como a escola e o local de trabalho, dentre
outros motivos.

E como ocorre a associagédo entre a qualidade da relacdo fraternal dos filhos e da
relacdo conjugal dos genitores encontrada nesses estudos? Uma das hipéteses é que quando as
criancas sdo expostas a expressdes emocionais negativas dos genitores elas podem desenvolver
dificuldade para regular seus proprios afetos, o que influenciaria no desenvolvimento de
conflitos fraternais (Stocker et al., 1997). Assim, altos niveis de estresse decorrentes de
relagdes conflituosas entre o casal de genitores podem fazer com que 0s irm&os se comportem
agressivamente ou se distanciem um do outro. Ademais, a desarmonia conjugal pode contribuir
para o risco de conflito entre irmdos por proporcionar a cada crianca modelos de
comportamento conflituoso, distante ou verbalmente agressivo (Brody et al., 1987). Desse
modo, criangas e adolescentes podem aprender como lidar com o conflito a partir da
observacao de comunicacao conjugal dos pais: filhos que crescem com genitores que brigam
muito tendem a aprender a resolver os desacordos por meio de agressdes, 0 que resultaria em
relac@es fraternais conflituosas (Stocker et al., 1997).

Em contraposicdo a essas hipéteses, Noller et al. (2000), ao investigarem as
relagBes estabelecidas em familias tradicionais com filhos gémeos adolescentes, néo
encontraram associacdes estatisticamente significativas que sustentassem a ideia de que 0s
padrdes de resolucdo de conflito entre irméos seriam modelados diretamente pelos padrées de
resolucédo de conflito do casal parental. Por outro lado, os autores encontraram associagcdes
entre os padrbes parentais e fraternais de resolucdo de conflitos, o que pode indicar que 0s
filhos aprendem padrdes de resolugdo de conflitos com os genitores durante as interagdes.
Nesse sentido, as intera¢des genitor-filhno podem ser um modelo para as relagGes fraternais. Os
autores tambeém realizaram andlises estatisticas para investigar a hipotese de que as relagdes
fraternais funcionariam como um suporte compensatério para os irmdos quando a relagéo
conjugal era conflituosa, ndo tendo sido encontradas evidéncias significativas para essa

proposicéo.
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Em consonéncia, outros estudos também indicaram que a relagao parental funciona
como um mediador da associacdo entre a relacdo conjugal e a relacéo fraternal (Dunn et al.,
1999; Erel, Margolin, & John, 1998). Por exemplo, relagdes conflituosas entre irmédos seriam
influenciadas por uma parentalidade punitiva e insensivel, que € mais provavel de ocorrer
qguando a mée recebe menos assisténcia e suporte de seu conjuge (Mackinnon, 1989). Do
mesmo modo, altos niveis de afetuosidade conjugal estariam relacionados a baixo nivel de
negatividade parental que, por sua vez, relacionar-se-ia a maior amistosidade entre os irméaos
(Dunn et al., 1999)

Hé ainda a hipotese de que filhos com problemas de comportamento contribuem
para eventos conjugais marcados pelo conflito (Baker et al., 2005; Mackinnon, 1989;
Tavassolie, Dudding, Madigan, Thorvardarson, & Winsler, 2016). Nesse sentido, ter um filho
com problemas de comportamentos frequentes ou ter filhos que apresentam significativos
conflitos entre si pode ser muito estressante para 0s genitores, provavelmente aumentando a
frequéncia de discussdes entre os conjuges acerca das questdes disciplinares e trazendo
prejuizos a relacdo conjugal (Brody et al., 1987; Stocker et al., 1997).

Em suma, embora ndo seja possivel fazer inferéncias causais, percebe-se que em
familias coesas, que tém baixo indice de conflito conjugal e cujos genitores estdo satisfeitos
com seus relacionamentos, ha uma tendéncia de os filhos apresentarem menos comportamentos
negativos e mais comportamentos positivos em suas interacbes com 0s irméos. Todavia, a
maneira que as relaces conjugais e fraternais se inter-relacionam ainda nao € suficientemente
clara. Conforme pode ser verificado acima, alguns pesquisadores compreendem que a
associacao entre a relacdo conjugal e o comportamento dos filhos se da de forma indireta e é
mediada pela relacdo parental. Outros defendem que essa associacdo se da de forma direta, por
exemplo, a forma como os genitores se relacionam seria um modelo de relacionamento para
os filhos. Os estudos que investigam essas varidveis encontraram resultados que sustentam
ambos os modelos. As diferengas nos achados de pesquisa indicam que mais informagdes sobre
a tematica sdo necessarias para a melhor compreensédo do assunto.

Né&o foram encontrados estudos nacionais ou estrangeiros sobre a associagao entre
as relac@es fraternal e conjugal em familias com pessoas com deficiéncia, em especifico com
SD. Considerando as especificidades do funcionamento familiar quando ha um filho com SD,
é possivel compreender a importancia de se investigar as relacdes entre os subsistemas conjugal
e fraternal nessas familias. Por exemplo, o fato de em familias com filhos com SD serem
observadas algumas diferencas nas relagdes fraternais em comparagéo as diades de irmé&os com

DT, como a maior assimetria nos papéis desempenhados pelos irméos, influenciaria na
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associacdo entre as relacdes conjugais e fraternais? Ou ndo: a associagdo entre os dois
subsistemas familiares seria similar aos achados dos estudos com familias com filhos com DT?

Diante do exposto, este trabalho pretende responder as seguintes indagacoes:

1) Quais sdo as caracteristicas das relac6es conjugais e fraternais em familias com
filhos com SD?

2) Nas familias com filhos com SD em que se observe uma relacdo conjugal
caracterizada pela positividade, afeto e didlogo entre os cénjuges, a relacdo entre os filhos
também serd marcada pela amistosidade? Por outro lado, em familias em que a relacao conjugal
for conflituosa, a relacdo entre os filhos sera caracterizada por alto nivel de hostilidade e
conflito e baixo nivel de amistosidade?

3) Relagdes conjugais de genitores com um filho com SD caracterizadas como
desajustadas estardo associadas a baixo nivel de afetuosidade e alto nivel de conflito entre os

irmaos?
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Objetivos

Como objetivo geral, propde-se descrever a qualidade das relagcdes conjugais e
fraternais em familias com filhos com SD e as possiveis associacdes entre a qualidade dessas
relagOes, a partir da perspectiva sistémica.

Os objetivos especificos sdo:

(@) Descrever a qualidade da relacdo de casais com filhos com sindrome de Down,
focalizando a satisfacdo conjugal, o clima da interacéo e as caracteristicas verbais e ndo verbais
da interacao;

(b) Investigar o ajustamento diadico dos casais;

(c) Descrever as caracteristicas da relacdo fraternal quando um irm&o tem SD,
focalizando as dimensdes amorosidade/proximidade, conflito, rivalidade, cuidado e
dominéancia de um irmédo em relacdo ao outro;

(d) Verificar associagdes entre o ajustamento diadico do casal parental e a
qualidade da relacéo fraternal dos filhos.
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3-METODOLOGIA

A primeira parte deste capitulo discute os conceitos de interacdo e relacdo social
propostos por Hinde (1979/1997). Posteriormente é descrito o método utilizado neste estudo,
destacando-se 0s participantes, 0s instrumentos e técnica para coleta de dados e 0s

procedimentos para coleta e analise dos dados.

Conceitos Norteadores da Pesquisa: As Interacdes e as Relacbes Sociais

Os conceitos de interacdo e relacdo utilizados no presente trabalho se baseiam
naqueles propostos por Hinde (1979/1997). Para o autor, a interacdo envolve pelo menos dois
participantes e pode ser entendida como o processo em que um individuo A apresenta um
comportamento X para o individuo B, que por sua vez, responde com o comportamento Y.
Tanto um simples “bom dia” quanto uma longa conversa podem ser considerados como uma
interacdo. Sua natureza depende de ambos os participantes, em especial da forma como eles
interpretam e vivenciam o comportamento um do outro: a forma como A se comporta em
relacdo a B serd influenciada pela maneira como A interpreta o comportamento de B,
considerando o contexto em que estdo inseridos a histdria de vida e as normas culturais
vigentes. Destaca-se que cada interacdo € mais complexa do que uma simples descricdo do
comportamento dos participantes: o que A faz pode afetar B posteriormente, a0 mesmo tempo
em que determinado comportamento pode ser influenciado por metas e expectativas de eventos
que poderdo acontecer em um futuro distante. Da mesma forma, o que as pessoas fazem juntas,
0 que elas falam umas com as outras sobre a interacdo que estéo tendo e o que elas sentem e
pensam sobre esse processo influenciam o desenvolvimento posterior da intera¢do, bem como
as interaces futuras.

A relacdo, por sua vez, implica uma série de interacdes estabelecidas entre duas
pessoas, envolvendo trocas ao longo de um periodo de tempo. Essas trocas possuem certo grau
de reciprocidade na medida em que o comportamento de um leva em consideracdo o
comportamento do outro. Também possuem caracteristicas proprias, como intimidade e
compromisso. Ademais, a relacdo tem um carater de consisténcia e continuidade, sendo que
relacdes e interacGes passadas podem influenciar as presentes e as futuras. Nesse sentido,
interacdes totalmente independentes umas das outras ndo constituem uma relagdo, assim como
a relagdo ndo pode existir sem a interacdo, sendo essa de grande importancia (Hinde, 1979,
1997).
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Assim como a interacdo, a relacdo diddica é influenciada tanto pela histdria passada
de sua diade, como pelas expectativas e esperancas que seus participantes tém para o futuro, o
que envolve componentes cognitivos, afetivos e comportamentais, que, por sua vez,
influenciam uns aos outros. Também é afetada por influéncias externas relativas ao contexto
em que a diade estd inserida. Tudo isso faz com que o estudo das relacdes seja cercado por
dificuldades conceituais e metodoldgicas (Hinde, 1979/1997).

De acordo com Hinde (1979/1997), no estudo das interacdes, € necessario que elas
sejam descritas e classificadas, levando-se em consideracdo o0 seu contetdo, a sua qualidade e
0 padrdo no qual ocorrem. O contetdo das interacGes se refere ao que as pessoas fazem quando
estdo juntas. A qualidade é referente a forma como as pessoas se comportam (afetivamente,
competitivamente etc.). Depende de ambos os participantes e, para 0s mesmos sujeitos, pode
variar a depender do contexto (por exemplo, em casa, 0s irmaos sdo competitivos e na escola
sdo cooperativos). Ja para a analise dos padrdes de interacdo deve-se levar em consideracao as
relagcbes que se estabelecem entre as interacGes, a frequéncia dos comportamentos emitidos
pelos interlocutores, bem como a sequéncia de resultados positivos, neutros e negativos
fornecidos de um parceiro para o outro.

Desse modo, com base nas defini¢cdes de Hinde de interacdo e relacdo, a presente
tese focaliza as relagcBes conjugais e fraternais, ambas caracterizadas como intimas e
duradouras e marcadas por afetos positivos e/ou negativos e influenciadas pela histoéria de vida
das diades, pelas expectativas em relacdo ao futuro e pelo contexto em que se estabelecem.
Especificamente para o estudo das caracteristicas da relacdo conjugal foi utilizada, além de
entrevistas e questionarios, a observacdo do comportamento, técnica que permitiu investigar,
principalmente, aspectos da qualidade das interagcdes entre os casais, proporcionando uma
melhor compreenséo da relacdo conjugal das familias investigadas.

A seguir, serd apresentado o método do presente estudo, com foco nos
participantes, instrumentos e técnica utilizados, bem como nos procedimentos de coleta e

analise dos dados.

Método

Participantes.
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Caracterizando as familias.

Esta pesquisa foi conduzida com uma amostra de conveniéncia formada por 17
familias compostas por pai, mae e pelo menos um/a filho/a biolégico/a com o diagnostico de
SD com idade entre dois e seis meses e 15 anos e 11 meses. Todos os participantes residiam
na mesma casa, na cidade de Juiz de Fora/MG.

A idade média das maes era de 41 anos e 11 meses e dos pais de 44 anos e oito
meses. Em relacdo a escolaridade dos genitores, as mées tinham ensino superior completo
(n=11), ensino médio completo (n=5) e ensino fundamental incompleto (n=1). Daquelas com
ensino superior, sete haviam completado pos-graduacdo, sendo trés delas em nivel de
Mestrado. Em relagdo aos pais, estes tinham ensino superior completo (n=11), ensino médio
completo (n=4) e ensino fundamental incompleto (n=2). Destes, sete concluiram uma pos-
graduacdo, tendo dois deles o titulo de mestre. No tocante a ocupacao profissional, houve uma
variedade de profissdes relatadas pelos genitores. Cinco maes néo trabalhavam fora de casa e
os demais genitores eram servidores publicos, empresarios ou tinham cargos autdénomos,
técnicos, administrativos e na area da salde e educacdo. Um pai estava desempregado na
ocasido da coleta de dados. A renda média das familias era de 8,8 salarios minimos no inicio
da coleta de dados, sendo a maior renda de 23 salarios minimos e a menor de 1,5 saléarios
minimos. Uma familia ndo informou a renda.

Em relacdo as diades de irmdos, aqueles com SD tinham idade entre dois anos e
sete meses e 15 anos e 11 meses, com média de sete anos e nove meses. J& 0s irmaos com DT
tinham idade entre 2 anos e 10 meses e 17 anos e 11 meses, com média de nove anos e dois
meses. A diferenga minima de idade entre os irmaos era de 11 meses e a maxima era de sete
anos. Sete participantes com SD eram do sexo feminino e seis do sexo masculino. Em relagéo
aos irmdos com DT, cinco eram do sexo feminino e oito do sexo masculino. Sete diades eram
compostas por irmaos do mesmo sexo. Em relacdo a ordem de nascimento, apenas em quatro
diades o irmdo com SD era mais velho que o irmdo com DT. Cinco irmdos com SD e dois com
DT frequentavam a educacado infantil e sete irmdos com SD e nove com DT frequentavam o
ensino fundamental. Um irmdo com DT frequentava o ensino médio e outro ainda ndo

frequentava a escola regular em razdo da idade.

Instrumentos e Técnica.

1) Questionario de Caracterizagdo do Sistema Familiar (QCSF — Dessen, 2009). O

questionario foi preenchido pela propria pesquisadora e administrado a mée. O objetivo do
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instrumento é coletar informacdes sobre idade e escolaridade dos membros da familia,
profisséo e estado civil dos genitores, renda familiar, compartilhamento das tarefas domésticas
e das atividades rotineiras de cuidado com o filho com SD, redes de apoio social e atividades
de lazer. O questionario (Anexo A, p.173) sofreu algumas modificaces para a execucao do

presente projeto.

2) Roteiro de entrevista semiestruturada com os genitores. O roteiro de entrevista
é composto por duas partes. A primeira tem 15 questdes e objetiva coletar informac6es acerca
da qualidade da relagdo conjugal e das possiveis variaveis que se associam e tém implicagdes
para a relacdo entre o casal, tais como o trabalho dos cOnjuges e a rede social de apoio. A
segunda parte, composta por trés questdes, visa investigar a percep¢do de pais e mées sobre a
qualidade da relacdo entre os filhos, bem como sobre a influéncia da relacdo conjugal no
relacionamento fraternal dos filhos e sobre a influéncia da relagdo dos filhos no relacionamento
conjugal. O instrumento foi elaborado com base na leitura da literatura especializada, com
destaque para os trabalhos desenvolvidos por Almeida (2014), Minuchin (1988) e Perlin
(2006). Todas as questdes foram discutidas com uma pesquisadora experiente no estudo sobre

relagOes familiares. O roteiro de entrevista pode ser visualizado no Anexo B (p. 177).

3) Escala de Ajustamento Diadico (EAD — Spanier, 1976). Elaborada por Spanier
(1976), o instrumento, cujo nome original é Dyadic Adjustment Scale, é composto por 32 itens
a serem respondidos através de escala tipo Likert com possibilidades de resposta de 5, 6 ou 7
pontos, com excecdo dos itens 29 e 30 que tém apenas duas opg¢des de resposta, quais sejam
“sim” ou “ndo”. Os itens da escala buscam representar o ajustamento conjugal através das
dimens@es: Consenso Diadico, Coesdo Diadica, Satisfacdo Diadica e Expressdo de Afeto. A
dimensdo Consenso Diadico avalia o nivel de concordancia entre os parceiros sobre assuntos
importantes para a relagdo conjugal, tais como religiéo, filosofia de vida, atividades de lazer,
amizades, tarefas domesticas, questdes financeiras, metas e objetivos a serem alcancados e
guantidade de tempo que passam juntos. A dimensdo Coesdo Diadica avalia os interesses
comuns e as atividades compartilhadas pelo casal. A Satisfacdo Diadica mensura a quantidade
de tensdo que ha na relacdo, bem como em que medida foi considerada a possibilidade de
separacdo e/ou divorcio. Escores mais altos na Satisfacdo Diadica indicam satisfacdo com o
estado atual da relagcdo e compromisso com a sua continuidade. J& a dimens@o Expresséo de
Afeto se refere a satisfacdo individual acerca da expressdo de afeto e do sexo na relagdo. A

escala pode ser visualizada no Anexo C (p. 179).
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4) Observacdo dos padrdes de interacdo da diade. Para a sessdo de observagdo da
diade conjugal, foi utilizada a metodologia desenvolvida por Kreppner e Ulrich (conforme
citado por Villas Boas, 2013) que propde o emprego do recurso de discussao de cartdes para
avaliar a dindmica das relagdes na familia, por meio de aspectos verbais e ndo-verbais da
comunicagdo, com énfase nas caracteristicas das interaces de diades e triades familiares. A
atividade proposta consiste na discussdo, pela diade, de temas apresentados por meio de cartdes
contendo descricdes de situacdes do cotidiano familiar. Esta técnica foi introduzida no Brasil
em pesquisas realizadas no Laboratério de Desenvolvimento Familiar da Universidade de
Brasilia (1996-2013) e o contetido dos cartdes adaptado para a cultura brasileira em diferentes
projetos de dissertacbes de mestrado e teses de doutorado desenvolvidas no referido
Laboratorio (M. A. Dessen, comunicacdo pessoal, 6 de fevereiro de 2018).

Os cartdes tematicos para discussdo utilizados nesta tese foram elaborados pela
pesquisadora em conjunto com outro pesquisador especialista em estudos sobre familia e
observagdo do comportamento. Os temas propostos nos cartdes foram baseados na literatura
sobre relacéo conjugal e se relacionam a situac@es cotidianas vividas por casais em geral, com
conteddos referentes a cultura brasileira, baseados em situacdes hipotéticas. As situactes
elaboradas foram testadas com um casal com filhos com dois e seis anos de idade, que
avaliaram a pertinéncia dos temas propostos por meio de uma simulacdo da atividade a ser
desempenhada pelos participantes da pesquisa e posterior discusséo dos temas propostos nos

cartbes. Abaixo podem ser visualizados os cartfes de estimulos:

Cartéo 1

Tema: Situacdo financeira

“Vocés estao com pouco dinheiro para pagar as contas da casa. No entanto, um de vocés decide
gastar o pouco dinheiro que tém consigo mesmo (comprando cerveja ou roupas, indo ao
cinema, etc.). O que vocés fazem nessa situacao? Conversem a respeito.”

Se vocés ndo tém tido este tipo de experiéncia, por favor, imaginem o que aconteceria.

Cartéo 2

Tema: Atividades de cuidado com a casa

“Um de vocés esta sempre fazendo as tarefas de casa sozinho e quer que o outro o ajude. O
que vocés fazem nessa situacdo? Conversem a respeito.”

Se vocés ndo tém tido este tipo de experiéncia, por favor, imaginem o que aconteceria.
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Cartéo 3

Tema: Correcdo ao comportamento inadequado do filho

“O seu filho se comportou de forma inadequada e um de vocés o corrigiu. No entanto, vocés
nédo concordaram sobre a forma como o filho foi corrigido. O que vocés fazem nessa situacao?
Conversem a respeito.”

Se vocés ndo tém tido este tipo de experiéncia, por favor, imaginem o que aconteceria.

Cartdo 4

Tema: Diviséo de responsabilidade do cuidado com os filhos

“Um de vocés esta muito cansado e quer descansar, mas o outro Ihe pede para cuidar dos
filhos. O que vocés fazem nessa situagdo? Conversem a respeito.”

Se vocés ndo tém tido este tipo de experiéncia, por favor, imaginem o que aconteceria.

5) Questionario de Relagdes Fraternais (QRF - Sibling Relationship
Questionnaire). O instrumento elaborado por Furman e Buhrmester (1985) apresenta duas
versdes (para genitores e para irmaos). Ambas avaliam quatro fatores da relacdo fraternal:
amorosidade/proximidade, conflito, rivalidade e status relativo/poder. Tanto a verséo para 0s
genitores, como aquela para os irmdos foram utilizadas nesta pesquisa. O questionario foi
traduzido e adaptado pela autora, com base na proposta de Beaton, Bombardier, Guillemin e
Ferraz (2000). Para a traducdo, solicitou-se que duas pesquisadoras brasileiras fluentes em
inglés e que estudam desenvolvimento humano e uma pessoa com dupla nacionalidade (norte-
americana e brasileira) e que tem o inglés e o portugués como lingua materna fizessem a
traducdo das duas versbes do QRF. A partir das trés traducdes a pesquisadora elaborou a
primeira versdo traduzida e adaptada dos questionarios. Essa versdo foi enviada para duas
juizas, fluentes em inglés e pesquisadoras do desenvolvimento humano, sendo uma delas
especialista em estudos sobre familia. Para cada questdo as juizas responderam as seguintes
perguntas: ‘A traducao e/ou adaptagdo do item para a lingua portuguesa esta adequada?’ e ‘O
item se mostra claro para medir o construto indicado?’. A partir da analise de juizes, elaborou-
se a versao final que foi respondida por cinco genitores e quatro criangas para verificar a
compreensdo dos itens. Todos os itens se mostraram de facil compreenséo e resposta. O Anexo
D apresenta as 16 escalas do questionario, de acordo com os seus itens e fator correspondente

(p.182). As duas vers@es do questionario podem ser visualizadas no Anexo E (p.183).



40

6) Questionario de Irmaos (QIl - versdo irmdo com DT e irmdo com SD). Este
instrumento foi elaborado pela propria autora com base nos dados de entrevistas com criancas
e adolescentes com SD e seus irmaos com DT, por ocasido da dissertacdo de mestrado. Assim,
a partir das categorias derivadas da analise de conteido das entrevistas, o presente questionario
foi construido, tendo duas versoes:

(A) Versao para criancas e adolescentes com SD — contém questdes que investigam
a relacdo fraternal, tais como a qualidade do relacionamento e as atividades desenvolvidas
pelos irmaos;

(B) Versdo para irmdos com DT — além das questfes sobre a relagdo fraternal, ha
itens referentes ao conhecimento sobre a SD, aos cuidados com o irmao, ao tratamento parental,
a rede social de apoio e as expectativas acerca do futuro do irmao.

A construcdo do questionario ocorreu em trés etapas. Na primeira, elaborou-se um
roteiro com 20 questdes, das quais sete eram referentes a relacdo fraternal e as demais se
referiam ao conhecimento sobre a SD, aos cuidados com o irmao, ao tratamento parental, a
rede social de apoio e as expectativas quanto ao futuro do irméo. Somente as questdes sobre a
relacdo fraternal, a serem respondidas por todos os participantes, com e sem SD, tiveram seus
itens de resposta ilustrados. As demais questdes eram dirigidas apenas aos irmaos com DT. A
primeira versdo desse instrumento foi entdo respondida tanto por participantes com DT (n =
12) como com SD (n = 5), com idades entre cinco e 15 anos. Nesta analise foram identificados
itens que causaram duvidas aos participantes, os quais foram retirados do questionario. Sao
eles: (1) “Qual caracteristica do seu irmao vocé mais gosta?”; (2) “Qual caracteristica do seu
irmao vocé menos gosta?”.

Além da retirada desses itens, também foi realizada a juncéo de duas questdes
referentes ao cuidado com o irmdo com SD. As questdes “Vocé € responsavel por cuidar do
seu irmao?” e “Vocé ajuda o seu pai € a sua mae a cuidar do seu irmao?” derivaram a questao:
‘Vocé ajuda o seu pai e a sua mae a cuidar do seu irmao?’ tendo os seguintes itens de resposta:
‘Sim porque ele tem SD’, ‘Sim porque os irmaos tém que cuidar um do outro’, ‘Apenas quando
minha mae ou meu pai pedem’ e ‘Nao’. Para respostas afirmativas foi adicionada a seguinte
questdo: ‘De que forma vocé ajuda seus pais a cuidar de seu irmao?’.

Duas questdes também foram modificadas. Onde se lia: ‘Vocé sabe qual 0
diagnostico do seu irmao? O que os médicos disseram que ele tem?’ foi alterado para: ‘“Vocé
sabe qual o diagndstico do seu irmdo? O que os médicos, sua méae, seu pai, seus avos ou seus
tios disseram que ele tem?’ A outra questo alterada refere-se a relagao fraternal: ‘A sua relagdo

com o seu irmao ¢€:” que foi modificado para ‘Vocé e seu irmao:’.
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O item de resposta ‘Tem comportamentos negativos’ (comportamentos que
causam desconforto, irritacdo, aborrecimento, como ficar reclamando, ndo deixar o irméo fazer
uma atividade) da questao ‘O que o seu irmao faz que te deixa triste?’ foi pouco compreendido
pelos respondentes. Por essa razdo, optou-se por reescrevé-lo, passando a ser: ‘Nao deixa vocé
fazer alguma atividade, fica te atrapalhando’.

De forma geral, os itens de resposta das questdes ‘Como vocé gostaria que seu
irmao fosse?’, ‘O que vocé mais gosta de fazer com o seu irmao?’, ‘O que o seu irmao faz que
te deixa feliz?’, ‘O que o seu irmao faz que te deixa triste?’ e ‘A sua relagdo com seu irmao ¢’
tiveram a sua redacdo revisada. Ademais, a questdo ‘O que vocé menos gosta de fazer com o
seu irmao?’ foi substituida por ‘O que vocé ndo gosta de fazer com o seu irmao?’ e também
teve seus itens de resposta revisados. O objetivo dessas modificacbes foi simplificar o
instrumento e ajusta-lo ao nivel de compreenséo dos participantes, ndo tendo havido mudancas
no contetido das questdes. Por fim, foi adicionado um item de resposta (N&o deixa vocé brincar
junto com ele ¢ os amigos dele) a questdao ‘O que seu irmdo faz que te deixa triste?’. O item
foi adicionado por ter sido falado por duas criancas que responderam a primeira versdo do
questionario.

Apos todas as reformulacBes supracitadas, foi gerada a segunda versdao do
Questionario de Irmdos, composta por 17 questdes sendo cinco delas referentes a relacdo
fraternal. Nessa versao foram testadas apenas as questdes acerca da relacdo entre irmaos, tendo
em vista que as demais questdes ndo apresentaram problemas quando de sua aplicacdo. Para
verificar a correspondéncia entre os itens da resposta (total de 36) e a ilustracdo correspondente,
no caso das cinco questdes sobre relacdo fraternal presentes no questionario, 21 criangas com
DT, com idade entre seis e dez anos, responderam as seguintes perguntas: “O que esta
acontecendo nesta imagem?”, “O que as criangas estdo fazendo?”, “Como as criangas estao se
sentindo?”. Apds este momento, as criancas responderam as cinco questoes sobre a relagdo
com seus irméos, quando foi avaliada a compreensédo dos participantes aos itens de resposta e
suas respectivas ilustracbes. Com base na segunda aplicacdo, notou-se a necessidade de
diminuir o nimero de ilustragGes por pranchas. As pranchas ilustradas que tinham até trés
figuras foram mais rapidamente compreendidas pelas criangas menores. Sendo assim, optou-
se por diminuir o nimero de desenhos em dez pranchas, selecionando aqueles que pareceram
melhor representar o item da questéo.

A terceira versdo do instrumento foi, entdo, enviada a uma pesquisadora experiente
em estudos sobre familia e deficiéncia, que recomendou a modificacdo das figuras

correspondentes aos itens de resposta ‘Passear’ e ‘Passear em algum lugar’ referentes as



42

questdes ‘O que vocé mais gosta de fazer com o seu irmao?’ e ‘O que vocé ndo gosta de fazer
com o seu irmdo?’ O cendrio das ilustraces, bem como a diferenca de tamanho das criangas
desenhadas foram revistos. Também foram recomendadas pequenas modificacdes nas
ilustracGes referentes aos itens seguintes:

» Fazer dever de casa (questdo ‘O que vocé ndo gosta de fazer com o seu irmao?’)

— Colocar materiais escolares nas méos dos dois irmé&os;

* Empresta brinquedos para vocé (questao ‘O que seu irmao faz que te deixa

feliz?”) — Trocar a bola por outro objeto. A ilustradora optou por um dinossauro de

brinquedo;

» Nao deixa vocé brincar junto com ele e os amigos dele (questdo ‘O que seu

irmdo faz que te deixa triste?’) — Destacar a diferenca fisica entre os personagens

para identificacdo de quem faz parte da diade de irmaos e quem € o amigo. Foi
modificada a cor do cabelo do ‘amigo’ e trocou-se 0 objeto da brincadeira, de bola
para aparelho eletronico.

A pesquisadora que avaliou os desenhos também questionou a ilustracdo do item
‘De vez em quando brincam e ficam bem um com o outro, de vez em quando brigam e ficam
mal um com 0 outro.” da questdo ‘Vocé e seu irmao:’. Nesse caso foi apontada a dificuldade
de se elaborar um desenho que representasse ambas as situacGes. A solugcdo encontrada pela
autora deste trabalho foi colocar as mesmas caracteristicas fisicas nos personagens das duas
cenas contidas na prancha, de modo que o respondente pudesse identificar que em um momento
a diade de irmaos representada esta em uma situacdo amistosa e, em outro momento, em uma
situacdo conflituosa.

Vale ressaltar que as questdes acerca da relagéo fraternal foram ilustradas a fim de
facilitar a compreensdo das perguntas e alternativas de respostas das criancas e adolescentes
com SD e das criancas com DT menores de seis anos. Contudo, durante a primeira aplicacédo
do instrumento, identificou-se que as criancas de até dez anos de idade se beneficiavam do
recurso de imagem, conseguindo compreender mais facil e rapidamente as questdes quando as
ilustracbes eram apresentadas. Assim, optou-se por utilizar as ilustragbes com todos 0s
participantes com SD e com 0s seus irmaos quando eles tinham até dez anos.

A partir das reformulagdes nos itens de resposta e analise das suas respectivas
ilustracGes, foi elaborada a terceira versao do questionario, que continha 17 questdes. Destas,
cinco referem-se a relacdo fraternal e sdo direcionadas a ambos os irmé&os, isto €, com SD e
com DT. As demais questdes sdo destinadas somente aos irm@os com DT. Destaca-se que as

questdes 9 e 10 da verséo do questionario destinada aos irmaos com DT apresentam um item
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de resposta a mais que as mesmas questfes na versdo para irmdos com SD. A versdo do
Questionario de Irmdos destinada aos irmdos com SD encontra-se no Anexo F (p.197) e a
versdo para irmédos com DT encontra-se no Anexo G (p. 198). As pranchas ilustradas referentes

as questdes sobre a percepcdo da relacéo fraternal podem ser visualizadas no Anexo H (p.202).

Procedimentos.

Procedimentos para coleta dos dados.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UFJF, sob o
parecer numero 077901/2015. Para a realizacdo desta investigagdo, as familias foram
recrutadas a partir de uma lista de cadastro disponivel no Nucleo de Estudos sobre Familia,
Inclusdo e Deficiéncia (NEFID — UFJF), ao qual a pesquisadora pertence. Também foi
solicitada as familias que aceitaram participar deste estudo a indicacdo de outras familias. Ao
todo, foram contatadas 28 familias que atendiam aos critérios de inclusdo, quais sejam, 0s
genitores residirem na mesma casa na cidade de Juiz de Fora e terem ao menos um filho
bioldgico com SD com idade entre dois e 16 anos. Destas, 20 aceitaram participar. As que ndo
aceitaram alegaram falta de tempo ou falta de vontade em participar de pesquisas. Destaca-se
que durante o contato telefénico identificou-se resisténcia de algumas pessoas em participar,
especialmente ao ficarem sabendo que o estudo abrangeria questdes sobre a relacdo conjugal.
Trés familias, apesar de aceitarem participar da pesquisa, ndo disponibilizaram data para a
visita de coleta de dados, mesmo diante da insisténcia da pesquisadora, que telefonou vérias
vezes para a residéncia das familias a fim de marcar o encontro. Essas familias alegavam falta
de tempo ou imprevistos e solicitavam que a pesquisadora entrasse em contato em outro dia.
Por fim, percebeu-se que as familias ndo estavam realmente interessadas e desistiu-se de entrar
em contato novamente. Dessa forma, 17 familias participaram da investigacéo.

Para o inicio da coleta de dados, o responsavel por cada familia foi orientado, por
telefone ou e-mail, quanto aos objetivos e procedimentos da pesquisa e convidados a participar.
Aos que consentiram oralmente ou via texto, foi marcada uma primeira visita a residéncia em
dias e horarios disponibilizados pelas familias. A coleta de dados foi realizada na residéncia
dos participantes, em uma visita quando o casal tinha apenas um filho (n=4) ou duas visitas
qguando o casal tinha dois filhos ou mais (n=13). Quando a coleta acontecia em duas visitas,
estas eram realizadas com intervalo de uma semana. A primeira visita incluiu: Assinatura do

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Anexo |, p.220), aplicagédo do QCSF e da EAD,



44

entrevista com 0s genitores separadamente e sessdo de observacdo do comportamento, esta
descrita abaixo detalhadamente. Na segunda visita os participantes responderam o Ql e 0 QRF.

Destaca-se que dois pais ndo responderam a entrevista e outros dois responderam
a EAD de forma incompleta, impossibilitando a sua correcdo. Trés casais se recusaram a
participar das observacGes, totalizando 14 casais participantes das sessdes. Além disso, um
irmdo com DT né&o respondeu o QI e outro tinha apenas dois anos e dez meses de idade e, por
isso, ndo foi convidado a responder o instrumento. Oito irmdos com SD conseguiram responder

este instrumento.

Procedimento para a realizagdo da sessdo de observacéo.

A sessdo de observacdo foi gravada em video e conduzida na residéncia das
familias. Para a realizacdo das filmagens, a pesquisadora solicitava aos casais que escolhessem
um local da casa que fosse silencioso, bem iluminado e onde ficassem sentados lado a lado.
Antes do inicio da sessdo de observacdo, a pesquisadora deu a seguinte instrucdo aos
participantes, de acordo com Villas Boas (2013, pp. 50-51):

“Tenho aqui alguns cartdes que descrevem situagdes do dia a dia dos casais.
Gostaria que um de vocés lessem o primeiro cartdo em voz alta e, em seguida,
conversassem a respeito do assunto por, aproximadamente, dois a trés minutos.
Depois disso, deverdo ler o proximo cartdo e conversar sobre 0 assunto,
continuando até o Gltimo cartdo. E importante que os dois tenham a chance de dar

sua opinido sobre o assunto dos cartdes.”

Tendo sido dadas as instrucdes, os cartdes, que estavam numerados no verso de 1
a 4, eram entregues as diades com os textos virados para baixo. Solicitava-se que a leitura fosse
iniciada pelo cartdo 1, seguindo-se a ordem numérica até chegar ao 4. Apds a instrugdo, a
filmagem era iniciada. A pesquisadora permaneceu posicionada em frente a diade durante toda
a filmagem, mantendo uma postura apenas de observagédo, ndo sendo encorajada nenhuma

interacdo verbal ou n&o verbal.

Sintese da coleta de dados.
A Tabela 1 apresenta a relagdo dos instrumentos utilizados na coleta de dados, com
identificacdo do objetivo, do respondente, da visita na qual foram aplicados e das familias

participantes.
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Tabela 1

Resumo dos Instrumentos e Técnica Empregados na Coleta de Dados

Aspecto ) Familias
Instrumento ] _ Respondente  Dia da coleta o
investigado participantes
QCSF Caracteristicas Mée 12 visita Todas
sociodemograficas
da familia
Entrevista Aspectos da Mée e pai 12 visita Todas, exceto pais
com o0s qualidade da daF2eF7
genitores relacdo conjugal
EAD Ajustamento Mée e pai 12 visita Todas, exceto pais
conjugal daF7eF12
Sesséo de Interacéo nas Mée e pai 12 visita Todas exceto F5,
observacao da diades F7,F12
diade
QRF Percepcdo dos Mée, pai e 2% visita F3, F4, F5, F6, F7,
participantes irmaos com F8, F9, F11, F12,
sobre a relacédo DT F13, F14, F15, F16
fraternal
Ql Percepcdo dos Irméos com 2% visita Irméos com DT de
participantes DT e irméos F4, F5, F6, F7, F8,
sobre a relacédo com SD F9, F11, F12, F14,
fraternal F15, F16

Irméos com SD de
F7, F8, F11, F12,
F13, F14, F15, F16

Procedimento de andlise dos dados.

Entrevistas.

As entrevistas com os genitores foram transcritas na integra, seguindo a sequéncia
do roteiro estabelecido previamente. A analise das entrevistas foi realizada com base na
proposta de Dessen e Cerqueira-Silva (2009), que prevé a construcdo do Sistema Integrado de
Categorias complementar a analise de conteudo proposta por Bardin (1977/2011). Este modelo
pressupde os passos destacados por Bardin: (a) selecéo e exploragdo do material, denominada
pré-andlise; (b) codificacdo; (c) agrupamento dos temas; (d) formacéo das categorias sintese;

(e) classificagdo dos temas; (f) definicdo das categorias. Complementariamente, Dessen e
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Cerqueira-Silva (2009) propdem: (g) reviséo do sistema preliminar e elaboracgdo do sistema
integrado (definitivo) de categorias e (h) validacdo do sistema integrado de categorias, a partir
da anélise de juizes.

O sistema de categorias elaborado foi primeiramente revisado por um pesquisador
com experiéncia em pesquisas com familia e elaborag&o de sistema de categorias, que avaliou
tanto a definicdo das categorias quanto as verbalizacGes relativas a cada uma delas. Apos a
revisao, as categorias que geraram duvidas ou diferencas quanto a categorizacdo foram
discutidas pelos pesquisadores e o sistema foi modificado. A seguir, o sistema foi avaliado por
um juiz com ampla experiéncia em pesquisa com familias e em anélise de contetdo, que
verificou a clareza e a pertinéncia de cada categoria. As sugestdes foram analisadas e acatadas,
gerando a versao final do sistema que se encontra no Anexo J (p.222). Destaca-se gque as
categorias sdo mutuamente exclusivas e os relatos foram categorizados de acordo com as

mesmas.

Questionario de Caracterizacao do Sistema Familiar e Questionario de Irmaos.

A andlise das questdes semiestruturadas do QI, versdo ‘irmao com DT’, foram
realizadas com base na proposta de Dessen e Cerqueira-Silva (2009), conforme descrito na
subsecao ‘Entrevistas’. J4 para a analise das informagdes obtidas por meio das respostas dos
participantes as questoes estruturadas do QI (versdes ‘irmdao com DT’ e ‘irmao com SD’) e do
QCSF, os dados foram tabulados em uma planilha eletrénica do programa Microsoft Office
Excel versdo 2016 e analisados utilizando-se estatistica descritiva, em especifico, média,
porcentagem e desvio padrdo. Tabelas e graficos foram utilizados para caracterizar 0s
resultados obtidos.

Escala de Ajustamento Diadico.

Os escores das quatro dimensdes da escala sdo obtidos a partir da somatéria dos
itens relativos a cada uma delas, sendo a pontuagdo minima para todas o valor 0 e a pontuagao
maxima o0s seguintes valores: 65 para Consenso Diadico, 50 para Satisfacdo Diédica, 24 para
Coesdo Diadica e 12 para Expressdo de Afeto. Para o célculo da pontuacéo total da EAD é
feita a soma dos pontos de todos os itens, variando entre 0 e 151. Os individuos que obtém 101
pontos ou menos sdo classificados como desajustados ou em sofrimento no relacionamento
conjugal e os que alcangam 102 pontos ou mais, como ajustados. Este critério de avaliagdo tem
sido utilizado de forma satisfatdria por diversos estudos brasileiros (ex.: Pereira-Silva et al.,
2015; Peruchi, Donelli, & Marin, 2016; Rosado, Barbosa, & Wagner, 2016).
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Questionério de Relagdes Fraternais.

Para a correcdo do QRF, o calculo da pontuacao dos fatores é efetuada a partir da
média aritméticas dos itens. Os itens relativos aos fatores Amorosidade/Proximidade, Conflito
e Status Relativo/Poder sdao pontuados de 1 (“quase nunca” / “quase nada”) a 5
(“extremamente”). Uma maior pontua¢do em cada fator indica maior presenga da dimensdo
estudada na relagéo fraternal. Por exemplo, quanto mais proximo de cinco for a pontuagéo no
fator Amorosidade/Proximidade, mais Amorosidade/Proximidade ha no relacionamento entre
os irmaos. Destaca-se que o fator Amorosidade/Proximidade € composto pelas escalas para
intimidade, comportamento pré-social, companheirismo, similaridade, admiracéo pelo irmao,
admiracdo do irmdo e afeigdo/carinho. O fator Status Relativo/Poder é formado pelas escalas
para cuidado com o irmdo, dominancia sobre o irmao, menos o0s escores da escala de cuidado
do irmdos e dominancia do irmdo. As escalas para brigas, antagonismos e competicdo
compdem o fator Conflitos.

Ja os itens do fator rivalidade, composto pelas escalas para parcialidade materna e
paterna, sdo pontuados de 0 a 2, sendo que zero indica respostas que denotam ndo haver
parcialidade no tratamento parental (Ex.: “Os filhos recebem o mesmo tratamento”) e 2 indica
maior parcialidade no tratamento parental em relagdo a um dos filhos (Ex.: quase
sempre ¢ tratado melhor”). Uma maior pontuacdo demonstra haver parcialidade parental,

embora ndo indique quem é o filho favorecido.

Analise estatistica do QRF e da EAD.

Os dados da EAD e do QRF foram tabulados e submetidos a analises uni- e bi-
variadas com o auxilio do software SPSS 21 (Statistical Package for the Social Science) e
Minitab 16. Para caracterizar os resultados obtidos, utilizaram-se tabelas contendo estatisticas
descritivas como média, mediana e desvio padrdo em relacdo aos grupos pesquisados, além de
graficos de dispersdo para descrever a associagdo entre as variaveis estudadas.

O teste de comparacdo de dois grupos independentes de Mann-Whitney foi
utilizado para avaliar a existéncia de possiveis diferencas significativas entre os sexos e o grau
de parentesco (pai e mée). A comparacdo de mais de dois grupos em relagcdo ao grau de
parentesco do respondente (pai, mae e irméo) e quantidade de filhos da familia foi realizada
através do teste ndo paramétrico de comparacdo de dois ou mais grupos independentes de
Kruskall Wallis. No caso da existéncia de diferenca significativa, o teste de comparagdes
multiplas de Tukey foi utilizado para indicar onde as diferengas ocorriam. O coeficiente de

correlagdo nao paramétrico de Spearman foi utilizado para avaliar a existéncia de correlagdes
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significativas entre os indicadores pesquisados e as caracteristicas sociodemogréficas dos
entrevistados e o tempo de relacionamento do casal, bem como para investigar possiveis
associacoes entre os resultados do QRF e os dados da EAD.

Para determinar se as diferencas e associa¢fes encontradas sdo estatisticamente
significativas, utilizou-se o nivel de significancia de 5%. Assim consideraram-se como
significativas, diferencas e associac¢Ges cuja probabilidade de significancia do teste, p-valor, é

menor ou igual a 0,05.

Analise das sessdes de observacao gravadas em video.

Os dados observacionais foram analisados de acordo com o procedimento proposto
por Kreppner (2011), abarcando desde a organizacdo, projecdo/visualizacdo, focalizacdo,
abstracdo e estruturas em profundidade. No entanto, os dois Ultimos passos foram simplificados
pelo acesso ao sistema de codificagdo das interagGes familiares desenvolvido por Kreppner e
Ullrich (1996), traduzido e adaptado para o portugués por Villas Boas (2013). Assim, a analise
das filmagens deste projeto foi feita a partir de um Sistema de Categorias ja elaborado e, como
tal, passou por uma adaptagdo descrita no topico ‘O Sistema de Categorias Utilizado para

Anélise das Interac6es das Diades’.

Edicéo das gravacoes.

Conforme mencionado anteriormente, o material gravado foi editado com base na
proposta de Kreppner (2011) de pds-producdo dos dados observacionais. Este procedimento
consiste na “criacdo de novo material de video apds o original inteiro ter sido gravado. Ela
frequentemente serve como um instrumento que facilita o reconhecimento de detalhes ou que
favorece a descoberta de similaridades de padrdes de interacdo, em ocasides distintas”
(Kreppner, 2011, p.108). Nesse sentido, a pos-producdo favorece, segundo o autor, a
estruturacdo cognitiva do pesquisador, possibilitando que ele faca associagdes, elabore
conclusdes e aprofunde sua compreensdo sobre o fendmeno observado. No presente estudo, a
preparacdo do material de video consistiu nos cortes e remontagens de cada sessdo de
observacdo de modo que as gravagdes dos trechos de leitura dos cartes foram separadas
daqueles de discussao do casal sobre o tema proposto. Para tanto, utilizou-se o software VLC
Media Player. O inicio do tempo de discussdo foi contabilizado no momento imediato do
término da leitura de cada cartdo. Ja o final da discussdo de cada tema foi definido pela
mudanca de assunto pela diade ou pelo ato de pegar o cartdo a ser lido posteriormente. O trecho

de leitura do cartédo foi utilizado para a analise sobre a “dura¢ao da leitura do cartdo”.
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A partir da andlise das remontagens das gravagdes, constatou-se que o tempo
médio de leitura foi de 26”° para o primeiro cartdo, 15’ para o segundo cartdo, 17’ para o
terceiro e 13”° para o quarto. Ja o tempo médio de discussdo foi de 57’ para o primeir0 cartéo,
64’ para o segundo cartdo, 57’ para o terceiro e 58’ para o quarto. Para a analise final, o
material de video foi composto por 56 discussdes de cartdes, totalizando 54°59°’ de observacao

do comportamento.

O Sistema de Categorias Utilizado para Analise das Interacdes das Diades.

Tendo sido realizada a preparagdo do material, a analise dos dados observacionais
foi iniciada. O sistema proposto por Kreppner e Ulrich e adaptado por Villas Boas (2013) para
investigar interacbes diadicas tem como foco as interagdes mantidas durante a situacdo de
observacao, englobando aspectos verbais e ndo verbais da comunicacdo. Esse sistema é
composto por 12 categorias: (a) quem pega o cartdo; (b) modo de introducdo do tema; (c)
estrutura da comunicacdo; (d) tempo relativo de fala; (e) estilo da comunicacéo; (f) estilo da
interacdo; (g) estilo da discussdo; (h) engajamento na discussdo; (i) insercdo de si préprio; (j)
orientacdo corporal; (k) tensdo; e (I) proximidade. As trés primeiras categorias referem-se a
comunicacdo da diade. As outras nove sdo utilizadas para classificar o padrdo de comunicacao
de cada membro, separadamente, considerando-o sempre na relacdo com o outro. Ressalta-se
que durante a analise dos videos das sessdes de as categorias ‘Inser¢do de si proprio’ e
‘Orientagdo corporal” mostraram-se invidveis para registro e analise, provavelmente, devido a
natureza do estudo e seus participantes. Apds consulta a uma pesquisadora experiente em
metodologia observacional, decidiu-se por ndo incluir essas categorias na analise desta tese.
Também foram feitas modificagdes nas subcategorias (1) ‘Aceitacao e apoio a fala do outro’ da
categoria ‘Estilo de comunicacdo’ e (2) ‘Integrativo’ da categoria ‘Estilo da Interagdo’, com o
intuito de possibilitar maior clareza a sua definicdo, adaptando-as ao contexto que estava sendo
investigado. A Tabela 2 apresenta a identificacdo das categorias para analise das interacdes
diadicas. A descricdo das categorias e subcategorias utilizadas nesta tese pode ser visualizada
no Sistema de Codificacdo para Avaliacdo do Comportamento Comunicativo Diadico na
Familia (Anexo K, p.234)
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Tabela 2
Sistema de Categorias para Avaliar a Interagédo das Diades (Adaptado de Kreppner & Ulrich,
1996)

Categorias Subcategorias e niveis
Aspectos formais Modo de introducéo do Lembranca, descri¢do do cotidiano,
tema tema atual, situacdo hipotética-nao

se aplica, jogo de papéis

Tempo relativo de fala Né&o participa, pouco, médio, muito
Aspectos verbais Estrutura da comunicacdo  Igualitaria, rédeas largas,
hierarquica
Estilo de comunicacéo Afirmacao-rejeicao, apoio, ensino,

siléncio-passivo,
negociacao/sugestdo, siléncio-

oposicéo

Estilo da interacéo Integrativo, competitivo,
distanciado, orientador/guia,
submisso

Estilo da discusséo Ensinar, moralizar, evitar,

provocar, colaborar, cobrar
confirmagéo

Engajamento na discussdo  Construtivo, destrutivo, aleatorio

Aspectos néo verbais Tenséo Muito baixa, baixa, alta, muito alta
Proximidade Muito pequena, pequena, grande,
muito grande
Aspecto global Clima da interacéo Amigavel, conflituoso, neutro

Nota. A categoria ‘Clima da interagdo’ ndo faz parte do sistema original, tendo sido inserida por Villas
Boas (2013).

Tendo em vista a complexidade do sistema utilizado para a analise do material de
video, optou-se por fazer a classificacdo das categorias de duas a duas. Dessa forma, todos 0s
videos das discussdes dos cartdes de cada diade foram assistidos por sete vezes. Nas duas
primeiras vezes, a pesquisadora assistiu as gravacdes com o intuito de se familiarizar com o
material coletado. A terceira visualizacdo teve como objetivo o registro das categorias ‘Modo
de introducéo do tema’ e ‘Tempo relativo da fala’. A quarta visualizacdo foi destinada a
categorizagcdo da ‘Estrutura de comunicagdo’ e do ‘Estilo de comunicagdo’. Na quinta
visualizacdo do material foram registradas as categorias ‘Estilo de interacdo’ e ‘Estilo de

discussdo’. O ‘Engajamento na discussdo’ ¢ a ‘Tensdo’ foram categorizados na sexta
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visualizagdo. Por fim, assistiu-se ao material gravado pela Ultima vez para o registro das
categorias ‘Proximidade’ e ‘Clima da interacdo’. Esse procedimento permitiu que as categorias
fossem registradas com mais fidedignidade.

Para o registro dos Aspectos Formais e do Global, considerou-se o tempo total da
discussdo durante a sesséo de observacéo, sem haver intervalos de tempo, tendo sido registrado
ao final. J& para a avaliagdo dos Aspectos Verbais e dos N&o verbais, o tempo da discussdo de
cada cartdo foi dividido igualmente em trés intervalos, denominados de “inicio”, “meio” e
“fim”, efetuando-se assim o registro destas categorias em cada intervalo de tempo. Esta
estratégia foi utilizada como forma de categorizar mudangas que ocorrem ao longo dos
episodios interativos.

Os dados obtidos a partir dos registros das categorias foram analisados por meio de
estatistica descritiva, tendo sido efetuado o percentual de cada subcategoria, por diade ou por
participante, a depender da categoria investigada. Figuras foram geradas para apresentar 0s
resultados obtidos. O protocolo de registros pode ser visualizado no Anexo L (p.256).

indice de concordancia entre observadores.

O indice de concordancia entre observadores foi calculado com base no registro
realizado por outro observador treinado em Observacdo do Comportamento. Para o célculo do
indice, o segundo observador realizou o registro das sessdes de observa¢do do comportamento
de trés casais que foram selecionados aleatoriamente, totalizando 21,5% da amostra. Para o

calculo do indice de concordancia, foi utilizada a seguinte formula (Fagundes, 1981/2002):
IC = Concordéancias/ (Concordancias + Discordéncias) X 100
Foi considerada concordancia quando havia, nos dois protocolos, a mesma

indicacdo de categoria. A concordancia entre os dois observadores independentes obteve média
de 76,7%. A Tabela 3 apresenta o indice de concordéncia entre os observadores, por categoria.
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Tabela 3
indice de Concordancia entre Observadores por Categoria
Categorias Concordancia

Modo de introducédo do tema 84%
Tempo relativo de fala 71%
Estrutura de comunicacao 80%
Estilo de comunicacéo 51%
Estilo da interacéo 70%
Estilo da discussao 82%
Engajamento na discusséo 97%
Tenséo 96%
Proximidade 61%
Clima da interagéo 75%

Destaca-se que, de acordo com Fagundes (1981/2002), o indice de concordancia
ideal é aquele igual ou acima de 70%. No entanto, conforme afirma Kreppner (2011), quanto
mais complexo for o sistema de categorias utilizado na analise, menor o indice de concordancia
esperado. Assim sendo, em sistemas de categorias muito complexos, como o utilizado neste
trabalho, sdo aceitaveis indices de 50% e 60% (M. A. Dessen, comunicacdo pessoal, 6 de
fevereiro de 2018). Nesse sentido, os indices de concordancia alcangados nesse estudo séo

considerados satisfatorios.
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4 - RESULTADOS

Os resultados séo apresentados em quatro se¢des, de acordo com 0s instrumentos
de coleta de dados. Na primeira se¢do, sdo descritas as caracteristicas do funcionamento
familiar, focalizando a divisdo de tarefas, as atividades de lazer e a rede social de apoio da
familia. Na segunda secéo, sdo apresentados os resultados relativos ao relacionamento conjugal
a partir dos dados das entrevistas com os casais, da Escala de Ajustamento Conjugal e das
sessOes observacionais. A descricdo dos dados referentes a relacdo fraternal é efetuada em
seguida e, na ultima secdo, sdo demonstradas as associa¢fes entre a relagdo conjugal e a

fraternal.

Composic¢édo e Funcionamento Familiar

No tocante a configuracdo familiar, participaram desta pesquisa familias
compostas pelos genitores e um, dois e trés filhos, tendo um deles o diagnéstico de SD. Houve
familias em que além do casal e dos filhos, residia também o filho adulto do pai (n=1), a avé
materna (n=2) e um sobrinho paterno (n=1). Em duas familias os filhos cagulas néo
participaram como respondentes da pesquisa em razao da pouca idade (filho com SD: n=1,

filho com DT: n=1). A Tabela 4 apresenta as configuracdes das familias participantes.

Tabela 4
Configuracgdes das Familias Participantes

Composicgéo familiar Familias participantes da pesquisa
(n)
Familia tradicional com
um filho com SD 4
um filho com SD e um com DT
um filho com SD e dois com DT 1

Familia recasada (com um filho com SD, um filho
com DT do casal e um filho com DT adulto do pai)

Familia extensa com
um filho com SD e um com DT
um filho com SD e dois com DT 1

Nota. Considerou-se familia tradicional aquela com pai, mde e filhos biol6gicos vivendo na mesma
residéncia. A familia recasada € aquela em que pelo menos um dos cdnjuges vivencia o seu segundo
casamento. Ja a familia extensa é aquela que inclui além dos genitores e filhos, outros parentes como
avos, tios, primos e sobrinhos.
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Treze familias moravam em residéncia prépria, trés em casa ou apartamento
emprestado por algum parente e uma em residéncia alugada. Dez residéncias foram avaliadas
pelas maes como “muito boas”, cinco como “boas” e duas como “razoaveis”. Em relacdo a
responsabilidade pelo sustento da familia, ambos os genitores eram o0s responsaveis em doze
familias e nas outras cinco apenas o pai trabalhava fora de casa. Cabe indicar que as trés familias
recebiam o beneficio assistencial no valor de um salario minimo.

Referente as tarefas domesticas, a méde assumia sozinha as atividades de limpar a
casa (n=4), cozinhar (n=9), lavar e passar roupas (n=6), comprar comida (n=7) e orientar a
empregada/faxineira (n=5). O pai assumia sozinho a atividade de limpar a casa em uma familia
e comprar comida em duas. Mé&e e pai assumiam juntos as atividades de limpar a casa (n=3),
cozinhar (n=2), lavar e passar roupas (n=1) e comprar comida (n=8). Os dados sobre 0s

responsaveis pelas tarefas domésticas podem ser observados na Tabela 5.

Tabela 5

Responsaveis por Realizar as Tarefas Domésticas

Atividades
Responsavel pela atividade Limpar a casa
n %
Empregada doméstica / Faxineira 5 29,5
Mée 4 23,5
Pai 1 59
Mée e pai 3 17,6
Todos os membros da familia 3 17,6
Mae e empregada doméstica 1 5,9
Cozinhar
Mae 9 52,9
Empregada doméstica 5 29,4
Mae e pai 2 11,8
Avo 1 59
Lavar/passar roupas
Mée 6 35,2
Empregada domeéstica 5 29,4
Mée e faxineira 2 11,8
Mae e pai 1 59
Mée e irméo 1 59
Mée, pai, avo e empregada doméstica 1 59
Todos os membros da familia 1 5,9
Comprar comida
Mée 7 41,2
Mae e pai 8 47,0
Pali 2 11,8

Nota. Foram incluidos na Tabela apenas os membros familiares que apresentaram frequéncia
em cada atividade.
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A Tabela 6 apresenta os responsaveis pelas atividades de cuidado com a pessoa

com SD.
Tabela 6
Responsaveis pelas Atividades de Cuidado com a Pessoa com Sindrome de Down
Atividades
Responsaveis pela atividade Alimentacao
n %
Pessoa com SD 9 52,9
Mae 4 23,5
Mae e pai 2 11,8
Pessoa com SD sob supervisao do pai 1 59
Babd 1 5,9
Banho
Pessoa com SD 7 41,3
Mae 3 17,6
Mae e pai 3 17,6
Pessoa com SD sob supervisdo do pai e/ou
< 3 17,6
da mée
Baba 1 5,9
Colocar para dormir
Pessoa com SD 6 35,3
Maée 6 35,3
Mée e pai 3 17,6
Pai 1 59
Pessoa com SD sob supervisao do pai 1 59
Levar a escola
Mae 6 37,5
Mée e pai 5 31,3
Pai 3 18,8
Pessoa com SD 1 6,2
Mae, pai, irmdos ou avos 1 6,2
Ler historia
Mée e pai 8 47,1
Mée 5 29,3
Irméo 2 11,8
Pessoa com SD 2 11,8
Levar para atividade de lazer

Mée e pai 16 94,1
Maée 1 5,9

Nota. Foram incluidos na Tabela apenas os membros familiares que apresentaram frequéncia
em cada atividade. Uma crianga nédo frequentava escola na ocasido da coleta de dados.

Como pode ser observado, a mae € a cuidadora principal da pessoa com SD. Mae
e pai assumiam juntos a responsabilidade com as seguintes tarefas: alimentacdo (n=2), banho

(n=3), colocar para dormir (n=3), levar a escola (n=5), ler histérias (n=8). Em uma familia a
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mé&e assumia sozinha a responsabilidade de levar a filha para atividades de lazer. Algumas
pessoas com SD ndo precisavam de ajuda para se alimentar (n=9), tomar banho (n=7), ir dormir
(n=6) e ir a escola (n=1).

No tocante as atividades de lazer, 16 familias costumam realiza-las regularmente
nos finais de semana, sendo que uma familia as realizava também em alguns dias da semana.
Geralmente mée, pai e filhos participam dessas atividades, sendo que em algumas, participam
apenas a méde e os filhos (n = 5). As maes dessas cinco familias relataram que os pais nédo
participam de algumas atividades de lazer devido a falta de disponibilidade de tempo. Em duas
familias os pais também tinham o costume de realizar atividades de lazer sozinhos com os
filhos. Nessas ocasifes, a mée ndo participava, pois as atividades ndo eram do seu interesse.
Uma familia ndo tinha o costume de realizar atividades de lazer com frequéncia e quando as
realiza, participam apenas a mée e as filhas. Esta familia ndo costumava ir a locais publicos e
suas principais atividades de lazer eram as visitas a casa de parentes. As demais familias tinham
como principais atividades ir a locais publicos, visitar a casa de parentes e amigos e/ou sair para
locais destinados a alimentacéo.

As méaes informaram que a rede social de apoio familiar era constituida pelo pai,
filhos com DT, avos, avés, tias, tios e prima. Sete mées relataram ter uma rede de apoio ndo
familiar, formada pela madrinha e/ou padrinho da crianga, amigos, vizinhos, empregada
domeéstica e/ou baba da crianca. Quanto a rede de apoio profissional, 13 mées indicaram que,
em momento de dificuldades ou davidas, podem contar com o apoio de professores,
fonoaudiologas, fisioterapeutas, psicologos, psicopedagogos, terapeuta ocupacional e médicos.
Somente duas familias indicaram ter uma rede de apoio institucional, a saber, a escola do filho.
A Tabela 7 apresenta a disponibilidade de rede social de apoio familiar, ndo familiar,

profissional e institucional das familias pesquisadas.
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Tabela 7
Disponibilidade de Rede Social de Apoio das Familias

Rede de apoio
Familiar Nao familiar  Institucional Profissional

Familia

F1
F2
F3
F4
F5
F6
F7
F8
F9

F10

F11

F12

F13

F14

F15

F16

F17 X X -

PX o X XXX X X X
XXX XX X X

X X X X X

X -
X

XXXXXXXXXXXXXXXXX
P .
X .

Nota. “X” indica que a familia possui o tipo de rede de apoio indicado nas colunas da tabela.

A Tabela 8 apresenta o detalhamento da composicdo da rede social de apoio das

familias.
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Tabela 8
Composicgédo da Rede Social de Apoio das Familias

Rede de apoio

Familiar Né&o familiar Institucional Profissional
Integrantes n Integrantes n Integrantes n Integrantes n
Marido 14 Amlgos dos 5 Escola do filho 5 Médico 5
genitores com SD
AvO materna 12 Baba 2 - - Professor 5
. Madrinha do L
Tia materna 6 filho com SD 2 - - Fonoaudidlogo 5
Tia paterna 5 Vizinhos 2 - - Terapguta 4
ocupacional
Avb materno 4 Emprfe gfada 1 - - Fisioterapeuta 3
domeéstica
. Padrinho do .

Filho com DT 3 filho com SD 1 - - Psicopedagoga 1
Av0 paterno 2 - - - - Psic6loga 1
Tio materno 2 - - - - - -
Tio paterno 2 - - - - - -

Filhacom DT 1 - - - - - -
AV0 paterna 1 - - - - - -

Prima materna 1 - - - - - -

Sintese dos resultados sobre composi¢ao e funcionamento familiar.

A maioria das familias era composta por pai, mae e seu(s) filho(s) bioldgico(s). Nas
familias pesquisadas, a mae é a principal responsavel pelas tarefas domésticas, assumindo a
maior parte das atribui¢Ges sozinha e, em alguns momentos, compartilhando as atribuicdes com
0 pai. Este, por sua vez, raramente assume sozinho alguma tarefa doméstica. Destaca-se que
cinco familias contam com o apoio de empregada doméstica ou faxineira, esta tipicamente
orientada pela mae.

Em relagdo aos cuidados com a pessoa com SD, percebe-se que quando ela nédo
consegue realizar as atividades de banho, alimentacédo, dormir, ler historias e ir a escola sozinha,
amae ¢ a cuidadora principal. Mae e pai em 16 familias compartilnam a tarefa de levar os filhos
para as atividades de lazer e costumam realizar essas atividades aos finais de semana.

Quanto a rede de apoio, todas as méaes indicaram contar com uma rede de apoio

familiar, geralmente constituida pelo marido, filho com DT, avds e avls e/ou tias e tios. Onze
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maées indicaram ter rede de apoio ndo familiar, composta geralmente por amigos e 13 disseram
poder contar com uma rede de apoio profissional. Apenas duas maes indicaram que uma

instituicdo faz parte da sua rede de apoio, qual seja, a escola da filha.

As Caracteristicas do Relacionamento Conjugal

Nesta secdo, primeiramente, descreve-se o0s dados relativos a analise das
entrevistas realizadas com os casais acerca do seu relacionamento conjugal. Em seguida séo
expostos os resultados da EAD. Por fim os dados das sessdes de observagdo do comportamento
do casal séo apresentados.

A relacdo conjugal de acordo com os relatos dos casais.

A qualidade da relacéo conjugal.

Dezessete méaes e quinze pais responderam a entrevista. Dois pais ndo quiseram
participar desta etapa da coleta de dados. A relacdo conjugal foi descrita pela maioria dos
cbnjuges como sendo Amistosa. Duas diades identificaram que sua relagdo conjugal é
Conflituosa e duas esposas disseram que a relacdo é Mista, conforme indicado na Figura 1.
Houve diferenca na resposta de dois casais, cujas esposas identificaram a relacdo como mista e

0S esposos como amistosa.

Numero de participantes
[ = =
D [e)] 0] o N H

N

Amistosa Conflituosa Mista

o

m Esposo = Esposa

Figura 1. Qualidade da relagdo conjugal na percepg¢éo dos casais.
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Abaixo séo descritos exemplos de cada categoria:

e Amistosa

“«

aioria do tempo muito bom, gracas a Deus.” (eSposa)

e Conflituosa
“Atualmente conflituoso. Talvez um tempo atrdas talvez misto e bem no inicio foi

super amistoso.” (€Sp0S0)

e Mista

“Ah, eu acho que ora td bem, ora td mal. E mais misto.” (€sposa)

Satisfacédo e insatisfacdo da relacao conjugal.

Ao serem indagados sobre com quais aspectos do relacionamento conjugal o
participante estd satisfeito, a maioria dos conjuges indicou caracteristicas intrinsecas ao
relacionamento, como pode ser visualizado na Figura 2. Destaca-se que destes participantes, 11
mencionaram o companheirismo como um aspecto importante. Oito participantes indicaram
estar satisfeitos com aspectos do relacionamento do seu conjuge com seus filhos, incluindo as
caracteristicas do parceiro em seu papel parental e a concordancia no que se refere a forma de
educacdo dos filhos e sete indicaram admirar e estar satisfeitos com as caracteristicas

individuais do parceiro.
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P
Caracteristicas individuais
dos conjuges aracteristicas do
(Esposa: n=2; relacionamento conjugal
L Esposo: n=5) (Esposa: n=10;
N Esposo: n=9) J
r N (— Caracteristicas do )
Caracteristicas do relacionamento parental
relacionamento familiar (Esposa: n=4;
\ J N Esposo: n=4) y,

7’

Caracteristicas do
relacionamento com o
grupo familiar

Aspectos que
geram satisfacao L (Esposa: n=2)

Envolvimento com

( ) atividades de lazer

Caracteristicas do (Esposo: n=1)
funcionamento familiar

. g Desempenho das
atividades domésticas

(Esposo: n=1)

Indefinido
(Esposa: n=1,
Esposo: n=1)

Figura 2. Aspectos do relacionamento conjugal que geram satisfagdo nos conjuges.

Abaixo se observam exemplos dos relatos das categorias e subcategorias

apresentadas na Figura 2.

e Caracteristicas individuais do cénjuge

“Ah... questdo de ser uma pessoa gue eu possa confiar, uma pessoa amiga, né? Uma
pessoa companheira mesmo.” (esposo)

“E uma pessoa muita boa, um cara trabalhador. E... T4 sempre preocupado com a

gente e tudo né, o lado que eu t6 mais satisfeita.” (esposa)

o Caracteristicas do relacionamento conjugal
“Ah, cumplicidade, amizade, tudo. Tudo o que a gente faz, gracas a Deus, é tudo

Jjunto.” (esposa)
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“Companheirismo né, cumplicidade. Apoio e principalmente seguranca.” (€Sp0osa)
“O companheirismo, porque o R me ajuda muito, principalmente agora que eu
voltei a fazer faculdade e ele da conta do recado, sem eu precisar ficar

desesperada. (...) Entdo o companheirismo eu acho que é o principal.” (€Sposa)

e Caracteristicas do relacionamento parental

“O que me deixa mais satisfeita é com rela¢do a B. Ele tem um amor imenso com
a B.” (esposa)

“Eu estou satisfeita porque ele é um étimo pai.” (eSposa)

“Na educagdo dos meninos a gente ndo tem muita dificuldade de conflitos. Eu acho

que é isso. Em relagdo a educagdo dos meninos.” (€Sposa)

e Caracteristicas do relacionamento com o grupo familiar

“Ah, eu ndo tenho nada que reclamar ndo porque o A sempre foi um bom marido.

Responsavel, pensa primeiro em mim e no R, depois nas coisas entendeu?” (esposa)
“Ele é uma pessoa que ndo deixa faltar nada aqui pra gente (...) Ta sempre

preocupado com a gente e tudo né, o lado que eu t6 mais satisfeita.” (eSposa)

e Envolvimento com atividades de lazer

“Quando a gente sai junto em familia.” (eSP0OSO)

e Desempenho das atividades domésticas

“Chegar em casa e encontrar uma casa arrumada.” (€SP0S0)

e Indefinido

“Ah, ndo tem assim uma... Uma coisa exata ndo. Simplesmente to satisfeita.’

(esposa)

Destaca-se que uma mde ndo respondeu a questdo e outra relatou que ndo héa
elementos em sua relacéo conjugal que lhe tragam satisfacdo: “Eu acho que assim, o casal ja
amadureceu bastante. Mas eu acho que satisfagdo, acho que no momento nao tem.”.

Acerca dos aspectos que geram insatisfacdo no relacionamento conjugal, 0s

participantes indicaram, principalmente, aspectos do relacionamento conjugal propriamente
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dito, como discordancia de opinifes sobre assuntos relevantes, ma qualidade da atividade sexual
e falta de companheirismo. A insatisfacdo com o parceiro em relacdo a préatica de atividades de
lazer desenvolvidas conjuntamente com o grupo familiar, incluindo a falta de tempo dos
conjuges para essas atividades apresentou a segunda maior frequéncia de relatos. A Figura 3

apresenta as categorias e temas de resposta dos conjuges.

4 L. N\
Caracteristicas

individuais dos
conjuges

(Esposa: n=3) Caracteristicas do
relacionamento conjugal

- \ (Esposa: n=2; Esposo: n=6)
Caracteristicas do N 4
relacionamento s a
familiar Caracteristicas do
b relacionamento com a familia

de origem do parceiro
(Esposa: n=1)

|

Aspectos que - \
geram insatisfacéo Falta de envolvimento com

questdes rotineiras da familia
(Esposa: n=2)

J
Falta de envolvimento com )
Caracteristicas do atividades de lazer

funcionamento L
familiar (Esposa. n—4) )
Desempenho nas tarefas )

domeésicas

(Esposo: n=1)

Discordénc_ia em assuntos de |

Clima estressante financas
(Esposa: n=1) (Esposa: n=2) )

Figura 3. Aspectos do relacionamento conjugal que geram insatisfagdo nos conjuges.
Abaixo, se encontram-se exemplos de relatos de acordo com as categorias

supracitadas:

e Caracteristicas individuais do conjuge
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“Eu acho que é essa diferenca de ritmo assim. O P. ele tem boa vontade pra fazer
algumas coisas, mas ele enrola muito para fazer algumas coisas. Ele é assim “ah
amanhd, depois...” e eu quero tudo pra ontem. Chega uma hora que.... eu pego, eu
peco, eu peco, chega uma hora que assim do nada eu estouro “Pd!!”. Porque,
assim, o ritmo... se eu falo que vou fazer eu pego e fago. O P. fala que vai fazer, ele
vai fazer mas daqui a seis meses, a sete meses... Ai quando eu estresso ai ele fica
puto, briga, vai la e faz.” (eSposa)

“Ah, a chatice dele. Ah... Muito metddico.” (€Sp0sa);

e Caracteristicas do relacionamento conjugal

“A vida sexual da gente é complicada. O relacionamento sexual da gente é muito
complicado. N&o sei se pode vir desse monte de problema que a gente tem e diminui
a vontade, a libido, ndo sei. E uma das coisas que mais me desagrada.” (esposo)

“Ndo existe companheirismo.” (eSp0S0)

e Caracteristicas do relacionamento com a familia de origem do parceiro

E assim, a gente tem pensamentos diferentes com relagdo a algumas coisas
relacionada a familia né, familias, é... Principalmente a minha. Algumas coisas eu
concordo com ele, mas a maioria ndo, uma dificuldade talvez dele emocional de
lidar com algumas questfes da minha familia e isso me aborrece muito e isso acaba

afetando meu relacionamento.” (esposa)

¢ Falta de envolvimento com quest@es rotineiras da familia

“De vocé ter que ter a lideran¢a em tudo. Tem que organizar a casa, organizar o
horéario, organizar se vai me ajudar, que horas que vai me ajudar, chamar pra
ajudar, chamar pra brincar com a crianca, chamar pra olhar, entdo assim, acaba
que o outro ndo vé o que ele precisa fazer, vocé que tem que ficar...” (€Sp0sa)

“E ele ficar na rua, na rua, longe da gente.” (esposa)

¢ Falta de envolvimento com atividades de lazer
“As vezes eu quero fazer uma coisa, ou até mesmo sair com o R., ai acaba que ds

vezes ele ndo vai e eu sei que é por causa do cansaco de ficar fora, que ele quer ta
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em casa, quer ficar em casa. Acho que o Unico ponto que as vezes tem alguma coisa
¢ isso.” (esposa)

“A gente agora, a gente tem pouco lazer né? A gente quase ndo tem lazer, ainda
mais agora dia de domingo, a gente quase ndo tem lazer, muito dificil; Domingo
no6s saimos um pouquinho, mas é muito pouco. A gente precisava de mais lazer. E

raro, assim, no meu aniversario, aniversario dele ai gente sai junto.” (€Sp0sa)

e Desempenho nas tarefas domésticas

o tocante a organizagdo da casa, porque além de trabalhar, ela tem que ser

dona de casa. Mas isso ai fica, deixa a desejar também.” (€SpP0S0)

e Discordancia em assuntos de finangas

“As vezes quando quer fazer uma divida, porque eu ndo queria fazer divida e ele
foi e fez a divida.” (esposa)

“Insatisfagdo seria talvez a questdo financeira, que é o que mais interfere.”

(esposa)

¢ Clima estressante
“FEu acho que a gente ta vivendo um momento de estresse. Entdo eu acho que nesse

sentido a gente esta insatisfeito.” (eSp0osa)

Dez participantes (esposa: n=3; esposo: n=7) afirmaram ndo ter um aspecto do
relacionamento conjugal que gere insatisfacao.

“Ah, ndo tem. Ainda mais quando a gente vé& outros casais, eu acho que a gente

vive bem pra caramba, com um projeto de vida legal, a gente curte junto, ndo tem

nada... é legal.” (€Sp0S0)

“Ah, as vezes a gente tem, raramente, uma divergéncia sobre alguma decisdo

familiar... mas assim, nada que fosse muito relevante.” (€Sp0s0)

“Que eu t6 insatisfeita? E... Ah, ndo, acho que néo tem ndo.” (€sposa)

Destaca-se que nenhum participante demonstrou insatisfacdo com aspectos do

relacionamento do seu conjuge com seus filhos. Um pai ndo respondeu a quest&o.
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Harmonia entre os casais: Concordancias e discordancias.

Alguns participantes relataram de forma mais geral sobre a existéncia de
concordancias, indicando haver uma sintonia entre o casal, 0 que resulta no acordo sobre a
maioria das situacdes do dia a dia. Outros mencionaram aspectos especificos que comumente
geram concordancia entre a diade conjugal. Nestes, a frequéncia maior foi em relacdo aos
Aspectos parentais, 0s quais se referem a criagédo, cuidado e educacdo dos filhos. Os temas
envolvendo os Aspectos Domiciliares e os Financeiros ndo foram frequentes, conforme
demonstrado na Figura 4.

Duas mées néo apresentaram resposta adequada ao tema proposto.

Sintonia
(Esposa: n=1; ( _ )
Esposo: n:4) Aspectos parentais
(Esposa: n=11; Esposo: n=10)
Aspectos que Situagbes Aspectos domiciliares
geram especificas - n=2: ‘n=
concordancia p (Esposa: n=2; Esposo: n=1)
Aspectos financeiros
Sem especificagio (Esposa: n=2; Esposo: n=1)

(Esposa: n=3)

Figura 4. Aspectos que geram concordancia entre o casal.

Abaixo se encontram exemplos de relatos de acordo com as categorias:

¢ Sintonia

“Ah... E muito dificil falar, a gente tem uma sintonia muito grande entendeu? Entdio
normalmente o que ela quer é o que eu quero, o que eu quero também é o que ela
quer. E muito dificil ter uma... Uma discorddncia em alguma coisa assim.” (€Sposo)
“Por incrivel que pareca, nés dois a gente concorda com tudo. E incrivel parece que

eu e 0 A.. nascemos um pro outro.” (esposa)
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e Aspectos parentais

“O que a gente mais concorda eu acredito que seja na educacdo dos filhos, né? A
gente tem os mesmos objetivos para eles.” (€SpP0S0)

“Na educagdo das criangas, na disciplina das criancas, na area de organizar as

criangas, mais na drea de educagdo dos filhos.” (esposa)

e Aspectos domiciliares
“Eu concordo com a maneira com que ela administra a casa.” (eSp0so)
“Mas em relagcdo a casa né, dos filhos ndo, porque ele tem uma cabega, eu tenho

outra, entendeu?” (€Sposa)

e Aspectos financeiros

“Planejamento familiar né, questoes financeiras a gente concorda.” (eSposa)

e Sem especificacédo
“O que a gente mais concorda? E mais facil falar o que a gente mais discorda.

Porque o concordar, na verdade, ele... ele vem.” (eSposa)

Observou-se respostas semelhantes em apenas cinco familias, nas quais ambos 0s
cdnjuges indicaram que concordam com 0s aspectos parentais.

Quanto aos aspectos que geram discordancia nos casais, 0s participantes indicaram
uma variedade de motivos, dentre eles destacam-se 0s aspectos parentais e 0S aspectos
financeiros. A distribuicdo das categorias de respostas se encontra na Figura 5.
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Aspectos conjugais - N
(Esposa: n=1; Esposo: n=4) Todos os filhos
: : (Esposa: n=3)
Aspectos parentais .
L ) Filho com SD
( ) (Esposa: n=1,
Aspectos domiciliares Esposo: n=1)

(Esposa: n=2; Esposo: n=2)

Aspectos financeiros
(Esposa: n=3; Esposo: n=3)

Aspectos que geram Envolvimento com a familia

disconcordancia X (Esposa: n=1)

Aspectos laborais
(Esposa: n=1; Esposo: n=1)

Atividades de lazer
(Esposa: n=2)

\ J

4 N\
Relacionamento com familia
de origem

(Esposo: n=2)

J

Relacionamento interpessoal
do parceiro

(Esposo: n=1)

Figura 5. Aspectos que geram discordancia entre o casal.

Vale ressaltar que ambos 0s cdnjuges de nove familias deram respostas semelhantes

a questdes sobre os motivos ou situagdes em que costuma discordar. Seis casais relataram
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discordar dos mesmos aspectos, quais sejam: aspectos conjugais (n=1), aspectos parentais em
relacdo ao filho com SD, aspectos domiciliares (n=2), aspectos financeiros (n=2) e aspectos
laborais (n=1). Dois casais afirmaram que ndo h& nenhum aspecto relevante sobre o qual
costumam discordar.

Abaixo é possivel visualizar exemplos de relatos das categorias sobre discordancia

entre o casal.

e Aspectos conjugais
“Na nossa vida sentimental, na vida do casal. A gente mais discorda, a gente briga
muito.” (€SP0OS0)

“E mais a questdo do nosso relacionamento mesmo.” (esposa)

e Aspectos parentais — Relativos a todos os filhos

“E, ele ndo ter muita paciéncia com elas né, ficar, qualquer coisinha ele altera, ndo
sabe assim, conversar né, e eu ja penso assim; vamos conversar primeiro, e ele ja
ndo, ele ja fica mais alterado, jA ndo quer ouvir elas e isso me deixa mais
insatisfeita.” (€sposa)

“As vezes na educacdo dos filhos. Porque o G. é muito tranquilo. Ele é de ‘vai...
deixa as coisas irem...’, e eu ndo. Eu sou mais ‘ndo, tem jeito de fazer isso aqui pra
chegar ld na frente e ser isso aqui’. Entdo ach0 que isso a gente acaba discordando

um pouco.” (€Sposa)

e Aspectos parentais — Relativo ao filho com SD

“No termo de colégio, de escola, e as coisas pro R., entendeu? Porque as vezes quer
por muitas atividades no R. e eu tenho nogdo que o R. ndo vai captar tudo isso. E o
excesso de atividade que ela quer... Eu entendo que ela quer ver ele bem, eu acho
que o excesso faz ela cansar e a gente as vezes acaba discordando, que eu acho que
as vezes quando eu vou fazer algum teste com o R., vou procurar saber se ele captou
alguma coisa, sabe? Ai eu vejo que ele ndo aprendeu tudo e apesar daquele monte
de coisa, entendeu?” (€SP0S0)

“As vezes por causa do menino mesmo, que as vezes eu preparo ele pra ser
independente e ele quer fazer as coisas pro menino, 0 menino sabe pentear cabelo,
sabe vestir roupa, ele fica querendo fazer praele e eu ja falei com ele; isso ndo pode.

As vezes a gente até discute por causa disso ai.” (esposa)
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e Aspectos domiciliares

“Discordar? Ndo sei. Assim, eu sou muito organizado e ela ndo é tanto. Fora isso a
gente concorda em tudo. S6 mais mesmo a organizacao [da casa). ” (esposo)

“Das coisas da casa. Do aspecto de limpeza. Porque ele é extremamente
sistematico... tem 0s meninos... ai eu tento estudar quando eu vejo a C e o | riscaram
a parede. E ai 0 caos aqui em casa € isso. Ele ja acorda de manha reclamando que
0 saco esta aberto. Porque eu sou desligada e ele é extremamente metddico. Entédo

esse ¢ 0 nosso ponto de guerra aqui em casa, entendeu?” (eSp0osa)

e Aspectos financeiros

“Parte financeira. Mais em caracteristicas de crédito, mas mais no sentido de que a
minha formacdo — administracdo, contabilidade, financas — eu consigo fazer uso
muito bem das coisas que eu aprendi, que eu desenvolvi na minha formacéo para a
minha vida. Entdo, técnicas, procedimentos que sdo desenvolvidos, que a gente
aprende a desenvolver dentro da empresa, eu aplico em mim, vamos dizer assim. E
isso ela ndo faz, ou tem dificuldade para fazer e tem algum descrédito por eu fazer,
nessa linha, entendeu?” (€Sp0oso)

“Eu discordo na parte financeira. Ele gosta de estender, financiar. E eu gosto de

pegar e pagar a vista.” (€Sp0sa)

e Envolvimento com a familia

“Quando a gente quer ter tempo junto. Mais junto né, ai eu chamo: ‘Ah N., vamos
fazer isso, vamos fazer algumas coisas juntos’. Ai é sair do computador, pra poder
ficar junto, entendeu? Largar as coisas dele pra ficar junto. Porque acaba eu me
dedicando mais, abrindo mais espaco na minha vida e ele abrindo espaco na hora

que ele quer né.” (esposa)

e Aspectos laborais

“Em relagdo ao trabalho.” (€Sp0s0)

e Atividades de lazer

“Ah, nesse sentindo; eu quero sair... ‘Ah, eu t6 cansado’.” €sp0sa)
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“Eu valorizo muito essa questdo assim de lazer, né, de ta saindo pra um ambiente

diferente e ele € muito caseiro, a gente discorda bastante nessa questdo.” (esposa)

¢ Relacionamento com a familia de origem

“Relagoes interpessoais e com aspecto envolvendo familia. Ai realmente ja foi pior,
ja foi mais grave, a coisa foi se ajustando, mas ainda, ndo necessariamente apenas
com relacdo entre a familia, mas também com relacéo a algumas dificuldades que
ela possa ter no sentido de orienta¢do, de condugdo de pessoas.” (€Sp0so0)

“Em relagdo a familia dela.” (€Sposo)

¢ Relacionamento interpessoal do parceiro

“Relagoes interpessoais e com aspecto envolvendo familia. Ai realmente ja foi pior,
ja foi mais grave, a coisa foi se ajustando (...) mas também com relacéo a algumas
dificuldades que ela possa ter no sentido de orientacdo, de condugao de pessoas.
Uma inseguranca... se € o caso, se for o caso. Entdo, um exemplo da empregada.
Algumas situacGes precisam ser colocadas e quem tem que entrar na histdria sou
eu pra poder colocar da forma... ndo é mais dura, mas mais correta, mais fria
entdo. Ela tem um pouco de dificuldade em relagdo a isso e as vezes isso gera um

pouco de divergéncia.” (eSposo)

Trés maes e trés pais indicaram que ndo ha aspectos ou situacdes que gerem
discordancias relevantes entre o casal, como se observa neste exemplo: “Muito dificil ter uma
discordancia, mas normalmente da tudo certinho, sabe? Um ja conhece o outro, um ja sabe o
qué que o outro quer, o que o outro gosta.” (eSP0S0).

Ao discordarem sobre algum assunto, a maioria dos participantes relatou que
consegue chegar a um consenso/reconciliacdo por meio do dialogo e alguns disseram que chegam
a um acordo por meio da rendncia de posicionamento. Trés esposas relataram que somente as
vezes chegam a um consenso e quatro participantes (esposas: n=1; esposos: n=3) informaram
que ndo conseguem chegar a um acordo ap6s uma discordancia. Os dados sobre as estratégias
utilizadas pelos conjuges que relatam sempre conseguir chegar em um acordo diante de uma

dissonéncia de opinido podem ser observados na Figura 6.
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Disputa (Esposa: n=1; Esposo: n=3)

(Esposa: n=3)

Sem especificacdo
(Esposa: n=1)

Figura 6. Estratégias utilizadas para a reconciliacéo diante de discordancias.

Abaixo se encontram exemplos de relatos de acordo com as categorias:

e Dialogo

“Ah, discutindo bastante, conversando, as vezes demora até um, dois dias pra gente
digerir isso, mas consegue.” (esSposa)

“As vezes fica... Um percebe a... Que o outro ndo td satisfeito, senta, conversa, e ai
discute, ai aquele que acha que ta certo analisa, o que ta errado também analisa, e

acaba que a gente consegue colocar.” (€SP0Osa)

e Renuncia de concepcao de ambos os parceiros
“A gente tem trabalhado bastante assim de... Questdo de alternar né, cada hora um
tem que ceder e a gente tem tentado. Oh, geralmente eu sou a mais resistente, fico

querendo prevalecer, mas a gente tem trabalhado nesse equilibrio.” (eSposa)

e Renuncia da prépria concepcao
“Com o jeitinho dela, ela faz o que ela quer fazer, enfim, é assim que funciona, né.”

(esposo)
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“Ndo é nem acordo. E tipo assim, eu me calo e deixo ela resolver mais do que eu
propriamente, porque eu procuro assim entender ela, se ela acha que d&, eu ndo vou

ficar questionando, ndo vou ficar brigando, eu pego e fico mais quieto.” (€Sp0S0)

e Disputa

“Eu brigo, brigo, brigo até eu ganhar.” (esposa)

e Sem especificagédo

“Sim, Sim!” (esposa)

e Asvezes

“As vezes sim, as vezes ndo.” (€Sposa)

e Néo

“Nao. Ndo consegue entrar em acordo porque eu reputo o génio da F., é muito
dificil. Entdo eu prefiro me calar e ficar na minha, entendeu? Pra ndo piorar a
coisa.” (esposa)

“E dificil. Porque ela é cabeca dura, eu também sou.” (€Sp0S0)

O tempo que o casal passa junto.

A maioria dos casais indicou que o tempo que passam juntos ndo é suficiente. As
horas gastas com as atividades laborais séo o fator principal para o reduzido tempo para dedicar
ao parceiro, de acordo com os participantes. A Figura 7 mostra a frequéncia de respostas de
acordo com a avaliacdo dos participantes quanto ao tempo que passam juntos.
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Figura 7. Avaliacdo da satisfacdo com a quantidade de tempo que o casal gasta junto.

Houve coincidéncia entre as respostas de trés casais para a categoria ‘suficiente’ e
de seis casais para ‘insuficiente’. A seguir podem ser visualizados exemplos de relatos de

acordo com as categorias:

e Suficiente

“Ah, a gente passa bastante tempo junto. O tempo que a gente td junto eu acho que
é suficiente pra gente demandar as coisas, resolver as coisas juntos, eu acho que
mais do que isso ndo faria muita diferenca ndo. Eu acho que o tempo legal que a

gente tem, tem um tempo muito bom juntos.” (eSp0S0)

¢ Insuficiente

“Ah, era pra ter mais, né? Mas infelizmente, por conta do trabalho, hoje estudando
também, ndo tem como. Eu acho que precisava um pouco mais, com certezal”
(esposo)

“Eu acho que ndo, mas... eu realmente acho que ndo. Mas eu nao vejo como
aumentar esse tempo. Assim, eu ndo vejo uma, uma... a nao ser que a gente abra mao
de outras coisas. Eu ndo vejo como aumentar, mas realmente ndo é suficiente.”

(esposa)
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e N&o relatado

“Quando o relacionamento ¢ amistoso, acho que tempo quanto maior, melhor, mas
quando ele ta conflituoso, ndo sei se o tempo é insuficiente ou suficiente, né. E
quando tem conflitos né, sua tendéncia ndo e querer ficar perto, é querer ficar

longe.” (eSp0s0)

Sobre a possibilidade de o casal sair juntos e a sos para atividades de lazer sem levar
os filhos, alguns indicaram que realizam atividades de casal juntos, outros indicaram que
raramente tém tempo. Houve ainda os casais que informaram que ndo tém essa possibilidade,

conforme pode ser visualizado na Figura 8.

Raramente Nao relatado

NUmero de participantes
N w E-Y (9] [e)] ~

=

o

m Esposo = Esposa
Figura 8. Possibilidade de o casal sair a sés para atividades de lazer.

Houve coincidéncia entre as respostas de trés conjuges para ‘sim’, dois para
‘raramente’ e trés para ‘ndo’, indicando sincronia entre a avaliagcdo do casal sobre o aspecto
investigado. Nao foi observada relagéo entre a idade dos filhos e a resposta dos participantes, ou
seja, parece que ter filhos menores ou maiores ndo influéncia a possibilidade de o casal sair para
atividades de lazer a s6s. Em geral os participantes que disseram que tém tempo para sair
sozinhos indicaram poder contar com uma rede de apoio que cuida dos filhos em sua auséncia.
Em consonancia, as pessoas que indicaram ndo ter a possibilidade para sair sozinho com o

conjuge assinalaram o cuidado dos filhos como o principal entrave.
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e Sim
“Tem. Se a gente quiser, tem sim. E sé a minha mde... a gente pede pra ficar com
eles. A minha mde nunca fala ndo, sempre da sim.” (€Sposa)

“A gente tem. A gente consegue conciliar o tempo.” (eSP0S0)

E interessante notar que alguns participantes afirmaram que mesmo podendo sair
sozinho com o cbnjuge, o casal prefere sair com a familia, conforme pode ser observado no relato
abaixo:

“Tem tempo sim, mas tem hora que a gente prefere sair todo mundo junto. A gente

jatem aqguela coisa de que vamos tentar sair todo mundo junto porque como a gente

ndo convive tantas horas durante a semana, ninguém convive com ninguém por conta
de cada um ter as suas atividades, ai final de semana a gente sempre sai junto.

Sempre se ndo sai na sexta, sai no sabado, entendeu? Porque é engracado quando

sai sO nos dois, parece gque faltando alguma coisa. Ta faltando a implicancia, ta

faltando mexer com o gar¢om.” (€Sp0sa)

e Raramente

“Raramente. Mas assim, a gente tenta uma vez por més, mas assim, é sempre criando
alguma condi¢do. Mas raramente. Eu sinto falta sim, sem duvida.” (€Sp0so)

“S6 quando ta na minha mde, que ai ele fica la com as minhas irmds, sai, ou as vezes
até fica com a minha mée e a gente sai junto, 0 menino fica com a mée e a gente sai.

[...] Umas trés vezes no ano... Muito pouco.” (€Sposa)

e Néo
“Ndo. Ndo tem tido muito tempo pra sair sozinho ndo. Essa turminha aqui [filhos]
ndo deixa.” (€Sp0so)

“De jeito nenhum, eu queria tanto poder sair, levar ela em varios lugares, poxa. Eu
penso e tal, mas... Com quem eu vou deixar as meninas? Aonde? Entio poxa, eu

queria poder sair num dia, sair de noite sem pensar no amanhd, sair, curtir a noite.’

(esposo)
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A rede social de apoio dos conjuges e do grupo familiar.

A maioria dos participantes (esposas: n=16; esposos: n=13) informou que em
momentos de dificuldades pode contar com o apoio do cénjuge. A excecao foram dois esposos e

uma esposa. Abaixo se encontram exemplos de relatos:

e Pode contar com o cénjuge
“Sempre.” (€SP0S0)

“Posso, com certeza.” (€Sp0S0)

e Na&o pode contar com o conjuge
“Ndo. De forma alguma. Ela ndo tem essa sensibilidade. Agora mesmo a gente
estava discutindo no carro sobre isso, antes de pegar as criangas, dessa

sensibilidade dela. Ela ndo tem essa sensibilidade.” (eSp0so0)

Do mesmo modo, a maior parte dos participantes (esposas: n=16; esposos: n=14)
afirmou que o cdnjuge pode contar com o seu apoio em momentos de dificuldades. Das méaes
que responderam afirmativamente a questdo, uma relatou que o cénjuge ndo costuma procura-la
em momentos de dificuldades:

“Ah, ele nunca se abre comigo. E muito dificil ele se abrir comigo. Mas eu sempre

conto com ele, mas ele nunca se abre comigo.” (€Sp0sa)

Uma das esposas disse que o cdnjuge pode contar com ela, contudo dependendo da
situacao:

“Nem sempre [risos]. Eu vou te ser sincera. Porque muitas vezes o que ele considera
problema, eu ndo considero. Entdo eu tenho assim uma certa dificuldade com isso.
Realmente eu tenho uma certa dificuldade, eu ndo tenho paciéncia para algumas

coisas do A ndo. Entdo, assim, ele é muito dramatico, muito dramadtico.” (eSposa)

A maioria dos participantes relatou que pode contar com parentes em momentos de
dificuldades, conforme demonstrado na Figura 9. Em geral avos/avos, tias/tios sdo as principais

fontes de apoio das familias.
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Figura 9. Rede de apoio percebida pelos conjuges.

Destaca-se que houve coincidéncia nas respostas de sete casais que indicaram como
rede de apoio a familia extensa e nas respostas de dois casais que informaram que a rede é
composta pela familia extensa e pelos amigos. Uma esposa e dois esposos disseram que ndo tém

uma rede social de apoio. A seguir se encontram relatos exemplificando as categorias.

e Familia extensa

“Gragas a Deus eu nunca precisei, mas se precisar acho que tanto da minha parte,
guanto da parte dela tem parente, se um dia a gente falar; poxa, a gente ta passando
por maus momentos, ndo temos dinheiro pra pagar uma conta. Eu tenho certeza que
tanto faz a parte dela, quanto da parte minha, temos parente que acho que vai ajudar
a gente.” (€SPOS0)

“A gente tem a ajuda né, da... No caso, aqui que a gente mora aqui que é da minha
mée, a gente ndo paga nada e tem a irma dela também que ajuda no colégio dos

meninos, que pagam...” (€Sp0S0)

e Familia extensa e amigos
“Meu pai... meu pai e minha mde sdo meU atracadouro, meu ancoradouro. E eu
tenho amigos também. Muitos amigos que... 0s padrinhos das meninas que sao

grandes amigos.” (€SP0S0)
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“Com minha mde, minha amiga que trabalha comigo e que é madrinha dela... no!

Sempre!” (esposa)

e Amigos

“Mais de amigos. No meu caso, mais de amigos.” (eSp0s0)

e Nao tem
“Ndo conto ndo.” (eSp0so)

“Ah, ndo, ndo, eu ndo tenho ndo.” (€Sposo)

Ao serem questionadas se ter com quem contar em momentos de dificuldades

influencia o relacionamento conjugal, as esposas responderam sim com maior frequéncia que 0s

esposos, conforme demonstrado na Figura 10. Seis esposas e nove esposos indicaram que nao

percebem influéncia da disponibilidade da rede de apoio na relacdo conjugal. Uma esposa néo

respondeu adequadamente a questéo.

Numero de participantes
B

Figura 10.

Sim, positivamente  Sim, sem especificacdo Tanto positivamente,
quanto negativamente

m Esposo = Esposa

Percepcéo da influéncia da rede de apoio na relagdo conjugal.

e Sim, positivamente
“Claro, gragas a eles que eu ndo terminei o relacionamento.” (€Sp0s0)
“Assim, é, na nossa rela¢do a gente conta muito com os meus pais até pra essa

questdo do estresse, pra gente dar uma relaxada no final de semana. Porque os pais



80

do J ja séo de idade. (...) Entdo, assim, a gente conta muito com eles. Igual nessa
questdo da mudanca, igual hoje meu pai ja veio e j& ajudou ele a trazer um monte

de coisas ld da casa.” (eSposa)

e Sim, sem especificacdo

“Influencia porque vocé precisa dos outros, ndo precisa so do seu marido né, e
acaba que quando vocé tem uma crianga especial em casa, vocé sabe que tem que
ter contato com mais pessoas, até pra crianca desenvolver mais, entdo vocé tem que

ficar mais aberta a ter outras pessoas a td influenciando na sua casa.” (esSposa)

e Tanto positivamente, quanto negativamente

“Interfere positivamente em determinado ponto porque uma vez eu sabendo que eu
posso contar, eu também... E... Em algum momento eu posso falar; n&o quero porque
eu tenho onde contar, mas eu ndo gosto de contar, eu sei que eu posso, em extremo
eu posso mas ao mesmo tempo o fato de eu poder contar me incomoda também. Isso
é dito muitas vezes: ‘ah, vocé ¢ assim porque vocé sabe que se vocé precisar, vocé

tem seu irmdo e sua irmd pra poder ajudar’.” (€Sp0sa)

e Nao

“Eu acho que ndo.” (eSposo)

“Eu creio que ndo né? Porque assim, a gente procura sempre deixar bem claro isso,
nossa vida aqui € uma coisa né? Lado de fora, é outra. Por mais conselhos que as

vezes a gente escute, mas a gente vive a nossa vida.” (€Sp0s0)
Influéncia das caracteristicas da profissdo na relacéo conjugal.
Cerca de metade dos participantes relataram que as caracteristicas da propria

profissdo ndo influenciam no relacionamento conjugal, conforme pode ser observado nas Figura

11. Uma esposa ndo respondeu a questéo.
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Figura 11. Avaliacdo da influéncia das caracteristicas da profissdo do respondente na relacdo

conjugal.

Aproximadamente metade dos participantes relataram que as caracteristicas da profissao

do cdnjuge nédo influenciam no relacionamento conjugal, conforme pode ser observado na Figura

12.
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Figura 12. Avaliacdo da influéncia das caracteristicas da profissdo do parceiro na relagdo

conjugal.
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As diades responderam de forma similar sobre a influéncia negativa da profisséo de
duas esposas e trés esposos e sobre a auséncia de influéncias das caracteristicas do trabalho de
quatro esposas e seis esposos na relagdo conjugal.

A disponibilidade de tempo para desempenhar as atividades domésticas e as
atividades de cuidado com o filho, a possibilidade de ter periodos de descanso em raz&o da carga
horéria de trabalho e os conhecimentos adquiridos na profissdo que podem ser aplicados no
convivio familiar foram as razdes para avaliar positivamente as influéncias das caracteristicas da
profissdo dos conjuges na relacdo conjugal. Por outro lado, as caracteristicas das atividades
laborais desempenhadas, o tempo despendido no trabalho, o estresse causado pelo trabalho fora
de casa, a cansativa rotina do trabalho em casa e o trabalho voluntario e por isso ndo remunerado
foram alguns dos fatores que influenciam de forma negativa o relacionamento conjugal. Abaixo

se encontram exemplos dos relatos dos participantes, de acordo com as categorias.

e Positivamente

“Interfere. Pro lado bom, porque trabalha muito poucas horas, entendeu? Ele
consegue levar minha filha na terapia, buscar o S na atividade dele, entendeu? A
gente reveza né, tem que dividir.” (eSposa)

“Sendo advogado a gente V& tanta coisa que a gente evita, ou pelo menos se previne
pra que ndo aconteca no nosso relacionamento. E uma das coisas que faz o

relacionamento sobreviver ainda, né? O casamento ta ai, sobrevivendo.” (€Sp0S0)

¢ Negativamente

“A profissao dele é uma profissdo muito estressante, né? Entéo... e ele € uma pessoa
muito agitada, muito hiperativa. E ele ndo desliga. E ele fica 24 horas com aquela
coisa de servi¢o na cabe¢a. Entdo eu acho que isso atrapalha mais ainda.” (eSposa)
“E impossivel vocé ser sécio da sua esposa e ndo ter conflito na sua relacéo
conjugal, ndo da pra separar, vocé conversa com sua esposa e com a sua socia.”

(esposo)

¢ Nao especificado

“Também influencia. As vezes ela fica triste porque ndo trabalha. Como em Montes
Claros ela trabalhava, era muito produtiva, aqui ela ndo é tanto. Influencia.”
(esposo)

“Sim. Varias vezes ja discutimos sobre isso.” (esposa)
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e Néo

“Ah, ndo influencia.” (esposa)
Influéncia da presenca do filho com sindrome de Down na relagéo conjugal.

Durante a coleta de dados, observou-se a necessidade de se perguntar aos
participantes se eles consideravam que ter um filho com SD interferia no relacionamento
conjugal. Neste momento, a coleta de dados j& havia sido realizada com sete familias. Desta
forma, os cénjuges destas familias ndo responderam a questdo. Enquanto alguns respondentes
indicaram que ter um filho com SD interfere no relacionamento conjugal, outros disseram que ja
interferiu, mas ndo interferia mais como observado na Figura 13. Quatro esposos e trés esposas

avaliaram que o filho com SD néo influencia na relagdo conjugal.

Positiva Impedimento de Pertubacdo inicial e
separacao superacdo atual

Numero de participantes

0

m Esposo = Esposa

Figura 13. Influéncia de ter um filho com sindrome de Down no relacionamento conjugal.

A seguir sdo encontrados exemplos dos relatos dos participantes, de acordo com as

categorias.

e Positiva
“Ah, influenciou pro bem. Ah, o relacionamento ficou, depois que ela nasceu,

melhorou 100%, muito mesmo.” (€SP0S0)
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“Eu acho que depois que o A. nasceu a gente se uniu mais, a gente conversa mais, a
gente troca mais ideia, quando bate a inseguranca, a incerteza em relacéo né, ao
medo, a duvida, eu tenho sempre o apoio dele de ta me acalmando, conversando
comigo, ‘ndo, ndo vai ser assim, vai dar tudo certo’. Entdo assim, eu acho que

influenciou, mas pro lado positivo.” (esposa)

¢ Impedimento de separacéo
“Muito. Muito porque eu fago de tudo pra ndo ficar longe dela. Ent&o isso ai eu ja

pensei em separar vdrias vezes e ndo separei por causa dela.” (Sp0os0)

e Perturbacdo inicial e superacéo atual

“Influenciou muito no inicio. Assim, quando eu... Ela nasceu assim, ai abalou um
pouco, fiquei meio abalada, preocupei muito com ela e esqueci dele, esqueci de mim
mesma, abalou muito, hoje ndo, hoje ja, ja aceitei, ja nivelei, ta bem tranquilo

agora.” (esposa)

e Nao
“Ndo, de jeito nenhum!” (esposa)

“Hipotese alguma.” (€SpP0S0)

Destaca-se que houve semelhanca na resposta dos conjuges de apenas duas diades,
sendo que um casal disse que a presenca do filho interfere positivamente na relacdo conjugal e o

outro casal relatou ndo haver interferéncia.

O ajustamento conjugal e suas dimensoes.

Esta secdo apresenta os resultados da analise da EAD em relagdo aos conjuges
individualmente (esposo e esposa); idade dos conjuges e dos seus filhos; sexo dos filhos; tempo
de namoro, de casamento e total de convivéncia dos cénjuges; quantidade de filhos; e renda
familiar.

Dois esposos ndo responderam a EAD. Desta forma, dentre todos que responderam
0 instrumento, 76,5% das esposas e 80% dos esposos avaliaram os seus relacionamentos
conjugais como ajustados. Quatro esposas avaliaram sua relagdo como desajustada, enquanto

trés esposos avaliaram como desajustada. A Tabela 9 apresenta os resultados da comparagdo
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entre os itens da escala em relacdo aos participantes (esposos e esposas). Vale lembrar que o

resultado méximo de cada fator é: 65 para Consenso Diadico, 50 para Satisfacdo Diadica, 24

para Coesdo Diadica e 12 para Expressao de Afeto, sendo o total maximo 151 pontos.

Tabela 9

Comparacéo do Resultado Geral e dos Grupos da EAD entre as Esposas e 0s Esposos.

Esposa Esposo
Construto — — P-valor
X md o X md o
Consenso 503  54.0 8.9 51.4 52.0 76 0,831
Diadico
Satisfagdo 389 410 6.5 39,3 42.0 77 0,502
Diadica
Coesdo 144 140 5.0 15,7 16.0 5.3 0,455
Diadica
Expressdo de g 9,0 26 8,2 9,0 3.9 0,882
Afeto
Resultado 1122 118,0 19,2 1146 1210 220 0576
Global

A andlise da Tabela 9 permite verificar que, em geral, 0s esposos apresentam

médias mais elevadas quando comparados as esposas, com excecao da dimensao Expressdo de

Afeto. Apesar das diferencas observadas, nenhuma apresentou significancia estatistica,

segundo o teste ndo paramétrico de Mann-Whitney, cujo p-valor foi maior que 0,05 em todos

0S Casos.

Foram realizadas analises para averiguar a associacdo entre idades dos

participantes (esposa, esposo, filho com SD e filho com DT) e sexo dos filhos e os resultados

geral e por fatores da EAD. A andlise da Figura 14 evidencia que, dentre os fatores da EAD,

somente a Expressdo de Afeto apresenta associacdo inversa, moderada e significativa com a

idade da esposa, no sentido de que quanto maior esta, menor a Expressdo de Afeto.
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Figura 14. Associagéo do resultado global e por fatores da EAD com a idade da esposa.
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Ao analisar a associagdo dos fatores da EAD e do resultado geral com a idade do

esposo, verifica-se que os resultados destes itens independem da idade do esposo, ou seja, ndo

existe associagdo significativa entre eles, sendo p-valor maior que 0,05 em todas as correlagdes

testadas, conforme se observa na Figura 15.
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Figura 15. Associagéo do resultado global e por fatores da EAD com a idade do esposo.
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A andlise de associacdo dos itens da EAD com a idade do filho com SD (na figura

identificado como ISD) mostra que existe associagéo significativa, de fraca a moderada entre

Consenso Diadico, Satisfacdo Diadica, Coesdo Diadica e o Resultado Global da EAD com a

idade deste filho, sendo que quanto maior a idade, menor os resultados destes construtos. A

Figura 16 mostra os resultados obtidos para associagéo dos itens da EAD com a idade do filho

com SD.
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Figura 16. Associagdo do resultado global e por fatores da EAD com a idade do filho com

sindrome de Down.

Em relacdo a idade do filho com DT, o Unico fator da EAD que possui associagdo

significativa e moderada com esta variavel é a Coesao Diadica, no sentido de que quanto maior

a idade do filho com DT, maior a Coesdo Diédica. Os dados podem ser visualizados na Figura

17.
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Figura 17. Associacdo do resultado global e por fatores da EAD com a idade o filho com

desenvolvimento tipico.

A Tabela 10 apresenta os dados relativos a associacdo entre o sexo do filho com

SD e os resultados da EAD. Nela € possivel observar que apesar de os genitores de filhos de

sexo masculino possuirem escores mais elevados que os de meninas com SD em praticamente

todos os itens, existe diferenca estatisticamente significativa somente com relagdo ao item

Coeséo Diadica, sendo p-valor menor que 0,05.
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Comparacdo do Resultado Geral e por Fatores da EAD entre os Sexos dos Filhos com

Sindrome de Down

Sexo do filho com SD

Construto Feminino Masculino P-valor
X md o X md o
Consenso Diadico 50,1 51,0 9,2 51,4 54,0 7,6 0,722
Satisfagdo Diadica 38,4 40,5 7,1 39,6 41,0 7,1 0,536
Coesdo Diadica 13,1 13,0 52 16,5 16,5 4,6 0,049
Expresséo de Afeto 8,2 9,0 3,6 8,6 9,0 3,0 0,955
Resultado Global 109,8 1110 21,3 116,1  123,0 19,5 0,319

Em se tratando do sexo do filho com DT, a anélise da Tabela 11 permite constatar

que existe diferenca significativa em relacdo ao Consenso Diadico, Satisfacdo Diadica,

Expressdo de Afeto e o Resultado Global do EAD, no sentido de que a avaliacdo dos genitores

de filhos com DT do sexo masculino é sempre superior a dos genitores de meninas com DT.

Tabela 11

Comparacdo do Resultado Geral e por Fatores da EAD entre os Sexos dos Filhos com

Desenvolvimento Tipico

Sexo do filho com DT

Construto Feminino Masculino P-valor
X md o X md o
Consenso Diadico 47,8 49,5 9,8 53,8 54,0 4,8 0,039
Satisfacdo Diadica 36,6 40,0 8,8 41,6 415 3,0 0,043
Coesdo Diadica 13,8 15,0 4,8 16,2 16,0 5,2 0,189
Expressdo de Afeto 7,2 9,0 3,7 9,7 10,0 2,1 0,028
Resultado Global 105,4 116,0 239 121,3 124,0 11,8 0,026

Também foram realizadas andlises para verificar possiveis associacfes entre o

tempo de namoro, o tempo de casamento e o tempo de convivéncia do casal e o0 ajustamento

diadico. A Figura 18 apresenta a andlise entre o tempo de namoro e os resultados dos fatores

da EAD, bem como o resultado geral. Nota-se que o tempo de namoro néo influencia de forma

significativa o resultado geral e também em nenhum dos fatores da EAD, sendo p-valor maior

que 0,05 em todas as correlagOes testadas, ndo existindo, portanto, associagédo significativa

entre os itens.
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Figura 18. Associacao do resultado global e por fatores da EAD com o tempo de namoro dos

casais.

Ao avaliar a associacdo entre os resultados da EAD e o tempo de casamento,
observa-se que somente a Coesdo diadica apresenta correlacao significativa com esta variavel.
Dessa forma, como é possivel verificar na Figura 19, quanto maior o tempo de casamento,

maior é a Coeséo diadica, sendo a correlagdo observada em niveis entre fraco e moderado.
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Figura 19. Associacdo do resultado global e por fatores da EAD com o tempo de casamento

dos casais.

No que se refere ao tempo de convivéncia do casal, a partir da Figura 20 é possivel

evidenciar que esta variavel tem impacto de forma direta, moderada e significativa na Coesdo

Diadica e no resultado global da EAD. Os coeficientes obtidos indicam que quanto maior é o

tempo de convivéncia do casal, maior é a Coesao Diadica e maior é o resultado global da EAD.
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Figura 20. Associacgdo do resultado global e por fatores da EAD com o tempo de convivéncia

dos casais.

Ao avaliar a associagdo entre a quantidade de filhos e os resultados da EAD,

verifica-se que, de forma geral, quanto maior a quantidade de filhos, maiores séo os resultados

obtidos para os fatores que compde a EAD. Porém, as diferencas observadas ndo apresentam

significancia estatistica, sendo p-valor maior que 0,05 em todos o0s casos. Os dados podem ser

visualizados na Tabela 12.
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Comparacdo do Resultado Geral e por Grupo da EAD em Relagdo a Quantidade de Filhos.

Quantidade de Filhos

1

2

3

Fator P-valor
X md o X md o X md o

Consenso
Oiidico 483 51 105 516 54 79 523 51 4 0,842
Satisfacéo
Diidice | 369 40 10 396 41 62 413 41 29 0918
Coesdo
Disgics 145 15 38 147 135 58 178 17 31 0422
Expressao
Afem. 79 9 39 88 95 32 8 85 22 0634
gfgg:lado 1075 1175 267 1145 1205 194 1193 120 49 0,778

No tocante a renda familiar, é possivel evidenciar, a partir da anélise da Figura 21,

que esta variavel ndo apresenta impacto significativo nos resultados da EAD, sendo p-valor

maior que 0,05 em todos 0s casos.
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Figura 21. Associagdo do resultado global e por fatores da EAD e a renda familiar.
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Caracteristicas principais do ajustamento diadico de casais com filho com

sindrome de Down.

Ao comparar a média dos resultados observa-se que os pais avaliam seus

casamentos como mais ajustados do que as esposas. Entretanto, ndo se verificam diferengas

significativas entre o ajustamento diadico percebido por esposos e esposas. Considerando a

relacdo conjugal desses casais, 0s resultados permitem afirmar as seguintes associagoes:

¢ Quanto maior a idade da esposa, menor a satisfacdo com a Expressdo de Afeto;
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e Quanto maior a idade do filho com SD, menor o resultado dos genitores nos
construtos Consenso Diadico, Satisfacdo Diadica, Coesdo Diadica, bem como no
Resultado Global da EAD;

e Quanto maior a idade do filho com DT, maior a avaliacdo dos genitores de
Coesdo Diadica;

¢ Quanto maior o tempo de casamento, maior € a Coesao Diadica;

e Quanto maior é o tempo de convivéncia do casal, maior € a Coesdo Diédica e
maior é o resultado global da EAD.

Destaca-se que a idade do pai, o tempo de namoro e a renda familiar parecem nao

influenciar na avaliacdo do ajustamento diadico dos participantes.

O que os participantes em desajustamento conjugal responderam nas

entrevistas?

Os dois esposos que indicaram desajustamento conjugal relatam estar satisfeitos com
aspectos do relacionamento parental do conjuge e insatisfeitos com o relacionamento conjugal
propriamente dito, de acordo com os relatos na entrevista. Uma esposa relatou estar satisfeita
com uma caracteristica individual do parceiro, uma disse ndo ter nada que a satisfaca e outra ndo
conseguiu responder a questdo. Uma esposa indicou estar satisfeita com as caracteristicas do
relacionamento conjugal. Vale ressaltar que esta participante obteve a pontuacdo 100 na EAD,
dois pontos a menos do ponto de corte que indicaria ajustamento conjugal. Sobre o que deixa
essas esposas insatisfeitas, observou-se as respostas: aspectos do relacionamento familiar (n=1)
e do relacionamento conjugal (n=1), bem como envolvimento com atividades de lazer (n=1). A
esposa da familia 8 ndo conseguiu especificar o que a deixa insatisfeita, dizendo “Eu acho que a
gente t& vivendo um momento de estresse. Entdo eu acho que nesse sentido a gente esta
insatisfeito”.

No tocante a qualidade da relagcdo conjugal, as duas diades da amostra que
identificaram que sua relacdo conjugal é Conflituosa apresentam desajustamento conjugal. Sobre
0s aspectos de concordancia, todos os participantes que avaliam o casamento como desajustado
relatam concordar nos aspectos parentais, ou seja, nas questdes relativas a criagdo, cuidado e
educacao dos filhos. Sobre os aspectos que geram discordancia, ambos os c6njuges em uma
familia discordam sobre aspectos do relacionamento conjugal e ambos os conjuges em outra

discordam sobre aspectos laborais, sendo que para estes o compartilhamento destas atividades
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parece ser um fator desencadeador de conflitos. Destaca-se que dos sete participantes que
responderam na entrevista que ndo conseguem chegar a um acordo ap6s uma discordancia ou
que s6 chegam a um consenso “as vezes”, cinco apresentaram desajustamento.

Sobre a satisfacdo com o tempo que passam juntos, todos os participantes que
indicaram o seu relacionamento como desajustado percebem que o tempo que passa junto ao
cbnjuge ndo € suficiente, afirmando que precisavam de mais tempo juntos.

Todos os participantes com desajustamento conjugal indicam ter rede de apoio, sendo
que dois conjuges percebem que ter com quem contar influencia o relacionamento. Um casal e
um esposo disseram que a influéncia é positiva, pois auxilia no alivio do estresse e ajuda a
proteger o casal contra o divorcio. Uma esposa disse que a influéncia € tanto positiva quanto
negativa ja que a relacdo com a familia extensa é fonte de conflito entre o casal. Em adicao, trés
dos seis participantes com desajustamento conjugal relataram que em momentos de dificuldades
ndo pode contar com o apoio do conjuge. Dos dez participantes que relataram que as
caracteristicas da profissdo do cénjuge interferem no relacionamento conjugal, cinco apresentam
desajustamento conjugal. Apenas uma esposa disse que a relacdo conjugal néo € influenciada por

essa variavel.

As dimens0es da interacdo entre os casais a partir da analise observacional.

Neste topico sdo apresentados os dados gerados por meio da metodologia de
observacao. Esta metodologia permitiu investigar dimensdes da interacdo entre 0s conjuges por
meio de sessOes estruturadas, a partir da discussao de temas/problemas previamente definidos
e que os casais costumam enfrentar no seu dia-a-dia. A analise da atividade realizada pelos
casais foi baseada no sistema de categorias que se encontra no Anexo K (p.234).

Os dados observacionais sdo descritos por categorias e de acordo com o
ajustamento: casais ajustados (n=12) e casais desajustados (n=2). Destaca-se que, embora uma
esposa tenha apresentado a pontuacdo 100 na EAD, o que indica a percepcéo de desajustamento
conjugal, seu marido obteve 125 pontos nesta escala. Conforme ja explicitado anteriormente,
se a pontuacédo obtida for menor que 102, o casal deve ser considerado como em ajustamento,
considerando somente a pontuacdo obtida na EAD. No entanto, para a classificacdo deste casal
como ajustado ou desajustado foi necessaria uma analise mais minuciosa considerando 0s
relatos das entrevistas e os dados observacionais registrados durante as sessdes deste casal e
sua comparagdo com o grupo de casais ajustados e desajustados. Assim, ap0s essa analise

concluiu-se que o casal apresenta caracteristicas de ajustamento, tendo sido incluido no grupo
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dos que percebem o casamento como ajustado, uma vez que a qualidade da interacdo do casal
era mais semelhante a deste conjunto de participantes.

De que forma os casais abordam os temas propostos?

Esta categoria reporta & maneira como a diade debate o tema proposto! durante a
discussdo. Essa categoria permite identificar, por exemplo, se 0 assunto em questéo foi tratado
como tema atual que gera conflito na familia ou se foi discutido sob forma de lembrancas ou
experiéncias passadas. As Figuras 22 e 23 apresentam a frequéncia do modo de introdugédo do
tema, por cartdo, de acordo com os grupos de casais ajustados e desajustados.
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Il 1 B 1 1
| | |

Cartdo 1 Cartdo 2 Cartdo 3 Cartdo 4

Frequéncia (%)

o

o

m Descricdo do cotidiano = Jogo de papéis ™ Tema atual * Lembranca m Situagdo hipotética

Figura 22. Modo de introducdo do tema do cartdo em diades de casais ajustados.
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m Descricdo do cotidiano ® Jogo de papéis ™ Tema atual = Lembranca = Situagdo hipotética

Figura 23. Modo de introducéo do tema do cartdo em diades de casais desajustados.

! Conforme indicado na p.38 desta tese, os temas dos cartdes sdo: (1) Situagdo financeira, (2) Atividades de
cuidado com a casa, (3) Correcdo ao comportamento inadequado do filho e (4) Divisdo de responsabilidade de
cuidado com os filhos.



99

As diades ajustadas trataram os temas, principalmente, usando a ‘descri¢do do
cotidiano’ e o ‘jogo de papéis’. Na primeira, as diades fazem men¢ao ao modo como o grupo
familiar se comportaria diante de uma situacdo semelhante a apresentada no cartdo, dando
exemplos concretos. No jogo de papéis, 0s membros da diade agem como se fossem realmente
discutir um tema atual, mas fica claro, pela maneira como a discusséo se desenvolve, que se
trata de um jogo. A categoria ‘tema atual’ foi mais frequente no segundo cartdo, o qual trata da
divisdo de tarefas domésticas, o que indica a possibilidade de este ser um tema que gere conflito
pelo menos na metade dos casais participantes.

Em relacéo as diades desajustadas, a principal forma de introducdo do tema foi o
‘tema atual’, o que sugere situacdes de conflito iminente em relagdo a alguns aspectos da vida
familiar, como modo de correcdo dos comportamentos dos filhos, tempo de descanso e divisdo

de tarefas domésticas.
Compartilhar o tempo de discuss&o.

No que se refere ao tempo de fala, foi possivel perceber que nas diades de casais
ajustados, esposas e esposos participam de forma semelhante da discussd@o na maior parte do
tempo, indicando participacdo ativa na comunicacdo durante a discussdo (ver Figura 24).
Diferencas foram encontradas em um dos casais desajustados, em que 0 esposo apresenta, em

certo momento, maior tempo de fala que a esposa.
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EPouco ® Médio = Muito

Figura 24. Tempo relativo de fala dos conjuges durante a discussao.
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Status dos parceiros ao longo das interagdes

A analise da estrutura de comunicacdo mostra um status de igualdade entre os
membros das diades de casais ajustados, conforme observado na Figura 25. Ja nos casais
desajustados, houve momentos em que se evidenciou a falta de equilibrio de status entre os
conjuges. Nessas ocasides, fica clara a distribuicdo de poder na relagdo e um dos conjuges, a
saber o homem, assume visivelmente a postura de superior, direcionando abertamente o

andamento da discussdo e qualificando a resposta de acordo com o seu ponto de vista.
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m [gualitaria ™ Rédeas largas m® Hierarquica

Figura 25. Estrutura de comunicacao das diades.

Qual € o estilo de comunicacdo adotado pelos casais durante as discussdes?

Sobre a maneira como ocorre o intercambio de opinides na diade, ou seja, 0s
aspectos da iniciacdo, manutencao ou inibicdo do fluxo da comunicacdo durante a discusséo,
bem como a forma como o participante se posiciona frente a opinido do outro, observou-se que
as diades de casais ajustados se engajaram primordialmente em discussdes marcadas pela
‘aceitagdo a fala do outro’ (ver Figura 26). Esta categoria ¢ escolhida quando fica clara a
concordancia do interlocutor com o conteudo da fala do parceiro.

Ja as diades desajustadas apresentaram maior frequéncia de ‘afirmagdo da sua
opinido e/ou rejei¢ao da fala do outro’, indicando que durante a discussao a opinido do
interlocutor deve prevalecer, ao mesmo tempo em que a opinido do outro ndo € considerada ou
é levada em conta apenas superficialmente. Destaca-se que houve maior frequéncia de

episodios marcados pela ‘afirmacdo’ do homem quando comparados a mulher. Em
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consonancia, as mulheres apresentaram maior frequéncia de ‘siléncio-oposicao’, deixando claro
que, embora ndo se posicionem verbalmente, em alguns momentos, néo estdo de acordo com o

conteudo da fala do parceiro.
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m Aceitacdo  m Afirmacdo  m Negociacdo Siléncio-oposicdo  m Siléncio-passivo

Figura 26. Estilo de comunicacdo dos conjuges durante a discussao.

Qual € o estilo caracteristico de interacdo dos casais?

Esta categoria aborda sinais que retratam caracteristicas permanentes da relacao
entre os conjuges. Como pode ser observado na Figura 27, os casais ajustados apresentaram um
estilo de interacdo integrativo, que € coerente com o estilo de comunicagio ‘Aceitacdo a fala
do outro’. Neste estilo o interlocutor demonstra estar em consenso em relacdo ao assunto
discutido, reconhece e valoriza as ideias do parceiro e o inclui em seu discurso.

Em relagdo aos casais desajustados, 0s esposos apresentaram, sobretudo,
comportamentos relacionados ao estilo de interacdo competitivo, no qual a argumentacao esta
centrada nas proprias concepcdes e necessidades, o que é coerente com o estilo de comunicacéo
observado, qual seja, ‘Afirmag¢do’. Em consonancia, as mulheres emitiram com maior

frequéncia comportamentos associados aos estilos de interacdo competitivo e submisso.
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Figura 27. Estilo de interacdo dos conjuges.
As diferentes formas de comunicar sobre o tema.

Esta categoria concentra-se na forma como a discussdo € conduzida, ou seja, a
forma como os participantes comunicam sobre o tema. A Figura 28 representa o estilo da
discussao de casais ajustados e desajustados.

Esposas - casais ~ Esposos - casais ~ Esposas - casais  Esposos - casais
ajustados ajustados desajustados desajustados
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m Colaborar = Provocar = Moralizar Evitar = Cobrar confirmacéo

Figura 28. Estilo da discusséo dos conjuges.
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Em casais ajustados observa-se o predominio do estilo de discussdo ‘Colaborar’, no
qual as falas do parceiro sdo abordadas e completadas, estando em evidéncia a oferta de
argumentos para lidar com o tema e enriquecer a discussao. Ha4 um esfor¢o de, em conjunto,
chegar a uma solucdo satisfatoria ao tratar do tema proposto. O estilo de discussdo é coerente
com o estilo de comunicagdo e com o estilo de interagdo observados.

J& nos casais desajustados predominou o estilo de discussdo ‘Evitar’ entre as
esposas e ‘Moralizar’ entre os esposos. Assim, as mulheres parecem ‘Evitar’ assumir qualquer
posicdo em relacdo ao tema discutido e quando ha afirmacBes do parceiro, estas séo
constantemente relativizadas ou anuladas. Por outro lado, 0o homem tende ao estilo ‘Moralizar’,
em que a propria opinido sobre o que é certo e errado € apresentada como absoluta, ndo sendo

aceita uma argumentacao da parceira a respeito do tema discutido.
O modo como os parceiros engajam nas discussoes.
Esta categoria refere-se a disposicédo do interlocutor de compartilhar informacdes

sobre determinado tdpico e, assim, se envolver no debate do assunto proposto. A Figura 29

apresenta o engajamento dos casais ajustados e desajustados.
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m Construtivo m Destrutivo m Aleatorio

Figura 29. Tipo de engajamento dos conjuges na discussao.
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Os casais ajustados apresentam com maior frequéncia o engajamento ‘Construtivo’
em que predominam as falas que fazem avancar a discussdo do tema. S&o observadas uma
postura positiva em relacdo as trocas de ideias e a crenga em um enrigquecimento mutuo na
conversa. Para os esposos desajustados, o estilo ‘Destrutivo’, em que o falante se expressa de
forma negativa sobre o assunto a ser discutido, é o mais frequente. J& entre as esposas,
predominam os estilos ‘Construtivo’ e ‘Aleatdrio’. Nesta subcategoria, o falante parece querer
abandonar a discussédo, que aparentemente esta entediante, cansativa e sem sentido. O assunto

¢ tratado de uma maneira mais mecanica e a discussao fracassa.
A proximidade do casal ao longo da sesséo observacional

Esta categoria avalia sinais dindmicos, como o contato visual ou evitacdo desse
contato e 0 movimento de um dos parceiros em dire¢do ao outro, com 0s quais € determinada
a proximidade ou a distancia. Trata-se, portanto, de aspectos ndo verbais. A Figura 30 apresenta

o nivel de proximidade dos participantes durante a discussao.
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mPequena = Grande ™ Muito grande
Figura 30. Proximidade dos conjuges durante a discussao.
Os casais ajustados demonstraram grande proximidade entre si, de forma que os

sinais emocionais dos participantes sao compreendidos e aceitos. Ja em casais desajustados, as

esposas apresentam grande proximidade ao passo que 0S esposos demonstram baixa
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proximidade, ndo havendo tentativas de aproximacao. Este resultado sugere que, nestas diades,

embora as esposas busquem uma aproximagao, 0s esposos permanecem distanciados.
Sinais de tensd@o ao longo da sessao observacional.

Nesta categoria sdo avaliados os sinais que o falante transmite através dos seus
movimentos, que retratam seu estado interno e o quanto estdo tensos. Nao é identificado se a
tensdo apresentada € provocada pelo assunto da discussdo, pela presenca do parceiro ou pela
situacdo de observacéo.
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B Muito baixa ™ Baixa mAlta Muito alta

Figura 31. Tensdo dos conjuges durante a discussao.

Como pode ser visualizado na Figura 31, na maior parte das discussdes, 0S
conjuges ajustados demonstram niveis muito baixos de tensdo, o que indica que eles ndo ha
desconforto ou incdmodo em razdo da situacdo de observacdo ou devido ao tema que esta
sendo discutido. Alto nivel de tensdo foi observado em diades desajustadas, denotando que 0s
participantes, em alguns momentos, se sentiram incomodados ou com a situagdo de estarem

sendo observados e filmados, ou com o assunto da discussao.



106

O clima emocional durante as interagfes ao longo das sessdes observacionais.

Esta categoria € avaliada com base na atmosfera criada durante a interagéo,
considerando-se tanto aspectos verbais quanto ndo verbais. O tipo de clima observado nas

interacOes ¢ apresentado na Figura 32.
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Figura 32. Clima da interacdo da diade.

Conforme se observa na Figura 32, durante a discussao dos casais ajustados houve
o predominio do clima ‘Amigavel’, indicando que a interagdo se desenvolve em uma atmosfera
de satisfacédo, havendo uma comunicacgéo positiva entre os conjuges. Nos casais desajustados,
predominou o clima conflituoso, sendo as interagcfes marcadas por um estado de irritacao,

descontentamento e distanciamento.

As Caracteristicas do Relacionamento Fraternal

Os irmdos com sindrome de Down e com desenvolvimento tipico e o
relacionamento fraternal sob a perspectiva deles.

A relacgéo fraternal foi investigada nas 13 familias que tinham mais de um filho. A
seguir serdo descritos os resultados referentes ao Questionario de Irmaos. Posteriormente sao
expostos os dados relativos ao Questionério de RelacGes Fraternais.

Onze irmdos com DT e oito com SD responderam questdes do QI. Ressalta-se que

apenas quatro participantes com SD conseguiram responder o questionario completo. Um
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participante com SD respondeu quatro questdes e trés responderam trés perguntas. Cabe
esclarecer que todos os irmdos com SD foram convidados a responder o questionario, porém,
ndo houve éxito com a maioria daqueles com menos de cinco anos (n=4) e para um com cinco
anos e oito meses de idade.

A maioria dos irmdos com SD indicou que a relagdo fraternal é Amistosa. Ja os
irmdos com DT disseram que a relacdo é Mista ou Amistosa. Nenhum participante descreveu a

relacdo com o irmdo como conflituosa. Os dados podem ser visualizados na Figura 33.

L [e)]

NUmero de participantes

. —
Amistosa Mista

® Irmdo com DT  ®Irmdo com SD
Figura 33. Qualidade da relacéo fraternal na percepc¢éo dos irmdos com DT e com SD.

Ao serem questionados se acham o irmé&o diferente das outras criangas, dez irméos
com DT indicaram que ndo e uma irma relatou que sim, afirmando que a irma tem SD e é
teimosa. Em adicdo, apenas quatro irmdos com DT afirmaram que conversam com o0s genitores
sobre 0 irmao com SD. Sete irmaos com DT n&o tém este habito.

Dos 11 respondentes com DT, oito relataram saber qual o diagnostico do irmao,
demonstrando conhecimento cientifico e conhecimento genérico sobre a SD. Os irmdos com
DT em trés familias desconhecem tanto o diagnostico do irmdo quanto as caracteristicas da

sindrome de Down. Os dados podem ser visualizados na Figura 34.
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m Desconhecimento

Figura 34. Conhecimento dos irmdos com DT sobre a sindrome de Down.

Questionados sobre como gostariam que o irmdo fosse, oito participantes com DT
afirmaram que ndo gostariam que o irmdo mudasse em nada. Um irmé&o indicou que gostaria
que a irma soubesse falar e que fosse inteligente. Uma irma disse que gostaria que a irmé néo
tivesse SD e outra relatou que queria que a irma com SD tivesse caracteristicas de personalidade
diferente, por exemplo, que fosse menos nervosa e menos chata.

Todos os irmdos com DT relataram que ndo se sentem incomodados gquando
brincam, conversam ou estdo perto de seus irmdos com SD. Em geral, os irmdos com DT
gostam, principalmente, de brincar com seus irmdos com SD. J& estes preferem passear,

conforme ilustrado na Figura 35.

N W s~ n,

NUmero de participantes

0 ] l l- ]

Brincar Passear Assistir TV Conversar

® [rmdo com DT = Irmdo com SD

Figura 35. Atividade que os irmdos mais gostam de fazer juntos.
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Em relacdo ao que ndo gostam de fazer com o irmédo, os participantes com DT
relataram brincar de algo especifico, passear em loja e realizar atividades escolares. Sete
participantes afirmaram que ndo ha nada que eles ndo gostem de fazer com o irméo, conforme

pode ser visualizado na Figura 36.
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desprazer

® [rmdo com DT = Irmédo com SD

Figura 36. Atividade que os irmdos ndo gostam de fazer juntos.

Os irmdos com DT relataram ficar felizes quando o irmdo com SD emite
comportamentos afetivos em direcédo a eles, por exemplo, quando os abraga, beija e faz carinho,
consegue entender o que as pessoas falam e respondem de forma correta a uma pergunta, brinca
com eles, empresta-lhes um brinquedo ou “faz graga”. Ja os irmdos com SD ficam felizes
guando o irmdo com DT brinca com eles, empresta-lhes objetos e emite comportamentos

afetivos. As frequéncias das respostas podem ser visualizadas na Figura 37.
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Figura 37. Comportamentos do irmao que deixa os participantes felizes.

Ja em relacdo ao que deixa os irmaos tristes, os irmaos com DT indicaram: quando
o0 irmdo com SD apresenta comportamentos agressivos, tais como bater morder, gritar, brigar
ou puxar cabelos e habitos ou manias inadequadas (por exemplo: por a lingua para fora da boca
ou dificuldades para realizar atividades escolares). Dois irmdos com DT e dois com SD
relataram que ficam tristes quando o irmdo ndo os deixa fazer alguma atividade e fica
atrapalhando-os. Os participantes com SD ficam tristes quando: seu irm&o ndo lhe empresta
brinquedos ou objetos (n = 1) e quando o irmao nédo os deixa brincar junto com ele e seus amigos
(n = 1). Dois irmaos com SD e um com DT disseram que o irmdo ndo costuma fazer nada que

os deixe tristes. Os dados podem ser visualizados na Figura 38.
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Figura 38. Comportamentos do irmao que deixa 0s participantes tristes.

Ao0s serem questionados sobre como se sentem tendo um irmao com SD, oito irmaos
com DT indicaram se sentirem contentes ou felizes. Dois disseram que ndo se sentem nem
felizes, nem tristes, tendo um deles afirmado que “¢ como ter um irmao normal”. Um irmao
néo respondeu a quest&o.

Oito irmdos com DT indicaram que ajudam os genitores a cuidar do irméo com SD,
justificando que os irméos tém que cuidar um do outro. Trés irmaos disseram que sé ajudam 0s
genitores quando um deles os pede para fazé-lo. Nenhum irméo indicou a SD como sendo o
principal motivo para o cuidado dispensado ao irmdo com a sindrome.

Os irmdos com DT auxiliam os genitores no cuidado com o irmdo com SD nas
seguintes situagoes:

e Quando a mée esta preparando a mamadeira;

¢ Quando os genitores estdo ocupados;

e Para que ele ndo faga bagunca ou ndo desobedega ao irmdo mais velho na

auséncia dos genitores;

e Auxilia no dever de casa;

e Sai com o irmdo com SD, bem como corrige seus comportamentos inadequados;
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e Brinca com o irmdo ou coloca um desenho na televisdo que ambos gostam de

assistir;

e Quando a av0 esta passando mal e a mae tem que cuidar dela, fica com os irmaos,

prestando atencdo neles e brincando com eles para passar o tempo;

e Quando os pais estdo ocupados, cuida da irm& para ver se ela estd fazendo as

coisas direitinho e brinca com ela; ajuda no dever de casa;

e Quando o irmédo nédo quer fazer as obrigacdes, ajuda, por exemplo, arrumar o

quarto;

e Quando o irm&o era menor ajudava mais. Atualmente, busca o irméo na escola

e leva na terapia.

Cinco irmdos com DT relataram que seus genitores os tratam de maneira diferente
a forma de tratamento dispensada ao irmdo com SD, dando mais atencdo ao irmdo com SD em
razdo das caracteristicas da SD, embora para os participantes esta ndo seja uma acao que gere
desconforto ou ciimes. Um irmao indicou que o tratamento parental é diferente em razdo da
diferenca de idade entre os irmdos “O J trata como pequeno e eu como grande”. Duas irmas
relataram que se sentem incomodadas com o tratamento parental de ambos 0s genitores
(“Brigam com a H e fazem carinho depois e eles brigam comigo e depois ficam com cara feia
pra mim”) e somente do pai. Trés irmdos ndo identificam nenhuma diferenca no tratamento
parental.

Os irmdos com DT relataram que ndo tém vergonha do irmdo com SD, com exce¢ao
de um irmdo que disse as vezes ter vergonha do irmao com SD, especialmente quando o irméo
com SD faz xixi na roupa quando a familia esta passeando na rua. Em adi¢do, os irmdos com
DT tém boas expectativas em relacdo ao futuro do irmdo com SD. Nove acreditam que quando
o0 irmdo com SD for adulto, vai trabalhar, um afirma que o irméo vai para a faculdade e outro
diz que a irma sera bailarina.

Quando ficam tristes, com medo ou nervosos, os irmaos com DT podem conversar
com a mae (n=2), a mée e o pai (n=2), o irmao com SD (n=2), o irmdo com SD e a mée (n=1)
e 0 irmdo com SD, a mae e a tia (n=1). Trés irmados (n=3) consideram que ndo tém ninguém
com quem contar em momentos de dificuldades.

Vale ressaltar que foi feita uma tentativa de estabelecer relacdes entre as respostas
dos irm&os com e sem SD e o ajustamento diadico do casal parental. Contudo, talvez em razéo
do pequeno tamanho da amostra e da variedade de respostas dadas pelos participantes, ndo foi

percebida qualquer associagao.
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As relagOes fraternais na perspectiva dos genitores e irmaos com

desenvolvimento tipico.

Nesta secdo sdo apresentados os relatos dos genitores sobre a qualidade da relacao
estabelecida entre seus filhos, bem como a avaliacéo deles e dos filhos com DT sobre a relagéo
fraternal obtida através do QRF. A maioria dos genitores descreveu a relagdo fraternal como
sendo Amistosa, conforme indicado na Figura 39. Nenhum participante descreveu a relacdo dos

filhos como conflituosa.
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Figura 39. Qualidade da relacéo fraternal na percepcao dos genitores.

Abaixo se encontram exemplos de relatos de acordo com as categorias:
e Amistosa
“Altamente amistosa. Minhas filhas sdo apaixonadas uma pela outra.” (pai)

“A maioria do tempo elas estdo bem.” (pai)

e Mista

“E mista. E mista mesmo, né? (pai)

Sobre os resultados do QRF, na Tabela 13 € possivel visualizar os dados relativos
a percepcgdo dos genitores e dos irmdos com DT sobre a qualidade da relacdo fraternal. Vale
lembrar que a pontuagdo méxima para os fatores Amorosidade/Proximidade, Conflitos e Status

Relativo/Poder € cinco. Ja o fator Rivalidade tem como pontua¢do méxima o valor dois.
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Tabela 13
Médias, Medianas, Desvio Padréo e P-Valor dos Fatores do QRF, segundo os Genitores e

Irmaos com DT.

Membro familiar

Construto Mée Pal Irmé.o com DT P_Valor
X md o X md o X md o
Amorosidade/Proximidade 3,58 3,48 0,45 3,49 3,29 0,49 3,88 3,91 0,64 0,203

Conflito 2,07 1,89 0,63 2,31 2,44 0,66 2,18 2,11 0,81 0,706
Status Relativo / Poder 2,90 2,92 0,57 3,09 3,00 0,60 2,76 2,79 0,93 0,759
Rivalidade 0,80 0,60 0,40 0,84 0,80 0,26 0,43 0,40 0,49 0,026

Como é possivel observar na Tabela 13, o fator Amorosidade/Proximidade
apresenta a maior média de acordo com os irmaos, maes e pais. Ja o fator Rivalidade, seguido
pelo fator Conflito, apresentam menores médias na percepcao dos trés grupos de participantes.

Além disso, nota-se que existe diferenca significativa entre os resultados do pai,
mée e irmdo somente no construto Rivalidade, sendo p-valor menor que 0,05. O teste de
comparacBes multiplas de Tukey indica que as pontuagdes atribuidas pelos irmédos com relacéo
a rivalidade s&o significativamente menores que as indicadas pelas mées e pais. A Tabela 14

apresenta os resultados obtidos em cada escala do QRF.
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Tabela 14
Médias, Medianas, Desvio Padréo e P-Valor das Escalas do QRF, segundo os Genitores e

Irmaos com DT.

Parentesco
Fatores e escalas do QRF Mée Pai Irméo P-valor
X md o X md o X md c
Amorosidade/
Proximidade
Comportamento pro-social 3,62 3,67 054 3,72 3,67 056 394 400 0,72 0,357
Afeicdo / carinho 400 4,00 059 4,03 400 058 4,67 484 045 0,005
Companheirismo 3,82 4,00 0,72 382 4,00 054 4,06 417 0,71 0,400
Similaridade 3,28 333 057 313 333 068 3,06 3,17 0,75 0,750
Intimidade 202 233 081 1,74 133 0,77 281 2,67 144 0,136
Admiragéo pelo irméao 410 433 0,71 382 4,00 1,10 453 484 058 0,105
Admiracdo do irmao 4,18 4,00 0,46 4,15 4,00 057 411 4,00 0,9 0,962
Conflitos
Antagonismo 146 1,67 048 1,95 200 069 225 200 0,92 0,030
Competicdo 238 233 1,06 244 267 118 1,75 1,67 0,84 0,276
Brigas 236 233 063 254 233 0,78 253 217 1,12 0,861
Status Relativo/Poder
Cuidado com o irméo 3,69 400 048 3,77 4,00 093 325 3,33 1,056 0,342
Cuidado do irméo 2,13 2,00 093 226 2,00 093 256 284 1,18 0,638
Dominancia sobre o irmao 323 333 058 342 367 0,78 2,78 284 105 0,116
Dominancia do irméo 256 233 1,13 2,87 3,00 098 247 200 145 0,572
Rivalidade
Parcialidade materna 041 033 045 031 0,00 044 047 034 058 0,744
Parcialidade paterna 1,10 100 0,63 1,27 133 037 044 0,17 064 0,002

Nota. A escala ‘Domindncia sobre o irmdo’ refere-se a dominancia do irmdo com DT em
relagdo ao irmdo com SD. J4 a escala ‘Dominancia do irmdo’ refere-se a dominancia do irmao

com SD em relacdo ao irmao com DT.

De forma geral, nota-se que existe diferenca significativa entre as respostas de
mdes, pais e irmdos com relacdo as escalas do QRF de Afeicdo/Carinho, Antagonismo e
Parcialidade Paterna. A partir do teste de comparac6es multiplas de Tukey, conclui-se que para
Afeicdo/Carinho, os irméos apresentam médias significativamente superiores aos pais. Para a
escala Antagonismo, 0s irmaos apresentam médias significativamente superiores as das mées e
com relacdo a Parcialidade Paterna, os irmé&os apresentam médias significativamente inferiores
as dos pais e maes.

Observa-se que no fator Amorosidade/Proximidade, a escala com maior média na

percepcdo dos irmdos é Afeicdo/Carinho, que contém itens sobre o quanto 0s irmaos se
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preocupam um com 0 outro e se amam. Ja para pais e maes, o item Admiracdo do irmao [com
SD em relacéo ao irmdo com DT] foi o que obteve maior média.

Ainda no fator Amorosidade/Proximidade, a escala com menor meédia foi
Intimidade, seguida por Similaridade, para irmédos, maes e pais. A escala Intimidade contém
itens que exploram o grau com que os irmdos compartilham relatos sobre suas experiéncias
diérias e dividem segredos e sentimentos intimos. Ja a escala Similaridade é composta por itens
que investigam o quanto os irmdos gostam das mesmas coisas e 0 quanto tém em comum ou
sdo parecidos. Diante deste resultado, questionou-se se haveria associacdo entre as médias
dessas duas escalas e a diferenca de idade entre a diade de irm&os. A hipdtese era que quanto
mais proxima a idade dos irmdos, mais intimidade e similaridade seriam percebidas pelos
participantes. Contudo, conforme pode ser visualizado na Figura 40, ndo existe associacao
significativa entre os resultados para Similaridade e Intimidade e a diferenca de idade dos

irmaos, sendo p-valor maior que 0,05.

Similaridade
Intimidade

-16 -i4 -12 =18 -8 & -4 - L] 16 -14 -12 -10 & & -4 -2 o

Diferenca Idade dos Irmaos Diferenga Idade dos Irmaos
Construto Coeficiente P-valor
Similaridade 0,148 0,374
Intimidade 40,103 0,537

Figura 40. Associacdo entre Similaridade e Intimidade com diferenca de idade dos irmaos.

Ainda de acordo com a Tabela 14, € possivel observar que no fator Conflitos, a
escala Briga apresentou a maior média para irmaos e pais. Ja na percepcao das mées, a escala
Competicéo obteve a maior média. Contudo, ndo foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas para as respostas dos participantes nessas escalas. Méaes e pais indicaram menor
média na escala Antagonismo ao passo que o0s irm&os indicaram menor media na escala
Competicéo.

Ao analisar o fator Status Relativo/Poder, nota-se que os trés grupos de

participantes percebem com maior frequéncia a dominancia e o cuidado do irmdo com DT em
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relacdo ao irmao com SD, do que o contréario. Por fim, no fator Rivalidade, mées e pais
indicaram maior média da Parcialidade paterna em relacdo a materna, ao passo que a média

indicada pelos irmaos foi bem préxima para as duas escalas.

Associacdo entre os fatores do QRF e caracteristicas sociodemograficas da

familia.

Foi investigado se havia correlagdo entre os quatros fatores do QRF e algumas
caracteristicas socio demogréaficas da familia, a saber: idade do pai, da mae e dos irméos com e
sem SD; diferencga de idade entre os irmaos; diferenga de idade entre irmdos do mesmo sexo;
diferenca de idade entre os irmaos de sexo diferente; e renda familiar.

Conforme pode ser visualizado na Figura 41, apenas a idade do pai e da mée produz
impacto de forma significativa no resultado do fator Amorosidade/Proximidade, no sentido de
que guanto mais velhos sdo os genitores, maior é a percep¢do dos participantes em relacdo ao
sentimento de Amorosidade/Proximidade entre os irmaos, sendo p-valor menor que 0,05 nestes

Casos.
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Figura 41. Associacdo do fator Amorosidade/Proximidade com a idade dos familiares, a

diferenca de idade entre os irmé&os e a renda familiar.
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Em relacédo ao fator Conflito, a idade do pai, a diferenca entre as idades dos irmaos
do mesmo sexo e a diferenca de idade entre os irmaos de sexos diferentes impactam de forma
significativa. Nesse sentido, hd menor Conflito quando se verifica maior idade do pai, menor
diferenca de idade entre os irmédos do mesmo sexo e maior a diferenca de idade de irméos de

sexo diferente. A Figura 42 apresenta os dados estatisticos referentes a esta analise.
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Renda Familiar -0,010 0.956

Figura 42. Associacao do Conflito com a idade dos familiares, a diferenca de idade dos irméos

e a renda familiar.
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No tocante ao fator Status Relativo/Poder, este é influenciado de forma significativa
pela idade do pai e pela diferenca de idade dos irm&os do mesmo sexo, no sentido de que quanto
maior a idade do pai e quanto menor a diferenca de idade entre 0s irmaos do mesmo sexo, maior
é a percepcdo do Status Relativo/Poder do irmdo com DT em relacdo ao irmdo com SD. A

Figura 43 apresenta os dados estatisticos referentes a esta analise.
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Figura 43. Associacdo do Status Relativo/Poder com a idade dos familiares, a diferenca de

idade dos irmdos e a renda familiar.
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Ja sobre o fator Rivalidade, como pode ser observado na Figura 44, somente a idade
do irmdo com DT influencia de forma significativa o sentimento de Rivalidade, no sentido de
que quanto maior a idade, maior a rivalidade percebida pelos participantes, sendo p-valor menor
que 0,05.
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Figura 44. Associacdo da Rivalidade com a idade dos familiares, a diferenca de idade dos

irmaos e a renda familiar.
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Sintese dos resultados sobre a relacao fraternal na perspectiva dos irmaos com
DT e dos genitores.

Foi possivel observar que os genitores avaliam a relacdo fraternal de seus filhos
como Amistosa. Em relacdo aos resultados do QRF, o fator Amorosidade/Proximidade
apresenta a maior média na percep¢do de irmdos, mdes e pais. Neste fator, na escala
Afeicdo/Carinho os irmdos apresentam médias significativamente superiores aos pais.
Ademais, a escala com menor média deste fator foi Intimidade, seguida por Similaridade, para
0s trés grupos.

Ja o fator Rivalidade apresentou as menores médias na percepcdo dos participantes,
sendo que as pontuacOes atribuidas pelos irmédos sdo significativamente menores que as
indicadas pelas méaes e pelos pais tanto no resultado geral do fator, quanto especificamente na
escala Parcialidade Paterna. J& na escala Antagonismo do fator Conflito, os irméos apresentam
médias significativamente superiores as das maes. No fator Status Relativo/Poder, 0s
participantes percebem com maior frequéncia a dominancia e o cuidado do irm& com DT em
relacdo ao irmdo com SD, que o contrario.

Em relacdo a associacdo estatisticamente significativa entre dados
sociodemogréficos e os resultados do QRF, observa-se:

e Quanto mais velhos sdo os genitores, maior é a percepcdo dos participantes em

relacdo ao sentimento de Amorosidade/Proximidade entre os irmaos;

e Quanto maior a idade do pai, menor é a avaliacdo de Conflito entre os irm&os e
maior a de Status Relativo/Poder de um dos irmédos em relagé@o ao outro;

e Quanto menor a diferenca de idade entre os irmdos do mesmo sexo, menor é a
avaliacdo de Conflito e maior a de Status Relativo/Poder de um dos irm&os em
relacdo ao outro;

e Quanto maior a diferenca de idade de irmdos de sexo diferente, menor a
percepcao dos participantes do Conflito;

e Quanto maior a idade do irmdo com DT, maior a rivalidade percebida pelos

participantes.

O Ajustamento Diadico e a Relacédo Fraternal: Associacdes Possiveis

Esta secdo apresenta a associacdo entre o resultado da EAD e do QRF. Inicialmente

é feita uma andlise da associacdo entre os fatores da EAD e do QRF. Em seguida séo
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investigadas associagdes entre o resultado global da escala de ajustamento e os fatores do QRF.

A seguir, é demonstrada a associagao entre Consenso Diédico e os fatores do QRF. A Figura

45 apresenta os resultados obtidos.
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Figura 45. Associacdo entre Consenso Diadico e os fatores do QRF.

Né&o foi observada associacéo significativa entre 0 Consenso Diadico e os fatores

do QRF, sendo p-valor maior que 0,05 em todos os casos. Também ndo foi encontrada

associacao significativa entre Satisfacdo Diadica e os fatores do QRF, como pode ser

visualizado na Figura 46.
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Figura 46. Associacdo entre Satisfacdo Diadica e os fatores do QRF.

A associacdo entre Coesao Diadica e os fatores do QRF pode ser observada na

Figura 47.
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Figura 47. Associacao entre Coesdo Diadica e os fatores do QRF.

A partir da andlise da Figura 47, verifica-se que a Coesdo Diadica apresenta
correlacdo direta e significativa com a Amorosidade/Proximidade, no sentido de que quanto
maior a Coesdo Diadica, maior a Amorosidade/Proximidade, sendo p-valor menor que 0,05.

No que se refere a Expressdo de Afeto, nenhum dos fatores do QRF possuem
correlacdo significativa com este fator, sendo p-valor maior que 0,05 em todos 0s casos,

conforme é observado na Figura 48.
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Rivalidade 0214 0314

Figura 48. Associagéo entre Expressdo de Afeto e os fatores do QRF.

Destaca-se que ndo foi observada correlacdo significativa entre o resultado global
da EAD e os fatores do QRF, sendo p-valor maior que 0,05 em todos os casos. Em suma, no
que se refere a associacdo entre os fatores do QRF e o0s resultados da EAD, s6 foi observada
correlacdo positiva significativa entre a Coesdo Diadica do casal parental e a
Amorosidade/Proximidade entre os irmaos.

Procedeu-se a comparacdo entre os resultados de esposas, esposos e irmaos das
familias com casais ajustados e desajustados em relacédo a cada um dos quatro fatores do QRF.
A Tabela 15 apresenta os dados das esposas.
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Tabela 15

Comparacéo dos Resultados das Esposas de Casais Ajustados e Desajustados em Relacéo aos
Fatores do QRF

Familias
Construto Casais ajustados Casais desajustados P-valor
X md c X md o
Amorosidade/ Proximidade 349 348 0,42 4,07 4,07 0,37 0,103
Conflito 2,02 1,89 0,65 2,34 2,34 0,63 0,513
Status Relativo / Poder 2,86 2,83 0,61 3,13 3,13 0,29 0,641
Rivalidade 0,67 0,60 0,27 1,50 1,50 0,14 0,026

A analise da Tabela 15 demonstra que existe diferenca significativa entre os
resultados das esposas de casais ajustados e de casais desajustados em relacdo a Rivalidade
entre os irmaos, de forma que a esposas de casais desajustados indicam haver um maior nivel
de rivalidade na relacdo de seus filhos que as esposas de casais ajustados. No que se refere a
avaliagdo dos esposos sobre a relagéo entre os seus filhos, embora tenham sido observadas
diferencas entre os resultados dos grupos pertencentes a casais ajustados quando comparados
aos desajustados, ndo € possivel afirmar que estas sdo estatisticamente significativas tendo em

vista que o p-valor é maior que 0,05 em todos os casos. A Tabela 16 apresenta os dados.

Tabela 16
Comparacao dos Resultados dos Esposos de Casais Ajustados e Desajustados em Relacéo aos
Fatores do QRF

Familias
Construto Casais ajustados Casais desajustados P-valor
X md c X md c
Amorosidade/ Proximidade 348 3,29 0,40 3,52 3,52 1,15 0,923
Conflito 221 2,33 0,68 2,84 2,84 0,08 0,231
Status Relativo / Poder 3,05 3,00 0,41 3,30 3,30 1,59 1,000
Rivalidade 0,80 0,80 0,22 1,10 1,10 0,42 0,308

Sobre os resultados dos irmdos com DT, observou-se que os filhos de casais
desajustados avaliam que o Conflito em sua relagéo fraternal é significativamente maior que o

Conflito avaliado por filhos de casais ajustados, conforme pode ser visualizado na Tabela 17.
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Tabela 17
Comparagdo dos Resultados dos Irmdos com DT em Familias de Casais Ajustados e

Desajustados em Relacédo aos Fatores do QRF

Familias
Construto Casais ajustados Casais desajustados P-valor
X md c X md o
Amorosidade/ Proximidade 3,88 391 0,64 3,89 3,89 0,84 0,909
Conflito 1,91 2,00 0,58 3,50 3,50 0,08 0,030
Status Relativo / Poder 2,58 2,75 0,90 3,67 3,67 0,59 0,182
Rivalidade 0,36 0,20 0,47 0,80 0,80 0,57 0,364

Em suma, no que se refere a associagdo entre os fatores do QRF e os resultados da
EAD, foi observada correlacdo positiva significativa entre a Coesdo Diadica do casal parental
e a Amorosidade/Proximidade entre os irmdos. Ademais, as esposas de casais desajustados
percebem um maior nivel de Rivalidade na relagdo fraternal de seus filhos. J& os irmédos nas
familias de casais desajustados avaliam sua relagdo com seu irmao com SD como tendo um

maior nivel de conflito que aqueles de familias de casais ajustados.

A Associacao entre a Relacdo Conjugal e a Relacédo Fraternal: Os Relatos dos Genitores

Ao serem questionados se a sua relacdo conjugal interfere na relacdo fraternal dos
filhos, os participantes identificaram influéncias em razdo de o filho presenciar ou nao cenas
de conflito do casal parental e do clima familiar amistoso. A Figura 49 apresenta as categorias
de respostas dos participantes. Destaca-se que treze participantes (esposas: n=5; esposos: n=8)
relataram que ndo ha influéncia entre as relagdes estabelecidas nos dois subsistemas. Duas

esposas e um esposo nao responderam adequadamente a questao.
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Figura 49. Associagéo entre a qualidade da relagdo conjugal e da relacdo fraternal.

Abaixo séo descritos exemplos de cada categoria:

e Aumenta a proximidade dos irmé&os

“Eles ficam mais assim quietinhos, ficam mais paradinhos se a gente tiver
discutindo entendeu? Eles ficam mais juntos, se a gente tiver brigando, os dois
ficam juntos, 0 S. e o G. [...]Se a gente brigar, eles se juntam os dois, entendeu?.”

(esposa)

e Indefinido

“Sem duvida. Nos momentos de... nos raros momentos de alguma indisposi¢do, de
alguma conversa mais alta, mais firme, a percepcao deles acontece também, eles
ficam nervosos também, principalmente mais a E. Eu ndo conseguiria te perceber
se eles se afastariam, ndo conseguiria te falar se eu teria essa percepgéo se eles
vao ta se afastando ou néo, ou se eles vao brigar ou ndo por conta disso, mas eles

sentem, eles sentem.” (€SpP0S0)
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e Quando os filhos ndo presenciam conflitos
“A gente evita brigar perto deles né? (...) Entdo eles ficam mais calmos, né? Ficam

mais amorosos um com o outro.” (€SP0SO0)

e Em raz&o do clima familiar amistoso
“Eu acho que sim porque se né, se a gente se relaciona de forma respeitosa, com
carinho e tudo, eu acho que é um exemplo né... De forma que se a gente né, tiver

brigando, discutindo, também acaba incentivando a ter o mesmo comportamento

(esposa)

e N&o ha influéncia
[quando os genitores brigam] “Nao, as duas entre elas ndo, né. Elas ficam assim
sem jeito € com a gente né, de conversar. Pensa uma, duas vezes antes de perguntar,

pro pai pelo menos, de conversar. Mas entre elas ndo.” (esposa)

A maioria dos genitores (maes: n=12; pais: n=8) afirmou que a relacéo fraternal de

seus filhos ndo interfere no relacionamento conjugal, como se observa nos relatos abaixo:

“Ndo, ndo. A gente ndo briga se eles estiverem brigando ndo, entendeu? A gente
briga com eles, separa eles.” (esposo)
“Se a gente tiver bem, em harmonia, mas eles ndo estiverem bem, a nossa

harmonia ndo quebra porque os dois ndo estdo bem.” (esposa)

Um pai indicou que a relagéo ente os filhos influencia na sua relagdo conjugal:

“Creio que sim (...) no sentido de que alguma instabilidade que aconteca entre 0s
dois que vai demandar uma cobertura maior da Juliana ou minha pra poder atacar
aquela instabilidade vai ta fazendo alguma intervencéo, alguma interferéncia na

’

relacdo nossa.’

Destaca-se que uma mae e trés pais ndo responderam adequadamente a questéo.
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5 - DISCUSSAO

Este capitulo se divide em duas sec¢des. Primeiramente, os resultados deste trabalho
sdo discutidos e comparados aqueles descritos e analisados pela literatura, focalizando aspectos
do funcionamento das familias, bem como as caracteristicas da relacdo conjugal, da relacéo
fraternal e as inter-relacOes estabelecidas entre elas. Na segunda secdo sdo discutidas as
questdes pertinentes a metodologia adotada, incluindo os instrumentos e técnica utilizados no

presente trabalho.

Os Resultados

Esta tese gerou uma gama de dados acerca do funcionamento de familias de
criangas e adolescentes com SD e das relagdes estabelecidas no subsistema conjugal e fraternal.
No tocante ao modo de vida das familias pesquisadas, observou-se que a maioria delas
apresentou renda media superior ao rendimento mensal domiciliar per capita da populacdo
residente no estado de MG, a saber, R$1128,00, pouco mais que um sal&rio minimo que na
época da coleta de dados era de R$788,00, segundo informacdes divulgadas pelo IBGE (2016).
Ademais, a maioria das mées e dos pais tinha ensino superior completo. Estes sdo fatores
positivos tendo em vista que caracteristicas socioeconémicas, especialmente a escolaridade dos
genitores e a renda familiar mensal tém impacto no desenvolvimento da crianga, pois
influenciam no acesso a assisténcia a saude e a educacdo de qualidade. Pereira, Formiga, Vieira
e Linhares (2017), por exemplo, demonstraram associacdo entre renda familiar mensal
desfavoravel, baixa escolaridade da mée e prejuizos no desenvolvimento neuropsicomotor de
pré-escolares, sendo a éarea da linguagem aquela com maior atraso. O baixo nivel
socioecondmico também foi destacado como um importante fator de risco ao desenvolvimento
infantil por Ozkan, Senel, Arslan e Karacan (2012). Cabe destacar que em familias com
membros com SD a renda é uma variavel de grande relevancia ja que propicia a pessoa com
SD o0 acesso a estimulagéo e tratamentos adequados, essenciais ao seu desenvolvimento
saudavel e que apresentam baixa oferta de servicos publicos e tém um alto custo no Brasil
(Dezotti, 2011; Rabelo, 2013).

No que se refere a divisdo de tarefas domésticas, as maes, inclusive as que
trabalham fora de casa, sdo as principais responsaveis pelas atividades de cuidado com a casa,
conforme ja demonstrado pela literatura especializada que trata tanto de familias com filhos
com SD, quanto de familias com filhos com DT ou com outras deficiéncias (Almeida, 2014;
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Oliveira, 2013; Pereira-Silva et al., 2015). Contudo, é preciso ressaltar que, mesmo que ainda
incipiente, ja se observa um maior envolvimento dos pais nos servigos domesticos, havendo
participantes que se dedicam a limpar a casa, cozinhar, lavar e passar roupas, consoante com o
exposto por Lessa et al. (2015).

As mées também sdo as principais responsaveis pelo cuidado com o filho com SD
quando ele precisa de ajuda ou supervisao nas atividades de vida diaria. A Unica tarefa que os
genitores compartilham de forma igualitaria é levar o filho para atividades de lazer. Resultados
semelhantes tém sido encontrados por pesquisas que focalizam familias brasileiras com filhos
com deficiéncia, e em especifico com SD, de diversas faixas etérias (Pereira-Silva et al., 2015;
Rooke & Pereira-Silva, 2016). Nesse sentido, percebe-se que embora tenham ocorrido
mudancas na sociedade e nas familias, ainda existe a crenca de que os cuidados da mée em
relacdo ao filho sdo mais importantes e essenciais que os cuidados do pai (Borsa & Nunes,
2011).

Assim, observa-se uma sobrecarga de atividades das maes que trabalham fora de
casa e ainda sdo as principais responsaveis pelas tarefas domésticas e cuidado com os filhos,
tendo, em geral, pouca ou nenhuma ajuda dos seus parceiros. O excesso de atividades pode ser
uma das explicagdes para o alto indice de sintomas de estresse encontrados em mées de criangas
e adolescentes com SD (Da Silva, 2011; Pereira-Silva, 2015). Além disso, autores tém
defendido que por se dedicar muito aos cuidados e estimulacédo dos filhos com SD, as mées
podem ter as praticas de atividades sociais comprometidas, o que é um fator de risco para a sua
salde mental (Nogueira & Rodrigues, 2007). Destaca-se que ter pouco tempo para descansar
esta associado a niveis maiores de estresse em genitores de criancas com SD e a avaliagdo mais
negativa da relacdo conjugal (Norton, Dyches, Harper, Roper, & Caldarella, 2016). Além disso,
genitores mais estressados podem ser menos responsivos aos seus filhos (Wheeler, Hatton, &
Reichardt, 2007), o que pode ter implicacdes no desenvolvimento de forma geral, isto é, na
linguagem, no desenvolvimento social, cognitivo e emocional das criancas (Warren & Brady,
2007), bem como na forma como os filhos se relacionam entre si (Jenkins, Rasbash, Leckie,
Gass, & Dunn, 2012). Ndo foi objetivo desta tese avaliar variaveis da salude mental dos
genitores e como elas se associam com as relacdes familiares. E interessante que pesquisas
futuras incluam esse tipo de andlise, uma vez que, partindo da concepcéo de que a familia € um
sistema composto por elementos que exercem influéncia entre si e entre os subsistemas, as
caracteristicas de cada um dos membros familiares e, principalmente, dos pais (incluindo

aspectos da sua saude mental), exercem influéncias nas relagdes e no grupo como um todo.
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Acerca das préticas de lazer, as familias investigadas apresentam regularidade no
desenvolvimento dessas atividades, sendo geralmente realizadas por todos os membros da
familia aos fins de semana. As principais atividades sdo ir a locais publicos, visitar a casa de
parentes e amigos e/ou sair para locais destinados a alimentacdo, sendo esta pratica menos
frequente em familias com renda mais baixa. Assim, aparentemente as familias de maior nivel
socioecondmico desenvolvem atividades de lazer mais sofisticadas e que demanda mais
recursos financeiros, como ir a restaurantes e shopping. Ja as familias com menor poder
aquisitivo preferem os passeios em locais publicos, como os parques, e as visitas a familiares e
amigos. Embora alguns estudos tenham demonstrado que é frequente o isolamento social das
familias com pessoas com DI (Cabral & Moraes, 2015; Moreira et al., 2016; Wayne &
Krishnagiri, 2005), os resultados deste estudo ndo indicam restricdes sociais nem no grupo
familiar nem aos membros da familia individualmente. No entanto, a faixa etaria das pessoas
com SD desta pesquisa deve ser considerada, j& que observa-se certa restricdo social em
familias brasileiras com adultos com SD (Andrade, 2017).

No que se refere a possibilidade de os genitores sairem a sos para atividades de lazer,
a maioria dos participantes relatou que nunca ou raramente consegue fazé-lo, independentemente
da idade de seus filhos. A maior parte dos que relatou poder sair sozinho indicou contar com uma
rede social de apoio que cuida dos filhos em sua auséncia, enquanto a necessidade de cuidado
dos filhos foi o principal impedimento para os cénjuges que ndo tém essa possibilidade. De
acordo com Hartley et al. (2011) este é um fator que pode influenciar na qualidade da relacdo
conjugal, ja que sair a s6s é um importante momento de intimidade conjugal. Nesse sentido, a
disponibilidade de uma rede de apoio é fundamental para que a diade conjugal possa desenvolver
atividades de casal juntos.

Deve-se ressaltar a importancia da rede de apoio social de genitores de criancas e
adolescentes com SD ja que, embora todos 0s pais e maes tenham suas necessidades de apoio
aumentadas, durante a infancia e adolescéncia de seus filhos, genitores e cuidadores de criangas
e adolescentes com deficiéncia experimentam desafios e estressores adicionais, 0 que exige
acOes especificas para ajudar a proteger, promover e aumentar seu bem-estar mental (Davis et
al., 2017). Assim, a disponibilidade da rede social de apoio pode desempenhar um papel critico
na forma como as familias respondem ao nascimento de uma crianga com SD (Hsia0,2013).
Em relacdo a disponibilidade de rede social de apoio das familias pesquisadas, as maes, aos
responderem o QCSF e a entrevista, indicaram poder contar com suporte familiar em momentos
de dificuldades. Os pais, durante a entrevista, também indicaram poder contar com a familia

extensa, tais como avos e avos, seguidos por tias e tios, principalmente. Em adic¢éo, a familia
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materna parece atuar com maior frequéncia como rede social de apoio que a familia paterna,
sendo as avOs maternas as principais figuras de apoio das familias pesquisadas, resultado
consoante com a literatura (Da Silva 2007; Vasconcelos, 2002; Yamashiro & Matsukura, 2014;
2015). Destaca-se que as pesquisas sobre o subsistema avos-netos e as implicacfes dessa
relagdo na criacdo e educacdo dos netos com SD ainda séo raros, especialmente no Brasil,
fazendo-se necessarios novos estudos sobre a temética. Vale ressaltar que os conjuges também
informaram que podem contar com o apoio um do outro em momentos de dificuldades. Este é
um resultado positivo, pois sugere a existéncia de unido e companheirismo entre o casal. Os
resultados de Rooke e Pereira-Silva (2016) corroboram com esse achado, ao sugerir que 0s
conjuges representam um dos principais elementos da rede familiar de mées de criangas com
SD.

No tocante a rede social de apoio profissional e institucional, a maioria das familias
pode contar com uma rede de apoio profissional, 0 que € um aspecto positivo tendo em vista
que os profissionais sdo as pessoas que, supostamente, dettm o conhecimento especializado e
podem fornecer um apoio mais direcionado as necessidades da pessoa com deficiéncia.
Contudo, no que se refere a rede institucional, apenas duas méaes indicaram a escola dos filhos.
Este resultado é semelhante ao encontrado por Almeida (2014) em que as familias nédo
mencionaram o apoio institucional. Destaca-se, contudo, a importancia do envolvimento da
familia com instituicdes e, em especial as educacionais, conforme ressaltado por Pereira-Silva
e Rabelo (2016).

Ademais, ndo houve relato de grupo de pais e de grupos de irmaos como parte da
rede social de apoio, apesar da importancia destes, principalmente quando hd um membro com
desenvolvimento atipico na familia. O grupo de pais e de irmaos pode ser um ambiente onde 0s
familiares possam receber informacdes adequadas e diversas, além de possibilitar a troca de
experiéncias entre os participantes, proporcionado aprendizados, reflexdes e apoio para as
dificuldades (Messa & Fiamenghi Jr., 2010; Nobre, Montilha, & Temporini, 2008, Quevedo,
Dambrds, & Sassi, 2017).

Em adicéo, no estudo de Jiménez-Picdn, Lima-Rodriguez e Lima-Serrano (2016),
0 apoio social percebido pelos genitores apresentou alta capacidade preditiva do ajustamento
conjugal. J& na presente investigacdo, ao serem questionados se ter com quem contar em
momentos de dificuldades influencia o relacionamento conjugal, as maes indicaram com maior
frequéncia que existe uma influéncia positiva ao passo que 0s pais disseram mais
frequentemente que ndo ha quaisquer influéncias. O maior namero de mulheres que relatam

influéncia da rede social de apoio no relacionamento conjugal pode ter ocorrido em virtude de
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elas serem as principais responsaveis pelos cuidados domésticos e com os filhos, além de
trabalharem fora de casa. Destaca-se que todos os participantes com desajustamento conjugal
indicaram ter rede de apoio, sendo que dois genitores percebem que ter com quem contar
influencia o seu relacionamento conjugal, impedindo a separacéo e aliviando o estresse. Abaixo
serdo discutidos de forma mais detalhada os aspectos do relacionamento conjugal em familias
com filhos com SD investigados nesta tese.

As caracteristicas da relacdo conjugal.

A maioria dos conjuges avalia a sua relacdo conjugal como amistosa e apresenta
ajustamento diadico satisfatdrio, resultado que corrobora a literatura nacional e estrangeira
(Floyd & Zmich, 1991; Pereira-Silva, 2015; Santamaria, et al., 2012). No presente estudo, 0s
conjuges estdo satisfeitos com diversos aspectos do seu relacionamento, especialmente com as
caracteristicas intrinsecas da sua relacdo conjugal, em especial 0 companheirismo, com as
caracteristicas individuais do parceiro e com a forma como este se relaciona com os filhos. Por
outro lado, houve uma variedade de motivos que geram insatisfacdo nas diades ajustadas e
desajustadas, com destaque para as caracteristicas do relacionamento conjugal, indicadas por
seis esposos e duas esposas.

Todos os cOnjuges, em ajustamento e em desajustamento conjugal, estdo
insatisfeitos com a quantidade tempo que passam juntos, ja que a maioria indicou que ser
insuficiente. As horas gastas com as atividades laborais sdo o fator principal para o reduzido
tempo de dedicacao ao parceiro, 0 que é coerente com o proposto por Lenin (2006), que sugere
que um dos problemas essenciais de casais, quando ambos trabalham fora, é a organizacgdo e o
gerenciamento do tempo. Na presente investigacdo, por exemplo, houve alta frequéncia de
participantes que indicaram que as caracteristicas da profissdo do conjuge interferem em seu
relacionamento conjugal, seja de forma positiva ou negativa. Os que relatam aspectos positivos
indicaram, sobretudo, a possibilidade de descanso e a disponibilidade de tempo para
desempenhar as atividades domésticas e de cuidado com o filho. Ja os que expuseram variaveis
negativas, mencionaram o tempo despendido no trabalho e o estresse/cansaco gerado pelas
caracteristicas das atividades laborais.

No tocante a harmonia entre o casal, 0s aspectos parentais, relacionados a criacao,
cuidado e educacdo dos filhos, parecem ser o principal motivo de concordancia entre eles.
Considerando-se que a forma como os genitores educam seus filhos é de suma importancia para

o desenvolvimento e a manutengdo de comportamentos socialmente adequados (Weber, 2017),
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este pode ser um aspecto positivo no que concerne aos resultados desenvolvimentais dos filhos,
especialmente em se tratando de pessoas com deficiéncia, as quais necessitam de atengéo e
estimulacdo para auxiliar em seus processos de desenvolvimento. Além disso, é importante
ressaltar esse resultado conjuntamente com sua influéncia nas praticas educativas e estilos
parentais, cujo tema merece mais aprofundamento em familias com filhos com deficiéncia,
conforme ressaltado por Crolman (2018).

Referente aos aspectos que geram discordancias, os participantes indicaram uma
variedade de temas. O mais importante, porém, € que ao discordarem sobre algum assunto, 0s
casais ajustados conseguem chegar a um consenso principalmente por meio do dialogo, o que
€ uma estratégia bastante positiva. Ja a maioria dos participantes que demonstrou
desajustamento conjugal disse que ndo consegue chegar a um consenso ou consegue apenas em
algumas ocasifes. Este resultado € consoante com a literatura que indica que casais mais
satisfeitos com o seu relacionamento apresentam uma comunicagdo mais positiva, menos
negativa e mais efetiva durante tarefas de resolucdo de conflitos quando comparados a casais
menos satisfeitos (Lavner, Karney, & Bradbury, 2016).

No que se refere a diferenca de género na avaliacdo do relacionamento conjugal, ao
comparar os resultados das esposas e dos esposos, observaram-se semelhancas na percepc¢éo da
amistosidade na relacdo. N&o obstante, ao responderem a EAD os homens apresentaram médias
mais elevadas tanto no escore total, quanto nos fatores, embora ndo tenham sido encontradas
diferencas estatisticamente significativas. Este resultado corrobora a investigacdo de Pereira-
Silva et al. (2015) e contrapde os achados de Stoneman e Gavidia-Payne (2006) e de Pereira-
Silva (2015) que identificaram que as esposas apresentam médias de ajustamento ligeiramente
superiores a dos esposos. Aspectos culturais e caracteristicas da amostra provavelmente
explicam as diferencas entre os resultados. Contudo, conforme enfatizam Pereira-Silva et al.
(2015), o resultado evidenciado, por ndo apresentar significancia estatistica, deve ser visto
como uma tendéncia que sinaliza a possibilidade de diferenga entre os grupos de esposas e
esposos. Estudos transculturais e com amostras maiores devem ser desenvolvidos a fim de
investigar diferencas e semelhancas entre o ajustamento conjugal percebido por homens e
mulheres em familias com filhos com SD. Destaca-se ainda que a idade do pai, o tempo de
namoro, a quantidade de filhos e a renda familiar parecem nédo influenciar na avaliacdo do
ajustamento diadico dos participantes.

Especificamente sobre a renda familiar, o resultado encontrado é diferente dos
estudos com familias com filhos com DT, nos quais a baixa renda foi associada a maior

frequéncia de conflitos conjugais (McCormick, Hsueh, Merrilees, Chou, & Cummings, 2017).
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Dakin e Wampler (2008), por exemplo, ao investigarem familias com nivel socioecondmico
baixo e médio, identificaram que casais de classe média apresentam maiores escores na EAD,
tendo, assim, maiores niveis de ajustamento conjugal. Ja& Schmidt, Bolze, Vieira e Crepaldi
(2015) demonstraram que a menor renda familiar estava associada a relagdes conjugais mais
conflituosas, caracterizadas por reciprocidade negativa e por comportamentos de evitacdo de
ambos os cénjuges. A renda pode ser importante principalmente por proporcionar a familia o
consumo de bens e servicos essenciais, como alimentacdo, vestuario e 0 acesso a servicos de
salde e educacdo. Nesse sentido, uma menor renda estaria associada a maior nivel de
preocupacao do casal no que concerne ao sustento da familia e, assim, ao maior estresse, o que
poderia resultar em conflitos conjugais. Cabe lembrar que nesta investigacdo a renda média
familiar € maior que a média da populacdo geral, 0 que pode ter relacdo com o resultado
encontrado. Estudos comparativos seriam importantes para a compreensao de como a renda
familiar esta associada a qualidade da relacdo conjugal em familias com filhos com e sem SD
de diferentes niveis socioecondmicos.

No que concerne as caracteristicas dos conjuges, foram encontradas associa¢fes
negativas entre a idade da esposa e o fator Expresséo de Afeto, indicando que quanto maior a
idade das esposas, menos elas estéo satisfeitas com as demonstracdes de afeicdo e com a relacéo
sexual estabelecida com o parceiro. Magagnin et al. (2003) encontraram resultados semelhantes
ao investigarem familias com filhos com DT. Contudo, o resultado encontrado nesta tese
contrap@e o achado de Pereira-Silva (2015) que ndo encontrou associa¢des significativas entre
os escores da EAD e a idade dos conjuges em familias com filhos com SD. Estudos
comparativos entre familias com filhos com e sem SD utilizando um maior nimero de
participantes devem ser realizados para se chegar a uma melhor compreensdo sobre as
associaces entre a idade dos cénjuges e 0 ajustamento conjugal.

A duracdo do relacionamento também parece influenciar a qualidade da relacdo
conjugal nas familias pesquisadas. Neste trabalho, observou-se que quanto maior o tempo de
casamento, maior € a Coesdo Diadica e quanto maior o tempo de convivéncia do casal, maior
é a Coesdo Diéadica e o resultado global da EAD. Este é um resultado interessante, uma vez que
a Coesdo Diadica se refere ao grau de compartilhamento emocional do casal e a percepcéao
relativa ao engajamento mutuo em interesses comuns, as trocas de ideias, a discusséo tranquila,
ao trabalho conjunto em projeto e a diverséo conjunta (Hernandez, 2008). A associagéo positiva
entre o tempo de convivéncia e as atividades e interesses compartilhados pela diade é um dado
relevante ja que é um aspecto que favorece a vinculagdo do casal e demonstra proximidade e

intimidade. Allendorf e Ghimire (2013) também encontraram evidéncias que o tempo de
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duracdo do casamento estava associado positivamente a qualidade da relagdo conjugal, havendo
menor propensdo de o casal ter problemas e desentendimentos. Contudo, este resultado foi
dissonante dos encontrados nos estudos de VanLaningham, Johnson e Amato (2001), Kaya-
Balkan, Karadeniz e Aktas (2013) e Jiménez-Picon et al. (2016), em que os anos de matrimonio
estavam associados negativamente ao ajustamento e & satisfacdo conjugal em familias com
filhos com DT. Por outro lado, Pereira-Silva (2015) n&o encontrou associagdo entre o tempo de
convivéncia do casal e o ajustamento conjugal em familias brasileiras com filhos com SD.
Ressalta-se, portanto, que esse tema deve ser mais bem investigado, tendo em vista os achados.
Referente a influéncia dos filhos na relagdo conjugal, identificou-se que a presenca
de filhos com SD do sexo masculino esta associada a maiores niveis de Coeséo Diadica, assim
como os genitores de filhos com DT do sexo masculino obtiveram maiores escores em
Consenso Diadico, Satisfacdo Diadica, Expressao de Afeto e no Resultado Global do EAD.
Este resultado, porém, é diferente do encontrado por Abbott e Brody (1985), em que mées de
filhos do sexo masculino tendiam a ter niveis menores de ajustamento conjugal e mais conflito
conjugal. Este €, pois, um resultado controverso, cujo tema necessita de mais investigacoes.
No gue concerne a idade dos filhos, observou-se que quanto maior a idade do filho
com SD, menor o0s escores dos conjuges no Resultado Global da EAD e nos fatores Consenso
Diadico, Satisfacdo Diadica, Coesdo Diadica. Por outro lado, quanto maior a idade do filho com
DT, maior a pontuacdo na subescala Coesdo Diadica. Uma hip6tese para 0 menor resultado de
ajustamento conjugal quando os filhos com SD sdo mais velhos é que a transicdo para a
adolescéncia pode ser um periodo de estresse para 0s genitores, que se preocupam com o futuro
escolar, profissional e amoroso do filho. Assim, eles ficariam mais susceptiveis a conflitos. J&
amaior idade do filho com DT provavelmente funciona como uma fonte de apoio para a familia,
conforme indicaram quatro das oito maes com filhos com DT com idade acima de nove anos.
Esta hipotese é sugerida tendo em vista que este filho comumente se comporta como irmao
mais velho, supervisionando as atividades do irmdo com SD e cuidando dele,
independentemente da ordem de nascimento (Almeida, 2014, Burke, 2010). Desta forma,
guanto maior a idade do filho com DT, mais responsabilidades de cuidado com o irmao ele
poderia ter. Alias, em geral, o irmdo com DT assume o papel de tutor do irmédo com SD na vida
adulta, diante da impossibilidade de cuidado pelos genitores (Coyle, Kramer, & Mutchler,
2014). Em consonancia, Richardson (2012) demonstrou que a qualidade da relagédo conjugal de
genitores de filhos com DI segue um padrdo curvilineo, com declinio quando os filhos sédo
adolescentes e aumento quando eles chegam a vida adulta. O autor enfatiza que a diminuicéo

da satisfacdo conjugal é pequena e ndo significa uma mudanca brusca da qualidade desta, nem
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um desajustamento emocional. J& Stoneman e Gavidia-Payne (2006), ndo encontraram
associacéo entre o ajuste conjugal e a idade ou o sexo do filho com DI. Assim, sugerem-se mais
estudos para que se compreenda melhor como ocorre a associacdo entre a idade e o sexo dos
filhos com e sem SD e a qualidade do relacionamento conjugal.

De forma complementar, ao serem entrevistados, os conjuges relataram com maior
frequéncia que a presenca do filho com SD influencia a relag&o conjugal, sobretudo de forma
positiva, sendo vista como uma alianca entre o casal, motivo pelo qual os cénjuges se uniram
mais e passaram a se apoiar de forma mais intensa; ou evitando a separacdo dos conjuges, sendo
o filho um dos motivos pelo qual o casal ndo se divorcia. Houve ainda aqueles que disseram
que o nascimento do filho com SD teve impacto negativo na relacdo do casal, mas que
atualmente esta influéncia ndo é mais percebida pelos conjuges. Este resultado é consoante com
outros encontrados na literatura. Por exemplo, Skotko et al. (2011) demonstraram que a maioria
dos conjuges relatou uma perspectiva positiva em relacédo a presenca do filho com SD, havendo
uma minoria que indicou que o filho com SD trazia prejuizos a relacao conjugal. Nesse sentido,
Lederman et al. (2015) também evidenciaram um ndmero maior de mées que relataram melhora
na relacdo com o parceiro apds o nascimento do filho com SD, mas também encontraram, em
menor numero, participantes que disseram que a qualidade da relagdo conjugal piorou apds o
nascimento do filho e outras que nédo identificaram mudancas. Contudo, houve estudo que néo
encontrou influéncias da presenca do filho com deficiéncia na relagdo do casal (Gau et al.,
2008).

Diante dos resultados desta tese e da variedade dos achados na literatura, sugerem-
se estudos que investiguem a relacdo conjugal de acordo com a etapa do curso de vida dos filhos
com SD e com DT, por exemplo, criancas pré-escolares, criancas em idade escolar,
adolescentes e adultos jovens. Esse tipo de investigacdo aprofunda em questdes acerca das
continuidades e mudancas no sistema familiar que estariam associados a qualidade da relacao
conjugal. De forma complementar, pesquisas sobre as associagcdes entre 0 comportamento dos
filhos e o relacionamento do casal parental também s&o recomendadas, ja que problemas de
comportamentos dos filhos estd associado negativamente a qualidade da relagdo conjugal
conforme aponta a literatura (Baker et al., 2005; Robinson & Neece, 2015).

No que se refere as interacGes diddicas, observa-se que 0s casais ajustados
vivenciam um clima amigavel, baixo nivel de tensdo e grande proximidade entre si, de forma
que os sinais emocionais dos parceiros sdo compreendidos e aceitos. Durante os episodicos
interativos, ambos os conjuges tendem a participar de forma ativa e igualitaria na discussao,

incluindo o parceiro em seu discurso e demonstrando reconhecer e valorizar suas ideias.
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Observou-se que, durante a discussédo de assuntos familiares, os conjuges em ajustamento
ofereciam argumentos para enriquecer o dialogo e se esforgavam conjuntamente para chegar a
uma solucéo satisfatdria sobre o tema, demonstrando uma postura positiva em relacdo as trocas
de ideias e, assim, um engajamento construtivo.

Por outro lado, os dois casais desajustados da amostra vivenciam um clima
conflituoso durante as interacdes. Observou-se uma diferenca entre a participacdo dos esposos
e esposas na discussdo: Em alguns momentos, 0 homem apresentava maior tempo de fala e
assumia uma postura hierarquicamente superior, de forma que sua prépria opinido era
apresentada como absoluta e a opinido da esposa era desconsiderada. Esta, em geral, ora tentava
impor sua opinido, contra argumentando o que foi dito e destacando a sua versao para os fatos,
ora demonstrava oposi¢cdo ao discurso do parceiro através do siléncio. Ademais, embora as
esposas buscassem uma aproximacao, 0s esposos permaneciam distanciados.

Uma diferenca marcante entre as interagdes de casais ajustados e desajustados é a
maneira como as diades abordam e discutem o tema proposto em cada cartdo estimulo. Em
casais ajustados, o ‘jogo de papéis’ foi a forma de introdu¢do do tema mais frequente no
primeiro cartdo. Neste caso, os membros da familia agem como se eles fossem discutir
realmente um tema atual, mas fica claro, pela maneira como a discusséo acontece que se trata
de um jogo. No segundo cartdo, a categoria ‘tema atual’ foi a mais frequente, o que indica que
0 tema discutido, a saber, atividades de cuidado com a casa, comumente gera conflito entre o
casal. Vale lembrar que as mulheres sdo as principais responsaveis pelas tarefas domeésticas,
apesar de também trabalharem fora de casa, 0 que gera sobrecarga de atividades, e,
possivelmente, insatisfacdo quanto a divisdo de tarefas, tema que parece ser iminente nas
discussoes. Nos cartdes 3 e 4 a categoria mais comum foi a ‘descri¢do do cotidiano’, quando ¢
demonstrado, com certo distanciamento, como o casal normalmente lida com o problema
exposto no cartdo estimulo ou com problemas semelhantes. Assim, os temas ‘Correcdo ao
comportamento inadequado do filho’ e ‘Divisdo de responsabilidade do cuidado com os filhos’
parecem ser assuntos que nao costumam gerar desconforto ou conflitos na familia.

Ja nas diades com desajustamento conjugal, a ‘situacdo hipotética’ foi a forma
utilizada para a introducdo do primeiro cartdo, indicando que ambos o0s cénjuges concordam na
impossibilidade de se gastar o dinheiro da familia em servicos e materiais que ndo fazem parte
da previsdo orcamentaria familiar. No cartdo dois, uma diade introduziu o tema por meio da
‘descri¢do do cotidiano’ e a outra utilizou o ‘tema atual’, que também foi a forma de introducao
da discussdo nos cartfes trés e quatro dos dois casais. Este comportamento das diades sugere

situacOes de conflito iminente em relacdo aos aspectos do convivio familiar indicados nos
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cartdes, tais como, modo de correcdo dos comportamentos dos filhos, tempo de descanso e
divisdo de tarefas domésticas.

Uma questdo que merece destaque, é o fato de que o sistema de categorias
observacionais capta o fluxo de interacbes num momento especifico, ou seja, € um dado de um
recorte no tempo. J4, os relatos por meio de entrevistas fornecem dados sobre as caracteristicas
das relagdes conjugais, considerando os eventos ocorridos no cotidiano, ao longo de um tempo,
baseando-se, portanto, na convivéncia. Nesse sentido, os resultados das entrevistas e da EAD,
ao complementarem e estarem consoantes com 0s observacionais, demonstram coeréncia.
Assim, observa-se um alto nivel de desigualdade de status e desvalorizacdo dos argumentos do
parceiro em casais desajustados. Estes também relatam mais frequentemente estarem
insatisfeitos com o relacionamento, terem dificuldades em estabelecer estratégias positivas de
resolucdo de conflito diante de divergéncias de opinido e um alto nivel de conflito na relacdo,
caracteristica evidenciada também nas sessdes de observacao. J& os casais ajustados apresentam
um clima de interacdo amigavel, descrevem sua relagdo como sendo amistosa, relatam
satisfacdo com o relacionamento conjugal, apresentam um status mais igualitario na interacéo,
tendem a valorizar os argumentos do parceiro e utilizam o dialogo como estratégia de resolucéo
de conflitos.

Diante do exposto, os resultados desta tese sugerem que as relagdes conjugais em
familias com filhos com SD sdo caracterizadas como amistosas e ajustadas, com bons niveis de
consenso, coesdo, satisfacdo e expressao de afeto, consoante com o estudo de Pereira-Silva
(2015). As interacdes sdo marcadas pela proximidade e pelo clima amigavel entre o casal, que
se comporta de forma igualitaria, valorizando e reconhecendo a posic¢do e as ideias um do outro.
Vale lembrar que relagbes conjugais satisfatorias atuam como fator de protecdo diante dos
desafios de criar um filho com deficiéncia. Ademais, niveis altos de satisfacdo conjugal estdo
associados a boa saude mental dos conjuges e a eficacia parental (Da Silva, 2011; Kersh et al.,
2006). Em adicéo, diante da escassez de pesquisas sobre qualidade, ajustamento e satisfacéo
conjugal, especialmente no Brasil (Rosado & Wagner, 2015), novos estudos s&0 necessarios
para identificar os fatores de risco para o desenvolvimento de relagGes conjugais desajustadas

e os fatores que auxiliam na promogéo de casamentos ajustados.

As caracteristicas da relacdo fraternal.

A relacéo entre os irmdos com e sem SD foi descrita pela maioria dos genitores e

dos irmdos com SD e por alguns irmdos com DT como sendo amistosa, ou seja, marcada pelo
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afeto e pela proximidade entre a diade. Os demais irmdos com DT indicaram que a relacdo
fraternal é mista, caracterizada tanto pela proximidade e amistosidade, quanto por conflitos
esporadicos que nédo prejudicam a qualidade da relacdo. Em consonéncia, os resultados do fator
Amorosidade/Proximidade do QRF foi o que apresentou maior média para mées, pais e irmaos
com DT, indicando que esta € uma caracteristica marcante da relacdo fraternal. Assim, a relacéo
entre os irmados é qualificada por afeicdo e carinho, companheirismo, comportamento pro-
social, similaridade, intimidade e admiracdo dos irmdos um pelo outro, conforme ja
demonstrado pela literatura nacional e internacional (Aksoy et al., 2008; Almeida, 2014;
Batista, et al., 2016; Cuskelly & Gunn, 2003; Griot et al., 2013; Orsmond & Seltzer, 2007;
Pereira & Fernandes, 2010; Roper et al., 2014; Roeyers & Mycke, 1995; Senner & Fish, 2012).
Em consonancia, os participantes identificaram baixo indice de conflito na relacdo. Este € um
dado coerente com a literatura, que demonstra que também ha interacbes conflituosas nas
relacOes fraternais, ndo sendo este um fator prejudicial a qualidade da relacdo desde que ndo
predomine (Brody, 1998; McHale, Whiteman, Kim, & Crouter, 2007; Stoneman, 2009).
Destaca-se que o estudo de Skotko et al. (2011) demonstrou que a positividade do
relacionamento fraternal ndo estd associada ao grau de problemas médicos na crian¢a com SD
ou ao seu nivel de atividades funcionais. As caracteristicas funcionais e de satde ndo foram
objeto de estudo neste trabalho, embora se reconheca a importancia da compreensdo sobre a
forma como as diferencas individuais influenciam as relagdes estabelecidas entre os membros
familiares. Estudos futuros devem se dedicar a investigacdo desta questéo.

O ‘brincar’ foi descrito como a atividade mais apreciada pelos irmaos com DT. Ja
o0s irmaos com SD disseram gostar de passear com o irmdo com DT, o que também se configura
como uma atividade de divertimento e lazer. Em adicdo, 0s irmdos com e sem SD relataram
uma variedade de situacdes que o irmao faz que os deixem felizes e tristes. Os irmdos com DT
relataram com maior frequéncia que ficam felizes quando o irmdo com SD emite
comportamentos afetivos em direcéo a eles, por exemplo, quando os abraca, beija e faz carinho.
Ja os irméos com SD ficam felizes quando o irm&o com DT brinca com eles e empresta-lhes
objetos. Os aspectos relatados s&o comuns a relacOes fraternais marcadas pela proximidade e
pelo afeto entre a diade de irmdos e complementam os resultados gerados pelo QRF e pela
entrevista com os genitores que descrevem a relacdo como sendo amistosa.

As escalas ‘Intimidade’ e ‘Similaridade’ do QRF despertaram aten¢ao uma vez que
foram as que apresentaram menor média no fator ‘Amorosidade/Proximidade’ e o resultado
independe da diferenga de idade entre os irméos. Destaca-se que ‘Intimidade’ se refere ao

compartilhamento de segredos e sentimentos intimos pelos irmé&os, bem como de relatos sobre
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as suas experiéncias diarias. J& ‘Similaridade’ esta relacionada ao quanto os irmaos gostam das
mesmas coisas e 0 quanto tém em comum ou sdo parecidos. Griot et al. (2013) encontraram
resultados semelhantes ao investigar uma amostra francesa de diades compostas por irmaos
com DI e com DT. Os autores indicam que a diferenca no nivel de compreensao intelectual, a
falta de interesses comuns e 0 ndo entendimento do ‘mundo interior’ do outro pode prejudicar
0 estabelecimento de uma relagdo mais similar e intima entre a diade. Ressalta-se, contudo, que
este resultado ndo significa que ha um distanciamento entre os irmaos e sim que o nivel de
intimidade e similaridade ¢ um pouco abaixo das demais caracteristicas relacionais
identificadas.

Mesmo tendo conhecimento sobre o diagnostico de SD, os irmdos com DT, em
geral, ndo consideram que seus irmaos com SD sdo diferentes das outras criancas. Além disso,
eles se sentem felizes em ter um irmdo com SD, ndo gostariam que eles mudassem e ndo se
sentem incomodados quando estdo perto ou brincam com ele. Este € um dado positivo, pois
demonstra que as criancas e adolescentes com SD estdo incluidas no ambiente familiar.
Contudo, vale ressaltar que trés dos onze irmaos com DT demonstram desconhecimento sobre
a SD. Além disso, apenas quatro irmdos conversam com seus pais e méaes acerca do irmao com
SD. De acordo com a literatura, a falta de conhecimento sobre a deficiéncia do irmdo pode
trazer implicacBes a condigdo emocional do irmdo com DT (Aksoy & Bercin Yldirim, 2008;
NUnez & Rodriguez, 2005; Petean & Suguihura, 2005), por exemplo, a falta de conhecimento
pode ocasionar temor quanto a morte do irmdo com SD, bem como a fantasia da sua cura
(Nunez & Rodriguez, 2005). O desconhecimento sobre as caracteristicas da deficiéncia do
irm&o também pode interferir negativamente em sua forma de compreender a dindmica familiar,
por exemplo, ndo entendendo o porqué de tantas atividades ou do fato de os pais tratarem o
filho com SD muitas vezes com mais atencdo e cuidado. Lizasoain e Onieva (2010) ressaltam
a importancia de os irmdos com DT terem informacdes sobre a deficiéncia do seu irmdo, 0s
tratamentos e as possibilidades de progressos, tanto para haver mais aproximacdo no
relacionamento fraternal, quanto para que consigam enfrentar situacdes estressantes de uma
forma mais adequada, por exemplo, quando as pessoas 0s perguntarem sobre o irmao ou fizerem
comentarios sobre a deficiéncia dele.

Acerca da percepcdo de diferencas de tratamento parental, a maioria dos irméaos
com DT relatou que percebe que seus genitores os tratam de maneira diferente do seu irmao
com SD. Em geral, eles reconhecem que essa diferenca de tratamento é necessaria, seja em
funcdo das caracteristicas ou pela pouca idade do irmao com SD, e ndo se sentem incomodados

ou preteridos pelos genitores. Apenas dois irmdos com DT indicaram incbmodo pelo tratamento
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diferencial de ambos 0s genitores ou somente de um deles. Consoante com este resultado, o
fator ‘Rivalidade’ do QRF foi o que apresentou menor média na percep¢do dos genitores € dos
irmdos com DT. Destaca-se que as pontuacdes atribuidas pelos irmaos em relacéo a rivalidade
sdo significativamente menores que as dos genitores, indicando que eles percebem a
parcialidade materna e paterna, ou seja, o favoritismo de um dos genitores em relagdo a um dos
filhos, de forma menos intensa do que mdes e pais. A baixa percepcdo acerca do favoritismo
dos genitores por um dos filhos € um fator positivo nas familias investigadas tendo em vista
que o tratamento parental diferencial esta associado a prejuizos a saude mental dos irmaos
preteridos, conforme demonstram Pinheiro (2016) e Gozu (2016). Ademais, de acordo com
Gozu (2016), o tratamento parental desigual esta associado a relacionamentos fraternais mais
pobres e a uma forma mais injusta de tratamento parental. Ja os irmaos que percebem um menor
grau de tratamento parental diferencial avaliam o tratamento dos genitores como sendo justo e
relatam melhor qualidade do relacionamento fraternal.

Sobre o cuidado dispensado ao irmao, todos os participantes indicaram que ajudam
seus genitores nesta tarefa. E interessante o fato de que nenhum indicou a SD como sendo o
principal motivo para o cuidado dispensado ao irmao. Pelo contrario, a maioria afirmou que o
fazem, pois os irmaos devem cuidar um do outro. De forma complementar, ao analisar o ‘Status
Relativo/Poder’ identifica-se que maes, pais e irmaos percebem com maior frequéncia a
dominancia e o cuidado do irmd com DT em relacdo aquele com SD. Este dado corrobora a
literatura nacional e estrangeira que indica que os irmdos com DT, independentemente da idade
ou da ordem de nascimento, apresentam comportamentos tipicos de irmdos mais velhos,
cuidando e supervisionando o irmdo (Abramovitch et al., 1987; Almeida, 2014; Burke, 2010;
Pereira-Silva et al., 2017).

Em relacdo a rede de apoio do irmdo com DT, a maioria indicou que pode contar
com a ajuda de familiares quando se sentem tristes, com medo ou nervosos, enquanto trés
participantes consideram que nao tém ninguém com quem contar em momentos de dificuldades.
E preciso refletir que assim como os genitores precisam ter acesso a um suporte social para o
auxilio no enfrentamento de diversas questbes relacionadas as necessidades derivadas da
presenca do membro familiar com SD, também os irm&os com DT se beneficiam da rede social
de apoio, j& que eles enfrentam uma serie de desafios, como o tratamento parental diferencial,
0 preconceito social, o cuidado e a preocupagdo com a saude com o irmdo com SD, dentre
outros (Almeida, 2014; Messa & Fiamenghi Jr., 2010). Contudo, o estudo e o desenvolvimento

de intervencdes visando o suporte social de irm&os de pessoas com deficiéncia ainda é um tema
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pouco estudado e que precisa de maior dedicacdo de pesquisadores e clinicos, conforme
sugerem Tudor e Lerner (2014).

Foi investigada a associacdo entre os fatores do QRF e a idade dos participantes, a
diferenca de idade entre os irmdos e a renda familiar. No que se refere a
Amorosidade/Proximidade, constatou-se que apenas a idade do pai e da mée produzem impacto
de forma significativa. Assim, quanto mais velhos sdo os genitores, maior é a percepcdo em
relacdo ao sentimento de Amorosidade/Proximidade entre os filhos. Em consonancia, a maior
idade do pai também foi relacionada ao menor nivel de ‘Conflito’ fraternal e a maior percepcao
de cuidado e de dominancia do filho com DT em relacdo aquele com SD. Uma hipétese
levantada pela autora para explicar esses achados € que pais mais velhos tendem a ter praticas
parentais mais eficazes, bem como tendem a ser mais amorosos com seus filhos, o que
influenciaria a qualidade da relacdo fraternal. 1sso porque ha estudos que indicam que a
positividade na relacdo parental esta associada a relacionamentos fraternais saudaveis (McHale
et al., 2007). Contudo, em busca a literatura constatou-se que ha estudos que ndo encontraram
associac0es entre a idade dos genitores e a eficacia parental (Meunier & Roskam, 2009; Salonen
et al., 2009) e estudos que indicam uma associacdo inversa entre as variaveis (Ferreira et al.,
2014). Sendo assim, mais pesquisas sao necessarias para se esclarecer de que forma a idade dos
genitores esta relacionada a caracteristicas das relacfes fraternais em familias com filhos com
SD.

Ademais, 0 menor nivel de conflito também foi associado a menor diferenca de
idade entre os irméos do mesmo sexo e a maior a diferenca de idade de irmaos de sexo diferente.
Provavelmente este resultado seja devido as questbes relativas aos processos de
desenvolvimento e, também, aos gostos e preferéncias inerentes a idade e ao género. Verificou-
se também que guanto menor a diferenca de idade entre os irmdos do mesmo sexo, maior é a
percepcao de cuidado e de dominancia do irmdo com DT em relacdo ao irmédo com SD. Este é
um resultado intrigante ja que se espera um maior nivel de hierarquia quando ha maior diferenca
de idade entre os irméos. Entretanto, ndo foi encontrada literatura na area de irméaos que trate
destes temas. Ressalta-se que esse assunto deve ser melhor pesquisado com amostras maiores
e contextos diversos, especialmente no Brasil.

Somente a idade do irmdo com DT exerce influéncia significativa no fator
‘Rivalidade’, no sentido de que quanto maior a idade, maior a percep¢ao de parcialidade
materna e paterna. Levando-se em consideragdo que na amostra desta tese 0s irm&os com maior
idade, em geral, sdo os com DT, € possivel supor que a avaliagdo da diferenca de tratamento

dos pais é esperada pelo fato de que filhos pequenos comumente ja necessitam de maior atengédo
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dos genitores. Em se tratando de filhos com SD, esta atencdo geralmente é ampliada, tendo em
vista as necessidades de cuidado, tratamento e estimulagdo das criangas.

A associacao entre a relagdo conjugal e a fraternal.

A andlise dos resultados demonstrou auséncia de correlacdo significativa entre os
fatores do QRF e o resultado global e dos fatores Consenso Diadico, Satisfacdo Diadica, a
Expressdo de Afeto da EAD. Foi encontrada correlacdo direta e significativa entre a Coeséo
Diadica do casal e a Amorosidade/Proximidade dos irmaos, de forma que ha uma relagdo mdtua
entre o didlogo e o compartilhamento de atividades e interesses em comuns da diade conjugal
e 0s niveis de afei¢do/carinho, companheirismo, similaridade, intimidade, comportamento pro-
social e admiracao dos irmaos um pelo outro. Este resultado corrobora os achados da literatura
internacional com familias com filhos com DT que indica associagdo positiva entre as relacdes
conjugais e fraternais (Mackinnon, 1989, McGuire et al., 1996; Yu & Gamble, 2008). No estudo
de Brody et al. (1987), por exemplo, altos indices de comportamentos pro-sociais (sorrisos,
risadas, comportamentos cooperativos, tentativa de oferecer assisténcia ou ensinar algo, beijos,
dentre outros) emitidos pelos irmaos mais velhos (7-9 anos) foram associados a alto nivel de
ajustamento conjugal. No presente estudo ndo foram investigadas diferencas de
comportamentos de irmdos mais novos e mais velhos e sua associagdo com a relagéo conjugal.
Estudos futuros devem se dedicar a analise dessa especificidade.

Em adicdo, nas familias cujos cdnjuges apresentam ajustamento conjugal, 0s irmaos
avaliam suas relacGes fraternais como tendo um menor nivel de conflito que aqueles de familias
com casais desajustados. Destaca-se que, embora tenha havido diferenca estatisticamente
significativa apenas no grupo de irmaos, esposas € esposos em desajustamento também
apresentaram escores superiores em relacao ao conflito entre seus filhos do que casais ajustados.
Nesse sentido, aparentemente em familias em que a relacdo conjugal é conflituosa, a relagédo
entre os filhos é caracterizada por um maior nivel de antagonismo, competicdo e brigas, o que
é similar aos achados de Stocker e Youngblade (1999). Contudo, é preciso ressaltar que o nivel
de conflito avaliado € menor que o indice de Amorosidade/Proximidade. Nesse sentido, ndo é
possivel afirmar que relagbes conjugais desajustadas estdo associadas a baixo nivel de
afetuosidade entre os irmdos, tampouco que a relacdo fraternal & predominantemente hostil e
conflituosa.

O mesmo ocorre com o fator Rivalidade, que foi avaliado pelos participantes como

sendo maior entre filhos de casais desajustados, embora sé tenha sido encontrada diferenca
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significativa nos resultados das esposas. Nesse sentido, nas familias cujos conjuges estdo em
sofrimento conjugal, hd um maior nivel de parcialidade materna e paterna em rela¢do a algum
filho quando comparado a familias em que os conjuges estdo ajustados. E preciso destacar que
estudos tém encontrado associagdes positivas entre a qualidade da relacdo conjugal e da
parental (Peruchi et al., 2016; Stocker & Youngblade, 1999). Esta, por sua vez, também tem
sido associada a relacdo fraternal (Noller et al., 2000). Nesse sentido, é possivel supor que a
relacdo conjugal influencie a fraternal por mediacéo da relacdo estabelecida entre genitores e
filhos, conforme ja proposto por Erel et al. (1998) e Dunn et al. (1999). Assim, cOnjuges que
vivenciam um casamento desajustado podem se apegar mais a um ou outro filho, demonstrando
favoritismo por ele, o que implicaria em resultados negativos, como o ciume e o maior nivel de
conflito, na relacéo fraternal.

Né&o foi possivel identificar se a associacdo entre os dois subsistemas familiares é
similar ou diferente aos achados dos estudos com familias com filhos com DT, embora 0s
resultados desta tese ndo sejam idénticos aos encontrados por Stocker et al. (1997) ao
investigarem criancas com DT e suas maes, utilizando a EAD e o QRF. No estudo, observou-
se maior nivel de Conflito e Rivalidade na relacdo fraternal nas familias em que as maes
apresentaram baixo indice de Satisfacdo Conjugal e de Expressdo de Afeto em seus casamentos.
Diferencas nas caracteristicas da amostra, incluindo o familiar com SD, a idade dos filhos e as
diferencas culturais podem ser uma explicacdo para a dissonancia nos resultados. Por esse
motivo, estudos comparativos entre familias com filhos com e sem SD, com amostras maiores
e, de preferéncia, transculturais, sdo essenciais para a compreensdo de como ocorrem as
associagdes entre os subsistemas fraternal e conjugal.

No tocante a como ocorre a influéncia entre os subsistemas familiares, é possivel
supor, conforme proposto por Stocker et al. (1997), que os filhos que vivenciam cenas de
discussBes constantes entre os genitores podem aprender a interagir por meio de gritos e
rispidez, diminuindo expressdes de carinho e proximidade na relagdo fraternal. Da mesma
forma, os genitores que presenciam cenas de conflitos entre seus filhos podem ficar mais
suscetiveis ao estresse, o que produziria um impacto no conflito conjugal, diminuindo as
oportunidades de emisséo de comportamentos de expressdo de afeto. Ressalta-se, contudo, que
0s cOnjuges participantes desta pesquisa ndo percebem influéncia da qualidade da relacdo
fraternal de seus filhos sobre o seu casamento.

Outra hipdtese para os resultados encontrados é que, ao presenciarem interacfes
coesas entre os genitores, marcadas por dialogos amistosos e empolgantes sobre projetos e

ideias diversas, os filhos aprendem, por observacéo, a interagir com os membros familiares com



148

amorosidade e proximidade. Brody et al. (1987) reforcam esta hipétese ao indicarem que a
desarmonia conjugal provavelmente contribui para o risco de conflito entre irm&os ja que
proporciona modelos de comportamento conflituoso, distante ou verbalmente agressivo. Diante
dessas hipoteses, sugere-se o desenvolvimento de estudos que possibilitem compreender como
se caracterizam as relagdes conjugais e as fraternais ao longo do tempo e do desenvolvimento
de genitores e filhos, por exemplo, se e em que momento os conflitos se intensificam e quando
se tornam estaveis.

Em relacéo a percepcédo dos conjuges sobre a associacédo da relacdo conjugal com a
fraternal, todas as esposas e a maioria dos esposos disseram que a relacdo de seus filhos néo
exerce influéncia sobre a sua relacdo conjugal. Ademais, 0s genitores indicaram com maior
frequéncia que a qualidade da sua relacdo com seu conjuge ndo influencia a relacdo de seus
filhos. Este é um resultado interessante, pois indica que as familias ttm pouca ou nenhuma
consciéncia da interconectividade dos membros da familia e os efeitos reciprocos que eles e 0s
subsistemas familiares tém um sobre o outro. Nesse sentido, é importante a implementacao de

programas direcionados as familias.

Aspectos Metodologicos

A perspectiva sistémica, adotada neste trabalho, compreende o grupo familiar como
um sistema complexo, compostos por subsistemas (conjugal, parental, fraternal, dentre outros),
integrados e interdependentes, que se influenciam de forma mutua e bidirecional. Os membros
familiares sdo os seus elementos basicos e também exercem influéncia entre si, nos subsistemas
e no grupo familiar como um todo (Minuchin, 1988/1989). Este deve ser entendido como uma
unidade de analise em desenvolvimento, que passa por alteracfes ao longo do tempo em razéo
de mudancas nos membros individualmente ou nos subsistemas, e de transi¢des programadas e
ndo programadas (Parke, 2004). Nesse sentido, a proposta de investigacdo dos subsistemas
conjugal e fraternal separadamente e das suas inter-relagcdes se mostrou adequada a perspectiva
tedrica adotada, principalmente por ter possibilitado uma compreensdo mais integrada do
funcionamento das familias pesquisadas.

Ademais, sabe-se que para o estudo das interagcdes e relacdes, adotando-se a
perspectiva dos sistemas familiares, a diade se mostra como a menor unidade de analise (Hinde,
1979/1997; Kreppner, 1989). Em consonancia com esta proposta, optou-se por investigar as
diades conjugais e as fraternais, sendo que todas as pessoas investigadas foram informantes,

com excecdo de um irmdo com DT em razdo de sua baixa idade e cinco com SD que ndo
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conseguiram responder o questionario. Alids, este é um ponto forte desta tese, que investigou
diversos membros familiares acerca de diferentes assuntos/temas, incluindo-se as criancgas e
adolescentes com SD, o que possibilitou a complementaridade dos dados encontrados, bem
como analises mais complexas. Cabe, contudo, sugerir que estudos futuros se dediquem ao
estudo de triades e tétrades, aspecto também importante e bastante complexo em pesquisas com
familias.

De forma complementar, quando se trata do estudo de fenbmenos complexos, como
€ o caso das relacdes familiares, o uso de um Unico instrumento ou técnica para coleta de dados
restringe a possibilidade de compreensdo sobre o que estd sendo pesquisado (Clark,
Huddleston-Casas, Churchill, Green, & Garrett, 2008). Por esse motivo, o uso combinado de
métodos qualitativos e quantitativos tem sido considerado desejavel para melhor compreenséo
dos processos sistémicos e multideterminados que ocorrem no grupo familiar, visando a
complementaridade dos dados e o enriquecimento das analises realizadas (Dessen, Cerqueira-
Silva, & Dessen, 2011; Van Geert & Lichtwarck-Aschoff, 2005) e proporcionando a
investigacdo de diferentes facetas de um mesmo fendmeno, como por exemplo o conflito
conjugal (Hameister et al., 2015). Vale ressaltar que o uso de métodos mistos ja havia sido
defendido h& décadas, como demonstrou Jick (1979), indicando que a congruéncia entre 0s
dados obtidos por meio de diferentes instrumentos e técnicas aumenta a crenga de que o
resultado encontrado reflete com propriedade o fenémeno investigado.

Neste estudo, a confluéncia entre os dados encontrados a partir, por exemplo, da
entrevista com os conjuges sobre o seu relacionamento conjugal, da EAD e da metodologia
observacional demonstra a viabilidade do uso de métodos mistos para a compreensdo mais
completa do objeto de pesquisa, evidenciando a riqueza e o rigor nos resultados obtidos a partir
de anélises qualitativas e quantitativas. O mesmo ocorreu com a analise das relacdes fraternais,
investigada por meio de entrevista com os genitores, do QI e do QRF. Nesse sentido, na presente
investigacdo, o uso de diferentes instrumentos e técnica de coleta de dados, tais como
questionarios, escala, roteiros de entrevistas e a observacao do comportamento, propiciou maior
aprofundamento e compreensdo das relagdes conjugais e fraternais e das inter-relagoes
estabelecidas entre elas, se mostrando pertinente para alcangar os objetivos propostos. Destaca-
se que os instrumentos utilizados foram selecionados com base nos pressupostos tedricos
norteadores do presente estudo e adaptados com o intuito de possibilitar aprofundamento do
fendmeno investigado.

E preciso refletir, porém, sobre a escassez de instrumentos brasileiros ou adaptados

para as investigacdes dos processos do desenvolvimento familiar, o que dificulta a avaliacdo
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das familias, conforme j& destacado por Weber e Dessen (2009) e Rooke (2014). Neste estudo,
utilizou-se, por exemplo, 0 QCSF desenvolvido por Dessen (2009) com base em pesquisas
realizadas com a populacdo brasileira. Contudo, também foram utilizados os instrumentos
estrangeiros: EAD, que tem algumas evidéncias de validade; e QRF, traduzido pela autora. Para
este, embora se tenha seguido 0s passos para traducdo do instrumento conforme proposto por
Beatonet al. (2000), reconhece-se que o0s resultados obtidos devem ser apreciados com cautela,
ja que o instrumento ndo foi validado para a populacdo brasileira. Pesquisas futuras poderiam
se dedicar a construcdo, traducdo, adaptacdo e validacdo de instrumentos que investiguem
aspectos do grupo familiar. De qualquer forma, o uso de instrumentos ndo validados, implica
em limitagGes no que concerne a conclusdes mais consistentes sobre os resultados da pesquisa.

Cabe, ainda, destacar a dificuldade de planejamento, coleta e analise de dados
guando se utiliza uma variedade de instrumentos e técnicas, especialmente quando ha diferentes
respondentes, como é 0 caso desta tese. A grande quantidade de dados gerada aumenta a
complexidade das anélises e exige um esforgo intenso a fim de estabelecer comunicacéo entre
os resultados e evitar que se forme uma “colcha de retalhos” feita a partir da simples compilagao
de achados. Trata-se de um trabalho desafiador e exaustivo, que demanda muito do pesquisador.

Sobre o recrutamento da amostra que compde esta pesquisa, destaca-se a
dificuldade em se encontrar grupos familiares que se enquadravam nos critérios de incluséo,
quais sejam, familia composta por pai, mée e pelos menos um filho bioldgico com o diagnéstico
de SD com idade entre dois e 16 anos, residentes na mesma casa, na cidade de JF. Durante 0
processo de recrutamento, encontrou-se 28 familias que atendiam os critérios estabelecidos,
porém apenas 17 demonstraram disponibilidade para a pesquisa. Conforme descrito no capitulo
Metodologia, observou-se uma grande resisténcia de algumas pessoas em participar do estudo
ao ficarem sabendo que a coleta de dados abrangeria questdes sobre a relacdo conjugal. Ao se
anunciar o tema a ser pesquisado, pessoas, geralmente a méde, que antes haviam concordado,
relatavam compromissos diversos, alegavam falta de tempo ou diziam que deveriam consultar
0 conjuge, desviando da demanda pela marcacéo da visita da pesquisadora. Esta, ao perceber a
indisponibilidade dos possiveis participantes, mesmo diante de algumas insisténcias, decidia
por ndo mais procurar essas familias a fim de ndo as constranger. Esses acontecimentos
suscitam uma reflexdo sobre as familias participantes e os resultados desta tese: serd que as
familias que ndo aceitaram participar do estudo apos saberem o tema a ser tratado estariam com
conflitos conjugais eminentes ou, até mesmo, com desajustamento conjugal? Seria possivel
pensar que as familias que aceitaram participar o fizeram por, em geral, estarem satisfeitas com

o relacionamento estabelecido pelos conjuges? Uma fala do pai de uma das familias cujos
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conjuges apresentam alto nivel de conflito e demonstram desajustamento conjugal reforca esta
ideia. Ele disse assim que a coleta de dados foi iniciada: “Sé aceitamos participar porque ¢ a
sua pesquisa. Porque sabemos do seu comprometimento com a causa [da sindrome de Down]"*2.
Nesta perspectiva, € preciso apreciar os resultados desta tese com cautela, ja que é possivel que
haja um viés de selecdo da amostra, embora ndo seja possivel ter certeza do que realmente
ocorreu. Novas estratégias devem ser desenvolvidas para o recrutamento de participantes para
o0 estudo do relacionamento conjugal, tema que parece demandar mais discricdo por parte das
familias.

O tamanho da amostra pode ser entendido, entdo, como uma limitacdo desta
pesquisa, embora haja pesquisadores que indiquem nao ser necessaria uma amostra muito
grande quando se estuda relacdes familiares utilizando métodos mistos. Conforme sugere
Rabelo (2013), embora seja recomendado um maior nimero de participantes nas pesquisas,
quando se focaliza a familia, com a inclusdo de diferentes membros familiares e com a
utilizacdo de diferentes instrumentos de coleta, € preciso avaliar 0 tempo necessario para a
realizacdo da pesquisa. 1sso porque a utilizacdo de instrumentos e técnicas diferentes, incluindo
0s que requerem analises qualitativas, como é o delineamento deste trabalho, faz com que a
pesquisa se torne mais complexa (Boing et al., 2008).

Assim, pode-se considerar que a quantidade de familias participantes se mostrou
adequada para o presente estudo, tendo em vista 0s seus objetivos e as possibilidades de
execucdo da pesquisa. De qualquer forma, é possivel supor que estudos com amostras maiores
sejam capazes de identificar de forma mais robusta os fatores comuns no funcionamento
familiar e na dindmica conjugal de casais ajustados e desajustados, assim como o nivel da
influéncia do filho com SD na qualidade do relacionamento do casal e fraternal. Em adicéo,
uma amostra maior permitiria que a analise entre as inter-relacdes das caracteristicas dos
subsistemas conjugal e fraternal fosse mais robusta e possibilitasse generalizacdes.

Outro aspecto da amostra desta tese que deve ser refletido é o fato de, seguindo uma
tendéncia dos estudos em familias, os participantes com SD serem, em sua maioria, criangas.
Destaca-se, pois, conforme ja sugerido por Pereira-Silva (2015) e Andrade (2017), a relevancia
das investigacGes que abordem familias com filhos com SD de diferentes momentos do curso
de vida, incluindo adolescentes e adultos.

Cabe destacar que a participacdo dos irmaos como respondentes se mostra como

um ponto forte deste trabalho, ja que a maioria das pesquisas que investigam o subsistema

2Este pai parece ter dito isto por ter acompanhado nos tltimos anos o trabalho da pesquisadora em uma associagio
de pais, amigos e pessoas com deficiéncia.
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fraternal tem as maes como informantes (Graff et al., 2012; Senner & Fish, 2012). Outro ponto
importante é a participacdo dos pais como respondentes, consoante com a tendéncia atual.
Destaca-se que por muito tempo, a mae atuou como principal informante nas pesquisas sobre
familia, limitando, pois, a compreensao dos fendmenos pesquisados (Crnic, Arbona, Baker, &
Blacher, 2009; Rooke, 2014). Ademais, € interessante que 0s instrumentos de coleta de dados
sejam respondidos separadamente pelos diferentes participantes do estudo, especialmente,
guando se investiga maes e pais, uma vez que a presenca de um pode inibir a resposta do outro,
induzindo as respostas, 0 que produziria um Viés na pesquisa.

Ressalta-se, pois, a importancia de investigar todos os membros familiares,
inclusive as criancas e adolescentes para se ter uma melhor compreensdo do fendmeno
estudado, uma vez que cada pessoa apresenta uma percepcdo individual sobre as relacdes
estabelecidas no grupo familiar. Os resultados deste estudo demonstraram que 0s
genitores/conjuges, muitas vezes, apresentam percepcdes diferentes sobre um mesmo assunto,
0 que ficou evidente na secdo de Resultados das entrevistas quando se descreve sobre o
relacionamento conjugal em que a minoria dos casais apresentou coincidéncia em suas
respostas. Genitores e filhos com DT também apresentaram diferentes percepgdes em relacéo
a algumas questdes, como a Afei¢cdo/Carinho e 0 Antagonismo entre os irmdos, embora tenham
demonstrado respostas semelhantes sobre alguns aspectos da relagdo fraternal, como a
Dominancia do irmdo com DT em relacdo ao irmdo com SD. Este fato também ja havia sido
evidenciado pela literatura (Almeida, 2014; Cuskelly & Gunn, 2003; Mandleco, Olsen, Dyches,
& Marshall, 2003; Perlin, 2006; Senner & Fish, 2012), demonstrando que maes e pais
apresentam diferencas em seus relatos sobre as relagOes fraternais de seus filhos e acerca de
aspectos do seu relacionamento conjugal.

Em se tratando da coleta de dados com as pessoas com SD, este foi um dos grandes
desafios desta tese. Conforme ja destacaram Cerqueira-Silva (2011), Rabelo (2013) e Almeida
(2014), a inclusdo dessas pessoas nas pesquisas € uma demanda atual dos estudos sobre familia
na perspectiva do desenvolvimento humano e se mostra importante por atribuir a elas a
oportunidade de expressar suas percepcdes, potencialidades e expectativas quanto ao que esta
sendo estudado, destacando-as como agentes ativos em seu processo de desenvolvimento. Cabe
aos pesquisadores elaborar estratégias que sejam adequadas e pertinentes ao nivel de
desenvolvimento cognitivo dessas pessoas para que a producdo dos dados seja coerente e retrate
aopinido do participante e a percepcdo que ele tem sobre a sua realidade. Para possibilitar maior
indice de resposta dos participantes com SD, foi desenvolvido um instrumento ilustrado,

denominado Questionario de Irmaos (QI), com versdes para o irmdo com SD e para 0 irmao
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com DT, baseado nas categorias de entrevista sobre relagéo fraternal desenvolvidas pela autora
desta tese durante a sua pesquisa de mestrado. A versdo do QI destinado as criangas e
adolescentes com SD é composto por questdes de multipla escolha, todas elas ilustradas para
facilitar a compreensdo do participante. Este foi um trabalho bastante dispendioso, pela
necessidade de elaboracdo do instrumento, o que envolveu o contato com uma ilustradora
profissional e testes das suas trés versdes com criangas com DT e com SD. Todavia, o resultado
desta empreitada foi bastante satisfatorio, embora se tenha conseguido realizar a coleta apenas
com oito dos 13 irmdos com SD participantes da etapa da pesquisa. Ressalta-se que das cinco
criangas que ndo conseguiram responder o instrumento, quatro tinham menos de cinco anos de
idade e uma tinha cinco anos e oito meses, indicando que as caracteristicas do desenvolvimento
relacionadas a idade das pessoas com SD pode ser um fator limitador para a pesquisa que utiliza
instrumentos semelhantes ao usado nesta tese. Contudo, de forma geral, o instrumento se
mostrou acessivel, de facil compreensédo e adequado para estimular as respostas das criancas e
adolescentes com SD.

No tocante as questdes do QI — versdo irmdos com SD, todos os participantes
responderam as questdes: “O que vocé gosta de fazer com o seu irmao?” e “O que o seu irmao
faz que te deixa feliz?”. Estes parecem ser os itens de mais facil compreensdo para os
informantes, aparentemente por focalizarem aspectos simples e positivos, talvez comuns na
rotina das criangas e adolescentes com SD. Em contrapartida, as seguintes indagagdes: “O que
o0 seu irmao faz que te deixa triste?” e “Vocé e seu irmao: Brincam, conversam e ficam bem a
maior parte do tempo; De vez em quando brincam e ficam bem um com o outro, de vez em
quando brigam e ficam de mal um com o outro; ou brigam quase o tempo todo” foram
respondidas por seis dos oito participantes. Ja a questdo “O que vocé ndo gosta de fazer com o
seu irmao?” foi respondida por cinco pessoas. Essas parecem ser questdes de compreensdo um
pouco mais dificil, ja que tém como foco o0s aspectos negativos ou apresentam alternativas mais
complexas.

Na pesquisa de Almeida (2014) utilizou-se um roteiro de entrevista semiestruturado
com questdes similares as do QI — versdo irmdos com SD, havendo como informantes apenas
cinco dos 12 participantes com SD pesquisados, todos com idade acima de oito anos, sendo que
eles responderam em média duas questbes do roteiro composto por oito perguntas. O
comprometimento intelectual e da linguagem dos participantes foi a explicacdo para o insucesso
na coleta de dados. Nesse sentido, observa-se um avan¢o com a mudancga na forma de coleta de

dados entre a pesquisa de mestrado da autora e esta tese. De qualquer maneira, € preciso realizar



154

novas pesquisas com o instrumento desenvolvido, visando aprimora-lo para o estudo com
criangas e adolescentes com SD ou outra etiologia de DI.

Em relacdo ao QI- verséo irmdos com DT é possivel concluir que o instrumento é
satisfatorio para coleta de dados sobre a relacdo fraternal. A sua aplicacdo se mostrou de facil
manejo e os irmdos com DT demonstraram compreender bem as perguntas e alternativas de
respostas do questionario. Para as criancas de até dez anos de idade, recomenda-se 0 uso das
ilustracBes nas questdes em que elas estdo disponiveis, ja que facilitam a compreensdo em
relacdo as perguntas e as respostas, bem como agiliza a coleta de dados. Destaca-se que 0
recurso de imagem tem sido utilizado com sucesso em pesquisas com crian¢as com o intuito de
motiva-las a emitirem suas opinides, conforme exposto por Simons e Wurtele (2010) e Villas
Boas (2013).

O uso da metodologia observacional com a utilizacdo da tecnologia de video e o
emprego do recurso de cartdes também se mostrou adequado para a compreensao dos padrées
de interacdo das diades conjugais. Verificou-se que a atividade proposta as diades conjugais foi
satisfatoria para alcancar os resultados esperados por meio da observacdo do comportamento.
Os temas dos cartdes estimulos, a saber, situacdo financeira, atividades de cuidado com a casa,
correcdo ao comportamento inadequado do filho e diviséo de responsabilidade do cuidado com
os filhos, se mostraram pertinentes e possibilitaram o didlogo dos casais sobre aspectos
rotineiros da convivéncia conjugal. Um fato interessante foi que um dos conjuges, ao fim da
sessdo, disse comentando sobre o contetido dos cartdes: “Isso aqui € a pratica, isso € pratico,
iSso é o dia-a-dia, ndo tem erro ndo”. Outros participantes também expressaram ao longo das
sessOes de observacdo ou ao final da coleta de dados que os cartdes traziam questoes
corriqueiras, geralmente vivenciadas pelos casais.

Embora o contedo dos cartdes tenha sido representativo, o tempo médio de
discussdo de cada cartdo, qual seja, 59 segundos, foi inferior ao minimo de dois minutos
propostos por Kreppner e Ulrich (conforme citado por Villas Boas, 2013). Conforme enfatiza
Villas Boas (2013) ao dizer sobre a proposta de Kreppner e Ulrich, é desejavel que se tenha
um tempo médio de dois minutos de discussdo para cada cartdo a fim de que seja realizada a
analise do material utilizando o sistema de categorias escolhido para esta pesquisa. Contudo,
devido ao fato de este tempo ndo ter sido atingido na maioria dos videos gravados, a
pesquisadora consultou uma especialista treinada na técnica de observacéo do comportamento
com grande experiéncia em investigacfes sobre familia, concluindo que o material coletado
era suficiente para a analise das interagdes conjugais, sendo pertinente para responder aos

objetivos propostos nesta tese, apesar de apresentar trechos com tempos muito curtos.
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Destaca-se que no estudo de Villas Boas (2013), o tempo de discussédo dos temas
propostos também foi inferior a dois minutos. Uma das hipéteses levantadas pela autora é que
a situacdo de pesquisa pode ter gerado desconforto nos participantes, que buscaram concluir a
tarefa em pouco tempo. Esta suposicdo também pode ser considerada nesta tese, especialmente
pelo fato de haver pouca tradicdo de pesquisa sobre relacionamento conjugal no Brasil e,
principalmente, utilizando a observacdo do comportamento com a tecnologia de video.
Contudo, o baixo nivel de tenséo observado nos participantes durante as observagdes contrapde
esta proposicdo. Outra hipdtese para 0 pouco tempo de discussdo é que, pelo fato de os casais
terem um significativo tempo de convivéncia e devido aos cartes estimulos conterem assuntos
discutidos no cotidiano familiar, os casais ja teriam uma experiéncia prévia sobre os temas, que
prescindiram de discussdes longas para a sua solucao, assim resultando na necessidade de um
menor tempo para discutir o que foi proposto. De qualquer forma, o uso de cartdes se mostra
como uma atividade interessante para propiciar a emergéncia de caracteristicas da interagdo.
Sugere-se a realizacao de pesquisas futuras utilizando-se a mesma metodologia, de preferéncia
com delineamentos longitudinais em que cartdes com temas semelhantes e exemplos diferentes
sejam utilizados a fim de verificar continuidades e mudancas nos padrdes de interacdo dos
casais ao longo do ciclo de vida familiar.

Sobre 0 uso da tecnologia de video, Kreppner (2011) afirma que uma de suas
vantagens é que, pelo fato de a sessdo de observagdo estar “congelada” em um arquivo
audiovisual, o pesquisador pode rever o episddio interativo tantas vezes quanto necessarias, 0
que possibilita a percep¢do de comportamentos que a principio ndo foram devidamente
observados, bem como a criacdo de novas categorias de analises ao perceber a repeticdo de
comportamentos outrora despercebidos. Além disso, dimensdes sutis da natureza da qualidade
da interacdo podem ser detectadas e estudadas em detalhe quando ha a possibilidade de rever a
cena inimeras vezes. Ademais, o material audiovisual contém a representacdo icénica ndo
distorcida da cena observada, ao contréario do que pode ocorrer no registro instantaneo, em que
0 observador pode se enganar ou até mesmo ndo conseguir observar determinados detalhes
durante a observacdo. Outra vantagem para o uso da tecnologia de video, em contraposicao ao
registro instantaneo, é a possibilidade de os pesquisadores poderem rever o episodio observado
em caso de elevada discordancia entre os observadores juizes e verificar 0S registros
discordantes para averiguar qual seria a categorizacdo correta (Kreppner, 2011). Além disso, a
possibilidade de rever a filmagem diversas vezes possibilita focalizar diferentes aspectos de

uma mesma situacao (Kreppner, 2001). Para esta tese, 0 uso da tecnologia de video foi essencial
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para que a andlise dos dados observacionais fosse realizada, ja que o sistema de categorias
utilizado é bastante complexo e exigiu Vvarias visualizagdes das sessdes gravadas.

Em relacdo ao tipo de registro utilizado, verificam-se vantagens e desvantagens.
Uma das vantagens é o fato de o Registro de Intervalo ser de facil compreensao e classificacéo
dos comportamentos observados. Em relagdo as desvantagens, destaca-se a necessidade de o
observador ter que ficar atento a cronometragem do tempo. Neste estudo, verificou-se que o
tipo de registro utilizado foi suficiente e adequado para se chegar aos resultados alcancados, ja
que as categorias foram analisadas com base nos trés intervalos: inicio, meio e fim da discussédo
de cada um dos quatro cartdes. Ressalta-se que se optou por este tipo de registro em funcdo da
diferenga do tempo de discussao dos temas dos cartdes de estimulo pelas diades conjugais. Para
a decisao deste tipo de registro, foram consultadas duas pesquisadoras especialistas em estudos
dos processos do desenvolvimento familiar e experientes em metodologia observacionais.

Para avaliar a confiabilidade do registro observacional, um critério amplamente
utilizado é o célculo de concordéancia entre observadores (Kreppner, 2001). De acordo com
Fagundes (1941/2002), o indice ideal é aquele igual ou acima de 70%. No entanto, quanto mais
complexo for o sistema de categorias adotado para a analise, menor o indice de concordancia
esperado (Kreppner, 2011). Assim sendo, em sistemas de categorias muito complexos, como o
utilizado neste trabalho, sdo aceitaveis indices de 50% e 60% (M. A. Dessen, comunicacdo
pessoal, como citado por Pereira-Silva, 2003). Segundo o indice geral alcangado nesse estudo,
qual seja, 76,7%, pode-se afirmar que houve uma concordancia satisfatéria entre os
observadores. No entanto, destaca-se que o menor indice encontrado foi o relativo aos dados da
categoria ‘Estilo de comunicagdo’, o qual pode ter ocorrido em fun¢do da natureza bastante
complexa das subcategorias. Contudo, conforme explica Pereira-Silva (2003), a credibilidade
dos dados de um estudo observacional ndo deve ser baseada unicamente no indice de
concordancia, ja que este ¢ apenas um dos fatores que, “juntamente com o rigor e os cuidados
metodoldgicos referentes aos procedimentos adotados para coleta e analise dos dados, pode
assegurar, com um pouco mais de precisdo, a validade dos dados obtidos™ (p.147).

Em relagdo ao Sistema de Codificacdo para Avaliagdo do Comportamento
Comunicativo Diadico na Familia, verifica-se que esse se mostrou eficaz para o estudo das
interacdes conjugais, tendo sido necessarias poucas alteracdes nas subcategorias. Os resultados
dessa pesquisa reafirmam a possibilidade do uso desse sistema para o estudo das interacoes
familiares, corroborando com o resultado de Villas Boas (2013), em seu estudo nacional.

Apesar de estar ocorrendo um aumento no nimero de estudos que utilizam métodos

mistos e investigam as relagdes familiares quando um dos filhos tem SD, as pesquisas, em
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especial aquelas sobre a relagcdo conjugal e a fraternal, ainda s&o escassas, principalmente no
contexto brasileiro (Almeida, 2014; Pereira-Silva et al, 2015). Em se tratando de estudos sobre
as inter-relacdes entre os diferentes subsistemas nessas familias, estes sdo ainda mais raros, ndo
tendo sido encontrado nenhum trabalho que focalizasse as associacGes entre as relacGes
conjugais e fraternais em familias com filhos com SD. E necesséario, portanto, que se
desenvolvam mais estudos sobre o tema, especialmente investigacdes de natureza empirica.
Desse modo, este trabalho contribui para um maior aprofundamento nas questdes que envolvem
as familias com pessoas com SD, tendo, pois, relevancia social e cientifica, principalmente para

a area de familia e deficiéncia.
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6 — CONSIDERACOES FINAIS

O estudo das relacGes familiares deve ocupar lugar de destaque na Ciéncia do
Desenvolvimento Humano uma vez que a familia é o principal contexto de desenvolvimento
da pessoa. Nesse sentido, os pesquisadores devem se debrucar sobre os aspectos que promovem
ou inibem os processos saudaveis do desenvolvimento das pessoas e da familia, a fim de
disponibilizar aos profissionais de saude, em especial aos da Psicologia, aparato tedrico para as
praticas clinicas e psicossociais.

Esta tese, ao caracterizar as relagdes conjugais e fraternais de familias com filhos
com SD e ao refletir sobre as associagdes entre os subsistemas fraternal e conjugal fornece
informacBes importantes tanto para os pesquisadores que estudam o desenvolvimento familiar
guanto para os profissionais que atuam com essas familias. Ressalta-se que, de acordo com o0s
resultados encontrados, a relacdo conjugal de genitores de filhos com SD é predominantemente
amistosa, com ajustamento e bons niveis de consenso, satisfacdo e expressdo de afeto. As
interacdes sdo caracterizadas por proximidade e um clima amigavel entre o casal, que interage
de forma igualitaria, reconhecendo e valorizando os argumentos um do outro. Em consonancia,
a relacdo fraternal é marcada por afetuosidade, proximidade e companheirismo. A diade de
irm&os aprecia desenvolver juntos atividades de lazer, em especifico, brincar e passear, sendo
que durante as interagcdes os irmdos com DT comumente atuam como irmdos mais velhos,
desempenhando papéis relacionados a protecdo e ao cuidado do irmdo com SD. Diante do
exposto, € possivel concluir que a presenca da pessoa com SD ndo se associa a relacdes
familiares disfuncionais ou prejudiciais aos demais membros da familia.

Ao investigar a associacao entre as relagdes conjugal e fraternal, percebeu-se que a
Coeséo Diadica esta correlacionada & Amorosidade/Proximidade entre os irméos, bem como
gue em familias cujos casais sdo desajustados os irmédos avaliam sua relacdo fraternal como
sendo mais conflituosa e as mées indicam maior favoritismo materno e paterno por um dos
filhos. Contudo, ndo foi possivel identificar a direcdo da influéncia. Supde-se que 0s
subsistemas sejam interdependentes e exercam influéncias muatuas e bidirecionais. Estudos
empiricos com amostras maiores devem ser desenvolvidos para o aprofundamento da
compreensdo dessas questoes.

Um dos pontos positivos desta tese é o desenvolvimento de um instrumento de
investigacdo da relacdo fraternal direcionado a criancas e adolescentes com SD. Contudo,
embora este instrumento tenha sido Gtil para esta pesquisa, ele ainda precisa ser aperfei¢oado.

Neste sentido, seria interessante que pesquisas futuras se dedicassem a avaliar e aprimorar o
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Questionario de Irmaos, aplicando-o numa amostra maior, de preferéncia com criangas e
adolescentes com diferentes etiologias de DI, e fazendo as adaptagdes e modificacdes que se
mostrarem pertinentes.

A utilizacdo de uma abordagem multimetodoldgica, aliada a participacdo dos
genitores e da diade de irmdos como informantes, propiciou uma variedade de dados que foram
complementares, mas que também geraram algumas reflexdes, tais como: De que forma o sexo
dos filhos influencia a relacéo conjugal e por que ter filhos do sexo masculino esta associado a
resultados mais positivos na qualidade da relagdo conjugal? Por que a idade dos genitores
influencia a amorosidade e o conflito nas relagdes fraternais? Como ocorre a associagao entre
o nivel de conflito e a diferenca de idade entre irmdos do mesmo sexo e de sexo diferente? O
que explica o resultado de que quanto menor a diferenca de idade entre os irmdos do mesmo
sexo, maior é a percepc¢do de cuidado e de dominancia do irmao com DT em relacdo ao irmao
com SD? As caracteristicas funcionais e de salde da pessoa com SD influenciam nas relaces
estabelecidas entre os membros de sua familia? Os momentos de transi¢do no ciclo de vida
familiar estdo associados a mudancas nas relacfes conjugais e fraternais?

Diante dessas reflexdes, sugere-se a implementacao de estudos longitudinais a fim
de acompanhar as familias ao longo dos anos, buscando-se identificar as mudancas e
continuidades no processo do desenvolvimento familiar que influenciam ou ndo a qualidade
dos relacionamentos. Especificamente sobre as relagbes conjugais, seria interessante realizar
estudos longitudinais utilizando a metodologia observacional adotada nesta tese, de forma que
as coletas de dados em diferentes periodos de tempo utilizem cartbes de mesmos temas, mas
com exemplos diferentes para discussao, a fim de minimizar o efeito de treino do instrumento.
Essa estratégia de coleta de dados auxiliaria na compreenséo de como 0s casais se comportam
frente a determinados assuntos, como por exemplo, divisdo de responsabilidade do cuidado com
os filhos, ao longo do tempo.

Recomendam-se ainda investigacGes longitudinais para a melhor compreenséo dos
processos de continuidade e mudancas que ocorrem nas relagdes entre irmdos em familias com
filhos com SD, buscando-se entender quais aspectos do funcionamento e das relagdes familiares
estdo associados a relacionamentos fraternais mais ou menos préximos e afetuosos na vida
adulta. Ademais, € preciso investigar de que forma a diferenca de idade, a ordem de nascimento
e 0 sexo dos irmdos influencia a qualidade das relagdes fraternais e familiares.

Em adicdo, investigacdes futuras devem se dedicar ao estudo das familias em
diferentes momentos de transicdo, bem como com filhos de diferentes faixas etérias,

especialmente adolescentes e adultos, tendo em vista a escassez de estudos com amostras com
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essas caracteristicas. Além disso, dada a multiplicidade de arranjos familiares atualmente
existentes, os pesquisadores devem se dedicar ao estudo dos diferentes tipos de familias com
filhos com SD, como as familias adotivas e as multigeracionais, compostas, por exemplo, por
genitores, filhos e avos.

Por fim, conforme pode ser verificado ao longo desta tese, o estudo do sistema
familiar com o uso de uma abordagem multimetodoldgica é uma tarefa complexa e exaustiva,
que requer esforco e dedicacdo do pesquisador. Contudo, gera resultados e reflexdes
importantes e intrigantes, que podem auxiliar na compreensdo das familias pesquisadas e,
assim, na atuagdo dos profissionais que trabalham diretamente com este publico. E, pois, um
trabalho encantador e recompensador, na medida em que permite a compreenséo de aspectos
do principal contexto de desenvolvimento da pessoa. Nessa perspectiva, espera-se ter
contribuido para instigar a curiosidade dos pesquisadores sobre o funcionamento familiar, a fim

de que se aumente o nimero de investigacdes sobre o tema, em especial no Brasil.
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ANEXO A — Questionéario de Caracterizacgdo do Sistema Familiar?

| — IDENTIFICACAO

1. Crianca/ adolescente com SD: Familia: n°

2. Data de nascimento / /

3. Nome do irmdo com DT DN_ [/ [

4. Residéncia: ( ) Area urbana. () Arearural
() Centro () Periferia (especificar)
Hé& quanto tempo reside nesta localidade?

5. Endereco:

6. Telefones para contato:

7. Questionario respondido por: () Mae () Pai.

8. Aplicador:

Data: / / . Inicio: h min.  Término: h min.
Il - DADOS DEMOGRAFICOS
9. Nome da mée .Nome do pai

10.Estado civil atual:

a) ( )casados ( ) vivem juntos

b) ( )1°companheiro  ( )2°companheiro ( ) 3°companheiro ( )4°ou+

c) Ha& quanto tempo vocé vive com seu (sua) companheiro(@) / marido (esposa) atual?
(anos e meses).

d) Quantos filhos teve com cada companheiro?
10 , 2° , 3° ,4°0u +

11. Idade (anos e meses):
Mae: Pai:

12. Escolaridade:
a) Mae:
Completo: ( )Primeiro Grau, ( )Segundo Grau, ( )Graduacgdo, () Outros
Incompleto: ( )Primeiro Grau, (  )Segundo Grau, ( )Graduagdo, () Outros

b) Pai:
Completo: ( )Primeiro Grau, ( )Segundo Grau, ( )Graduacgdo, () Outros
Incompleto: ( )Primeiro Grau, ( )Segundo Grau, ( )Graduacéo, () Outros

13. Religido:
a) Qual a religido predominante em sua familia?
( )Catdlica ( ) Evangélica () Espirita () Outra
b) Quem?

( )Casalefilhos ( )s6ocasal ( )so6osfilhos ( )Outra

14. Frequéncia de participagdo nas atividades da igreja:
( )semanalmente ( ) quinzenalmente ( ) mensalmente
() esporadicamente — pelo menos 1 vez/ano ( ) néo frequentam

15. Ocupacao atual:
a) Mae Pai
b) Mae — H& quanto tempo trabalha neste emprego?

3 Dessen (2009) - Algumas questdes do instrumento original foram suprimidas considerando os objetivos do
presente estudo e o tipo de familia.



Horas de trabalho por dia:
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Quantos dias ha semana: () 22a6? ( ) 2*asabado, ( ) 2%adomingo, ( ) trabalha

por escala.

c) Pai— Hé& quanto tempo trabalha neste emprego?
Horas de trabalho por dia:

Quantos dias ha semana: () 22a6? ( ) 2*asabado, ( ) 2%adomingo, ( ) trabalha

por escala.

16. Renda familiar atual (por més):

a) Mie: R$

b) Pai: R$

¢) Outros que contribuem (quem?)

d) Total: R$

:R$

Em salarios minimos:

e) Obs.: valor do salario minimo na ocasido da coleta de dados: R$

17. Moradia:

17.1: Tipo de moradia: ( ) casa ( )apartamento ( )barraco ( )sem teto

17.2: Situacdo da moradia: () prépria ( )alugada ( ) financiada

17.3: Condic6es de mo

( )invasdo ( )emprestada ( ) outro

radia;

a) Moveis disponiveis:

Cozinha: () arméario ( )mesa ( )cadeiras ( ) bancos

() outros

Sala: ( )sofda ( )mesa ( )estante ( ) outros
Quartos: () cama ( )guarda-roupas ( ) outros

b) Aparelhos domésticos / eletroeletrdnicos:

( )geladeira ( )fogdo ( )TV ( )som ( )DVD ( )computador
( )laptop ( ) Outros

c) Avaliacdo qualitativa das condi¢des de moradia:

() muitoboa (

Yboa ( )razodvel ( ) precéria

d) Quem mora na casa? Ha quanto tempo?

Parentes por parte de pai

Parte de mée

Nao familiares

( )avd ( )avd ( )babd
( )avo ( )avo ()
( )tio ( )tio ()
( )tia ( )tia ()
() () ()
18. Constelagao familiar:
a) Numero de pessoas na familia:
b) Nuamero de criangas residentes:
c) Atualmente onde os filhos estudam, em que periodo e desde que idade?
Filhos Tipo de Escola Instituicdo Periodo Idade Sexo
(1) Creche (1) Pdblica (1) Integral (F)
(2) Pré-escola (2) Privada (2) Parcial (M)
(3) Escola Formal
Primogénito
Segundo
Terceiro
Quarto
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d) Ha alguma crianga que ndo esta frequentando creche ou instituicdo escolar? Especificar

motivos.

e) Ha criangas morando com parentes ou amigos? Especificar motivos.

I11 - CARACTERIZAGAO DO SISTEMA FAMILIAR

19. Quanto as atividades de lazer da familia:

19.1 Local:

LOCAL

ATIVIDADES

Dentro de casa

Na vizinhanca

Residéncia de parentes

Locais publicos

19.2 Tipo de atividades:

ATIVIDADES SOCIAIS

FREQUENCIA

Nunca

Menos de 1
vez/més

1-3 vezes/més

1 vez/semana

Diariamente

Religiosas

Grupos de estudo / assisténcia a
comunidade

Missas / cultos em geral

Eventos sociais / Festas

Encontros sociais com familiares
/ amigos

Visitas

Comemoracdes em geral

Encontros em locais publicos /
alimentacao

Culturais

Festas tipicas

Cinema, teatro

Visitas a centros culturais

N&o participa de atividade de lazer

9.3 Com quem a familia compartilha as atividades de lazer?

) Todos os membros da familia
) Toda a familia com avos

) Apenas pai e filhos

) Toda a familia com parentes em geral
) Toda a familia com amigos

1
E
() Apenas mae e filhos
(
(
(

Obs.: A crianca com sindrome de Down participa de todas as atividades? S

19.4 Quando as atividades de lazer sdo realizadas?
() Durante os finais de semana () Durante a semana

19.5 Qual a importancia das atividades de lazer para a familia?

N

20. Rotina da familia:

20.1 Divisdo de tarefas domésticas: Atribuices. Que pessoas fazem as atividades abaixo:
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Mée Pai Irmdos | Avos | Empregada | Vizinhos | Outros | Crianga
focal
Limpar a casa
Cozinhar
Lavar / passar roupas
Comprar comida
Orientar a empregada
Outros:
20.1.1Quanto aos cuidados dispensados A CRIANCA/ADOLESCENTE FOCAL:
Mae Pai Irmdos | Avos | Empregada | Vizinhos | Outros | Sozinho
Alimentagao/Banho
Levar a escola
Ler/contar histdrias
Levar a atividades de
lazer
Colocar para dormir
Outros:
20.1.2 Cuidados dispensados com os afazeres domésticos:
20.1.3 Quanto aos cuidados dispensados aos filhos:
Quem cuida dos filhos quando a crianga ndo esta na escola?
( )ymd ( )pai ( )irmdos ( )avd ( )avé ( ) baba
() empregada doméstica ( ) vizinhos ( ) outros
Em que local?
() Na propria residéncia da crianca
() Naresidéncia de quem cuida
() Outros
20.1.4 Apenas no caso de a familia contar com a ajuda de empregada doméstica.
a) Ha quanto tempo tem empregada doméstica?
b) Periodo de trabalho: () Integral () Parcial ( ) Diarista
c) Qual o envolvimento da empregada doméstica na vida da familia?

20.2 Caracteristicas da rede social de apoio da familia.
( ) MEMBROS FAMILIARES

( )esposa ( )marido ( )1°filho ( )2°filho ( )3°filho ( )+4

Por partedamde: ( )avd ( )avd ( )tio ( )tia ()

Porpartedopai: ( )avd ( )avo ( )tio ( )tia ()

() REDE SOCIAL NAO-FAMILIAR
( )amigos ( )vizinhos ( )empregada ( )babd ( )

() INSTITUICOES ( )PROFISSIONAIS
() bercério/creche ( ) cuidador ( ) pré-escola (crianca de 2-6anos)
() médico ( )escolaEF ( ) professor ( ) centrode saude

()
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ANEXO B — Roteiro de Entrevista Semiestruturada com os Genitores

Nome:

Data de nascimento:
Tempo de namoro:
Tempo de casamento / unido estavel:
Tempo total de relacionamento (namoro + casamento):
Idade quando casou:
Idade quando teve os filhos:
Horas de trabalho diério:
Horas de trabalho do conjuge:
Quantidade, idade e sexo dos filhos:

Roteiro de entrevista — Questdes sobre relagdo conjugal

1) Vocé considera que o seu relacionamento conjugal é amistoso (na maior parte do tempo vocé
e seu cOnjuge estdo em harmonia), misto (ora ha brigas, ora ha amistosidade) ou conflituoso?

2) Com quais aspectos do seu relacionamento conjugal vocé esta satisfeito?

3) E com quais aspectos do seu relacionamento conjugal vocé esta insatisfeito?

4) Em que aspectos ou situagdes vocés mais concordam?

5) E em que aspectos ou situa¢Oes vocés mais discordam?

6) Quando vocés discordam sobre algum assunto, vocés conseguem entrar em um acordo? Se
sim, relate como vocés chegam ao acordo.

7)Para vocé, o tempo por dia que vocé passa com o seu cdnjuge é suficiente?

8)Vocé e 0 seu cOnjuge tém tempo para sair a sés, ir a eventos sociais sozinhos?

9)Em momentos de dificuldade ou quando vocé tem algum problema, vocé considera que pode
contar com o seu cénjuge?

10)E seu cbnjuge, pode contar com vocé?

11)Em momentos de dificuldades, sejam elas emocionais, financeiras ou outras, vocé pode
contar com a ajuda de familiares e amigos? Se sim, quem?

12)VVocé acredita que ter pessoas (familiares e amigos) com que vocé pode contar em momentos
de dificuldade influéncia o seu relacionamento conjugal?

13)Vocé considera que as caracteristicas da profissdo do seu codnjuge interferem no seu
relacionamento conjugal?

14) E as caracteristicas da sua profissdo interferem no seu relacionamento conjugal?

15) Vocé considera que ter um filho com SD interfere no seu relacionamento conjugal?

Roteiro de entrevista — Questdes sobre relacdo fraternal e sua associacdo com a relagéo
conjugal

1) Vocé considera que a rela¢do entre os seus filhos € amistosa (na maior parte do tempo 0s
seus filhos estdo em harmonia), mista (ora ha brigas, ora ha amistosidade) ou conflituosa?
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2) Vocé considera que a sua relagdo conjugal interfere no relacionamento entre os seus filhos?
Se sim, em que aspectos?
3) E arelacgdo entre os seus filhos interfere na sua relagéo conjugal? Se sim, em que aspectos?



(seu) parceira (0) para cada questdo da seguinte lista colocando um X em apenas uma op¢éo para cada questéo.

ANEXO C - Escala de Ajustamento Diédico
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Muitas pessoas tém desacordos em seus relacionamentos. Por favor, indique o grau aproximado de acordo ou desacordo entre vocé e sua

Concordamos Concordamos Discordamos Discordamos | Discordamos na | Discordamos
Sempre na maioria ocasionalmente | Frequentemente maioria do Sempre
do tempo tempo
01. Administracdo das Financas da Familia.
02. Assuntos de Recreagdo.
03. Assuntos Religiosos.
04. DemonstragOes de Afeicdo.

05.

Amigos.

06.

RelacBes Sexuais.

07.

Comportamento correto ou apropriado.

08.

Filosofia de Vida.

09.

Em relacdo a negdcios com parentes.

10.

Prop06sitos, metas e coisas importantes

11.

Quantidade de tempo gasto juntos

12.

Tomada de decisdes importantes.

13.

Tarefas domésticas.

14.

Atividades e tempo de lazer

15.

Decisdes profissionais
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Todo o Tempo

A maioria do
tempo

Mais frequente
do que ndo

Ocasionalmente

Raramente

Nunca

16. Quantas vezes vocés tém discutido ou
considerado o divorcio, separacéo ou término
de seu relacionamento?

17. Quantas vezes vocé e sua (seu) parceira (0)
saem de casa ap0s uma briga?

18. Em geral, quantas vezes vocé pensa que as
coisas entre vocé e sua (seu) parceira (0) estdo
indo bem?

19. Vocé confia em sua (seu) parceira (0)?

20. Vocé se arrepende de ter casado (ou ir viver
junto)?

21. Quantas vezes vocé e sua (seu) parceira (0)
brigam?

22. Quantas vezes vocé e sua (seu) parceira (0)
irritam um ao outro?

Todo o Dia

Na maioria dos
dias

Ocasionalmente

Raramente

Nunca

23. VVocé beija sua (seu) parceira (0)?

Todos eles

A maioria deles

Alguns deles

Poucos deles

Nenhum deles

24. Vocé e sua (seu) parceira (0) envolvem-se em interesses

externos juntos?
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Quantas vezes vocé diria que 0s seguintes eventos ocorrem entre Vocé e sua (seu) parceira (0)?

Nunca Menos do que | Algumas vezes | Algumas vezes | Umavezao | Mais frequente
uma vez por por més por semana dia
més

25. Tém uma estimulante troca de idéias.
26. Riem juntos.

27. Calmamente discutem alguma coisa.
28. Trabalham juntos em um projeto.

Existem algumas coisas sobre as quais 0s casais as vezes concordam e as vezes discordam. Indique se os itens abaixo causaram diferencgas de opinido ou foram
problemas em seu relacionamento durante as semanas passadas recentes. (Responda sim ou nao).
Sim Né&o

29. Estar cansado demais para relagbes sexuais.
30. N&8o demonstrar amor.

31. Os pontos abaixo representam diferentes graus de felicidade em seu relacionamento. O ponto médio “feliz” representa o grau de felicidade da maioria dos
relacionamentos. Por favor, indique o ponto que melhor descreve o grau de felicidade, considerando todas as coisas, de seu relacionamento.

Extremamente Razoavelmente Um pouco Infeliz Feliz Muito Feliz Extremamente Perfeito
Infeliz Infeliz Feliz

32. Qual das afirmagdes seguintes melhor descreve como vocé se sente sobre o futuro do seu relacionamento?

Quero desesperadamente que meu relacionamento dé certo e faria quase tudo para que assim seja.

Quero muito que meu relacionamento dé certo e farei tudo que puder para que assim seja.

Quero muito que meu relacionamento dé certo e farei a minha parte (0 que estiver ao meu alcance) para que assim seja.
Seria bom se meu relacionamento desse certo, mas ndo posso fazer mais do que ja fago atualmente para que dé certo.
Seria bom se desse certo, mas me recuso a fazer mais do que ja faco atualmente para manté-lo.

Meu relacionamento nunca dara certo e ndo ha mais nada que eu possa fazer para manté-lo.




ANEXO D - Fatores e Escalas do Questionario de Relacbes Fraternais
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Fator Escala Itens Exemplo de itens
Amorosidade/ Comportamento Alguns irmdos cooperam muito um com o outro, enquanto outros irmaos cooperam
. . 1 17 33 .
Proximidade prossocial pouco. Quanto @)e (2) cooperam entre si?
Afeicdo/carinho 8 24 40 Quanto Q) e (2) se amam?
Companheirismo 9 25 41 Com que frequéncia (1)e (2) saem e fazem coisas juntos?
Similaridade 11 27 43 Quanto Qe (2) séo parecidos(as)?
Intimidade 12 28 44 Com que f[equenC|a 1) e _ (2) contam coisas um para 0
outro que ndo querem que outras pessoas saibam?
Adm'i:?ﬁgg pelo 14 30 46 Quanto (1) pensa coisas boas sobre (2)?
Admiracdo doirmdo 15 31 47 Quanto (2) admira e se orgulha de (1)?
Conflito Antagonismo 10 26 42 Com que fr(_aquen_ua @e (2) se insultam ou se chamam
de nomes feios/ xingamentos?
Competicio 13 29 45 Com que frequéncia 1) e (2) tentam fazer coisas um
melhor do que o outro?
Brigas 16 32 48 Com que frequéncia 1) e (2) discutem um com o outro?
Status Relativo Cuidado com o Com que frequéncia (1) mostra a (2) como fazer coisas
N 3 19 35 X
/ Poder irmao que ele(ela) ndo sabe fazer?
Cuidado do irméo 4 20 36 Com que frequenma (2) mostra a (1) como fazer coisas
que ele(ela) ndo sabe fazer?
Dominancia sobre o 5 91 37 Com que frequéncia (1) fala com (2) o que ele(ela) deve
irmao fazer?
Dominancia do 6 22 38 Com que frequéncia (2) fala com (1) o que ele(ela) deve
irmao fazer?
Rivalidade Parrr::;?:rﬂzde 2 18 34 Quem geralmente é tratado melhor pela mée, (1) ou (2)?
Parcialidade paterna 7 23 39  Quem recebe mais atencdo do pai, (1) ou (2)?




ANEXO E - Questionério de Relagdes Fraternais (versdes genitores e irmaos)

Questionario de Relagdes Fraternais (Versdo pais e maes)

Nome:

As linhas em branco se referem a:

(1) (completar com 0 nome de um dos filhos/as).
(2) (completar com o nome do outro filho/a).

1) Alguns irmdos fazem muitas coisas
boas uns para os outros, enquanto
outros fazem poucas coisas boas
uns para 0s outros. Com que
frequéncia 1 e

(2) fazem coisas boas
um para o outro?

[ ] Quase nunca
[ ] Poucas vezes
[ ]As vezes

[ ] Muitas vezes
[

] EXTREMAMENTE

fazer coisas que ele(ela) ndo sabe
fazer?

[
[
[ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[

2) Quem geralmente é tratado melhor | [ ] (2) quase sempre é
pela mae, (1) ou | tratado(a) melhor
(2)? [ ] (2), muitas vezes, é
tratado(a) melhor
[ ] Os filhos recebem o mesmo tratamento
[] (1), muitas vezes, é
tratado(a) melhor
[ ] (1) quase sempre é
tratado(a) melhor
3) Com que frequéncia ] Quase nunca
(1) mostra a (2) como ] Poucas vezes

] EXTREMAMENTE

4) Com que frequéncia
(2) mostra a (1) como
fazer coisas que ele(ela) ndo sabe
fazer?

[ ] Quase nunca
[ ] Poucas vezes
[ 1As vezes
[1]
[1]

Muitas vezes

EXTREMAMENTE

5) Com que frequéncia

Quase nunca

ele(ela) deve fazer?

Muitas vezes

[]
[ 1P
[ ]1As vezes
[ ]
[]

|l
(1) fala com (2) oque | [ ]Poucas vezes
ele(ela) deve fazer? [ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ]EXTREMAMENTE
6) Com que frequéncia Quase nunca
(2) fala com (1) o que Poucas vezes

EXTREMAMENTE




7) Quem geralmente é tratado melhor
pelo pai, (1) ou
(2)?

[ ] (2) quase sempre ¢é
tratado(a) melhor
[ ] (2), muitas vezes, é

tratado(a) melhor
[ ] Os filhos recebem o mesmo tratamento

[1_ (1), muitas vezes, é
tratado(a) melhor
[ ] (1) quase sempre é

tratado(a) melhor

8) Alguns irm&os se preocupam muito
uns com 0s outros, enquanto outros
irmados ndo se preocupam tanto
assim. Quanto 1) e

(2) se preocupam um
com 0 outro?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

9) Com que frequéncia
@De (2) saem e fazem
coisas juntos?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

10) Com que frequéncia
@) e (2) se insultam
ou se chamam de nomes feios/
xingamentos?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

11) Quanto que 1) e

gostam  das

()

mesmas coisas?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

12) Com que frequéncia
1) e (2) contam tudo
um para o outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

13) Alguns irmdos tentam superar ou
competir uns com 0s outros em
muitas coisas, enquanto outros
irm&os tentam superar uns aos outros
um pouco menos. Com que
frequéncia @ e

(2) tentam superar ou
competir um com 0 outro nas coisas
que eles(elas) fazem?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE
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14) Quanto (1) admira e | [ ] Quase nada
respeita (2)? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
15) Quanto (2) admira e | [ ] Quase nada
respeita @2 [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
16) Com que frequéncia 1) Quase nunca

e (2) discordam e
brigam um com o outro?

[ ]

[ ] Poucas vezes
[ 1As vezes
[]
[ ]

Muitas vezes

EXTREMAMENTE
17) Alguns irmdos cooperam muito um | [ ] Quase nada
com 0 outro, enquanto outros irméos | [ ] Pouco
cooperam pouco. Quanto | [ ] Nem muito nem pouco
(1) e (2) | [ ] Muito
cooperam entre si? [ ] EXTREMAMENTE
18) Quem recebe mais atencdo da mée, | [ ] (2) quase sempre recebe
(1) ou (2)? | mais atencéo
[ ] (2), muitas vezes, recebe
mais atencao
[ ] Os filhos recebem a mesma quantidade
de atencao
[ ] (1), muitas vezes, recebe
mais atencao
[ 1 (1) quase sempre recebe
mais atencao
19) Com que frequéncia (1) | [ ] Quase nunca

ajuda (2) com coisas
que ele(ela) ndo consegue fazer
sozinho(a)?

[

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

20) Com que frequéncia (2)
ajuda (1) com coisas
que ele(ela) ndo consegue fazer
sozinho(a)?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE
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21) Com que frequéncia
manda

1)

(2) fazer coisas?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

22) Com que frequéncia
manda

)

(1) fazer coisas?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

23) Quem recebe mais atencdo do pai, | [ ] (2) quase sempre recebe
(1) ou (2)? | mais atencéo
[ ] (2), muitas vezes, recebe
mais atencao
[ ] Os filhos recebem a mesma quantidade
de atencao
[ ] (1), muitas vezes, recebe
mais atencao
[ ] (1) quase sempre recebe
mais atencao
24) Quanto (1) e |[ ]Quase nada
(2) se amam? [ ] Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
25) Alguns irmdos brincam e se divertem | [ ] Quase nunca
muito um com o outro, enquanto | [ ] Poucas vezes
outros irmaos brincam e se divertem | [ ] As vezes
pouco um com o0 outro. Com que | [ ] Muitas vezes
frequéncia (1) e|[ ]EXTREMAMENTE

(2) brincam e se
divertem juntos?

26) Com que frequéncia (1)
e (2) sdo maldosos um
com o outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

27) Quanto (1) e

(2) ttm em comum?

Muito

[ ]

[ 1]

[ 1 Nem muito nem pouco
[ 1]

[ ] EXTREMAMENTE
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28) Com que frequéncia 1)
e (2) dividem segredos
e sentimentos intimos?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

29) Com que frequéncia (1) | [ ] Quase nunca
e (2) competem um com | [ ] Poucas vezes
0 outro? [ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ]EXTREMAMENTE
30) Quanto (1) admira e se | [ ] Quase nada
orgulha de (2)? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
31) Quanto (2) admira e se | [ ] Quase nada
orgulha de Q? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
32) Quanto 1) e Quase nada

(2) ficam com raiva e
discutem um com o outro?

[ ]
[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

33) Com que frequéncia os dois,

1) e (),

dividem as coisas um com 0 outro?

[ ] Quase nunca
[ ] Poucas vezes
[ ]1As vezes
[1]
[1]

Muitas vezes

34) Quem geralmente € favorecido pela
mae, (¢D)] ou
(2)?

EXTREMAMENTE

[ ] (2) quase sempre
favorecido

[ ] (2), muitas vezes,
favorecido

[ ] Nenhum dos filhos é favorecido

[ ] (1), muitas vezes,
favorecido

[ ] (1) quase sempre

favorecido
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35) Com que frequéncia 1)
ensina (2) coisas que
ele(ela) ndo sabe?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

36) Com que frequéncia 2)
ensina (1) coisas que
ele(ela) ndo sabe?

[ ] Quase nunca
[ ] Poucas vezes
[ ]As vezes
[1]
[1]

Muitas vezes

EXTREMAMENTE
37) Com que frequéncia (1) | [ ] Quase nunca
da ordens a (2)? [ ] Poucas vezes
[ ]As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ] EXTREMAMENTE
38) Com que frequéncia (2) | [ ] Quase nunca
da ordens a (1)? [ ] Poucas vezes
[ ]1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ] EXTREMAMENTE
39) Quem geralmente é favorecido pelo | [ ] (2) quase sempre
pai, (1) ou favorecido
(2)? [ ] (2), muitas vezes,
favorecido

[ 1 Nenhum dos filhos é favorecido

[ ] (1), muitas vezes,
favorecido
[ ] (1) quase sempre
favorecido
40) Quanto ha de forte sentimento de | [ ] Quase nada
afeto (amor) entre (1) e | [ ]Pouco
(2)? [ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
41) Algumas criangas passam muito | [ ] Quase nada
tempo com seus irmaos, enquanto | [ ] Pouco
outras ndo passam tanto tempo. | [ ] Nem muito nem pouco
Quanto tempo livre Q) [ [ ] Muito
e (2) passam juntos? [ ] EXTREMAMENTE

188



42) Com que frequéncia (1) | [ ] Quase nunca
e (2) perturbam e | [ ] Poucas vezes
implicam um com o outro de forma | [ ] As vezes
maldosa? [ ] Muitas vezes
[ ]EXTREMAMENTE
43) Quanto 1 e Quase nada

(2) séo parecidos(as)?

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[]

Pouco

Nem muito nem pouco
Muito
EXTREMAMENTE

44) Com que frequéncia 1)
e (2) contam coisas um
para 0 outro que ndo querem que
outras pessoas saibam?

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[]

Quase nunca

Poucas vezes

As vezes

Muitas vezes
EXTREMAMENTE

45) Com que frequéncia (1) | [ ] Quase nunca
e (2) tentam fazer coisas | [ ] Poucas vezes
um melhor do que o outro? [ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ] EXTREMAMENTE
46) Quanto (1) pensa coisas | [ ] Quase nada
boas sobre (2)? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ] EXTREMAMENTE
47) Quanto (2) pensa coisas | [ ] Quase nada
boas sobre Q? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ] EXTREMAMENTE
48) Com que frequéncia 1) Quase nunca
e (2) discutem um com Poucas vezes
0 outro? As vezes

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[ ]

Muitas vezes
EXTREMAMENTE
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Questionario de Relagdes Fraternais (Versdo irm&os)

Meu nome é:

A expressdo “seu irmao” se refere a:

(Complete com 0 seu nome)

do/a irméo/a)

1) Alguns

irmaos fazem muitas
coisas boas uns para os outros,
enquanto outros irmédos fazem
poucas coisas boas uns para 0s
outros. Com que frequéncia vocé
e seu(sua) irméo(d) fazem coisas
boas um para 0 outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

2) Quem geralmente sua méae trata | [ ] Meu(minha) irmdo(&) quase sempre é
melhor, vocé ou o(a) seu(sua) | tratado(a) melhor
irméo(&)? [ 1 Meu(minha) irm&o(&), muitas vezes, é
tratado(a) melhor
[ ] No6s recebemos o mesmo tratamento
[ ] Eu, muitas vezes, sou tratado(a) melhor
[ ] Eu quase sempre sou tratado(a) melhor
3) Com que frequéncia vocé mostra o | [ ] Quase nunca
seu(sua) irmédo(d) como fazer |[ ]Poucas vezes
coisas que ele nao sabe fazer? [ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ] EXTREMAMENTE
4) Com que frequéncia seu(sua) |[ ] Quase nunca
irmdo(d) te mostra como fazer | [ ]Poucas vezes
coisas que vocé nao sabe fazer? [ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ]EXTREMAMENTE
5) Com que frequéncia vocé fala a | [ ] Quase nunca
seu(sua) irméo(&) o que fazer? [ ] Poucas vezes
[ 1As vezes
[ ] Muitas vezes
[ ]EXTREMAMENTE
6) Com que frequéncia o seu(sua) ] Quase nunca

irmao(a) fala para vocé o que fazer?

Poucas vezes
As vezes
Muitas vezes

[
[
E
[ ] EXTREMAMENTE

e b ] e
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7) Quem geralmente seu pai trata | [ ] Meu(minha) irmdo(&) quase sempre é
melhor, vocé ou o seu(sua) | tratado(a) melhor
irméo(&)? [ 1 Meu(minha) irm&o(&), muitas vezes, é
tratado(a) melhor
[ ] No6s recebemos o mesmo tratamento
[ ] Eu, muitas vezes, sou tratado(a) melhor
[ ] Eu quase sempre sou tratado(a) melhor
8) Alguns irm&os se preocupam muito | [ ] Quase nada
um com o outro, enquanto outros | [ ] Pouco
irmdos ndo se preocupam tanto | [ ] Nem muito nem pouco
assim. Quanto vocé e seu(sua) |[ ] Muito
irmédo(&) se preocupam um com o | [ ] EXTREMAMENTE
outro?
9) Com que frequéncia Vvocé e Quase nunca

seu(sua) irmdo(d) saem e fazem
coisas juntos?

[ ]

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

10) Com que frequéncia vocé e |[ ]Quasenunca
seu(sua) irmao(a) se insultam e se | [ ] Poucas vezes
chamam por nomes feios / |[ ]Asvezes
xingamentos? [ ] Muitas vezes
[ ] EXTREMAMENTE
11) Quanto vocé e seu(sua) irmédo(d) |[ ] Quase nada
gostam das mesmas coisas? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ] EXTREMAMENTE

12) Com que frequéncia vocé e

seu(sua) irmédo(d) contam tudo um
para o outro?

Quase nunca
Poucas vezes
As vezes

Muitas vezes

13) Alguns irmdos tentam superar ou

competir muito um com o0 outro,
enquanto outros irmdos tentam
superar um ao outro um pouco
menos. Com que frequéncia vocé e
seu(sua) irmédo(&) tentam superar um
ao outro nas coisas que vocés fazem?

Quase nunca
Poucas vezes
As vezes

Muitas vezes

[ ]
[]
[ ]
[]
[ ] EXTREMAMENTE
[ ]
[ ]
[]
[ ]
[ ] EXTREMAMENTE

14) Quanto vocé admira e respeita

seu(sua) irméo(a)?

[ ] Quase nada
[ ] Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ] EXTREMAMENTE
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15) Quanto seu(sua) irmédo(a) admira e
respeita vocé?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

16) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmao(a) discordam e brigam um
com o outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

17) Alguns irmdos cooperam muito um
com o outro, enquanto outros irmaos
cooperam pouco. Quanto vocé e
seu(sua) irmdo(&) cooperam entre si?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

18) Quem recebe mais atencdo da sua
mée, VOCé ou seu(sua) irmao(a)?

[ ] Meu(minha) irm&o(a) quase sempre
recebe mais atengdo

[ ] Meu(minha) irmdo(&), muitas vezes,
recebe mais atencdo

[ ] N6s recebemos a mesma quantidade de
atencao

[ ] Eu, muitas vezes, recebo mais atengao

[ ] Eu quase sempre recebo mais atencao

19) Com que frequéncia vocé ajuda
seu(sua) irméo(&) com coisas que

Quase nunca
Poucas vezes

[]
[ 1P
[ ]1Asvezes
[ ]
[]

ele@ ndo  consegue  fazer
sozinho(a)? Muitas vezes
EXTREMAMENTE
20) Com que frequéncia seu(sua) Quase nunca

irmao(a) te ajuda com coisas que
vocé ndo consegue fazer sozinho(a)?

[ ]

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

21) Com que frequéncia vocé manda
seu(sua) irméo(a) fazer coisas?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

22) Com que frequéncia seu(sua)
irmao(a) manda vocé fazer coisas?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE
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23) Quem recebe mais atencdo do seu
pai, vocé ou seu(sua) irmao(a)?

[ ] Meu(minha) irmdo(a) quase sempre
recebe mais atencéo

[ ] Meu(minha) irmédo(d), muitas vezes,
recebe mais atencéo

[ ] N6s recebemos a mesma quantidade de
atencao

[ ] Eu, muitas vezes, recebo mais atengao

[ ] Eu quase sempre recebo mais atencao

24) Quanto vocé e seu(sua) irmao(d) se
amam/se gostam?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

25) Alguns irmédos brincam e se divertem
muito um com 0 outro, enquanto
outros irmaos brincam e se divertem
pouco um com o outro. Com que
frequéncia vocé e seu(sua) irmao(a)
brincam e se divertem juntos?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

26) Quanto vocé e seu(sua) irméo(&) sao
maldosos um com o outro?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

27) Quanto vocé e seu(sua) irmao(a) tém
em comum?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

28) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmdo(a) dividem segredos e
sentimentos intimos?

[ ] Quase nunca
[ ] Poucas vezes
[ 1As vezes
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

29) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irm&o(&) competem um com o outro?

] Quase nunca
Poucas vezes
As vezes
Muitas vezes
EXTREMAMENTE

30) Quanto vocé admira e se orgulha do
seu(sua) irméo(a)?

Pouco
Nem muito nem pouco
Muito

[
[
[
[
[
[
[
E
[ ] EXTREMAMENTE

]
]
]
]
] Quase nada
]
]
]
]
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31) Quanto seu(sua) irméo(d) admiraese | [ ] Quase nada
orgulha de vocé? [ ]Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE
32) Quanto vocé e seu(sua) irmdo(d) | [ ] Quase nada
ficam com raiva e discutem um com | [ ] Pouco
0 outro? [ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ]EXTREMAMENTE

33) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmao(d) dividem coisas um com o
outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

34) Quem geralmente € favorecido pela
sua mae, vocé ou seu(sua) irmado(a)?

[ ] Meu(minha) irmao(&) quase sempre ¢
favorecido

[ 1 Meu(minha) irmédo(&), muitas vezes, €
favorecido

[ ] Nenhum de nos é favorecido

[ ] Eu, muitas vezes, sou favorecido

[ ] Eu quase sempre sou favorecido

35) Com que frequéncia vocé ensina a
seu(sua) irmao(a) coisas que ele(ela)

Quase nunca
Poucas vezes

[ ]

[ 1P

[ ]1As vezes
[]

[ ]

néo sabe?
Muitas vezes
EXTREMAMENTE
36) Com que frequéncia seu(sua) Quase nunca
irmao(d) te ensina coisas que vocé Poucas vezes
néo sabe?

Muitas vezes

[ ]

[ 1P

[ ]As vezes
[ ]

[ ] EXTREMAMENTE

37) Com que frequéncia vocé da ordens
a seu(sua) irmao(a)?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

38) Com que frequéncia
irmao(a) te da ordens?

seu(sua)

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE
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39) Quem geralmente é favorecido pelo
seu pai, Vocé ou seu(sua) irmao(&a)?

[ 1 Meu(minha) irmdo(&) quase sempre €é
favorecido

[ 1 Meu(minha) irméo(&), muitas vezes, é
favorecido

[ ] Nenhum de nos é favorecido

[ ] Eu, muitas vezes, sou favorecido

[ ] Eu quase sempre sou favorecido

40) Quanto ha de forte sentimento de | [ ] Quase nada
afeto (amor) entre vocé e seu(sua) | [ ] Pouco
irmao(&a)? [ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito
[ ] EXTREMAMENTE
41) Algumas criangas passam muito | [ ] Quase nada
tempo com seus irmaos, enquanto | [ ] Pouco
outras ndo passam tanto tempo. | [ ] Nem muito nem pouco
Quanto tempo livre vocé e seu(sua) | [ ] Muito
irm&o(&) passam juntos? [ ] EXTREMAMENTE

42) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmao(d) perturbam e implicam um
com o outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

43) Quanto voceé e seu(sua) irmao(a) sao
parecidos(as)?

[ ] Quase nada

[ ]Pouco

[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ]EXTREMAMENTE

44) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmao(d) contam coisas um para o
outro que ndo querem que outras
pessoas saibam?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ ]1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ] EXTREMAMENTE

45) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmdo(d) tentam fazer coisas um
melhor do que o outro?

[ ] Quase nunca

[ ] Poucas vezes

[ 1As vezes

[ ] Muitas vezes

[ ]EXTREMAMENTE

46) Quanto vocé pensa coisas boas sobre
seu(sua) irméo(a)?

[ ] Quase nada
[ ] Pouco
[ 1 Nem muito nem pouco
[ ] Muito

[ ] EXTREMAMENTE
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47) Quanto seu(sua) irmdo(d) pensa

coisas boas sobre vocé?

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[]

Quase nada

Pouco

Nem muito nem pouco
Muito
EXTREMAMENTE

48) Com que frequéncia vocé e seu(sua)
irmao(a) discutem um com o outro?

[ ]
[ ]
[ ]
[ ]
[]

Quase nunca

Poucas vezes

As vezes

Muitas vezes
EXTREMAMENTE
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ANEXO F — Questionario de Irmaos: Versdo Irmao com Sindrome de Down

Nome:

1) O que vocé mais gosta de fazer com o seu irméo?
() Brincar / Jogar

() Assistir televisao

() Passear

() Outro:

2) O que vocé ndo gosta de fazer com o seu irmao?

() Brincar de alguma coisa. (Qual brincadeira? )

() Fazer dever de casa (atividades escolares)

() Passear em um local (Qual? )

() Néo ha atividades que vocé ndo goste de fazer com o seu irméo.

3) O que o seu irméo faz que te deixa feliz?

() Abraga, beija, faz carinho e fica perto de vocé.
() Brinca com vocé.

() Empresta brinquedos para vocé.

( ) Outro:

4) O que o seu irméao faz que te deixa triste?

() Bate, morde, briga, puxa cabelos, grita.

() Néo empresta brinquedos para vocé.

() N&o deixa vocé brincar junto com ele e os amigos dele

() Néo deixa vocé fazer alguma atividade, fica lhe atrapalhando.
() Outro:

5) Vocé e seu irmao:

() Brincam, conversam e ficam bem a maior parte do tempo.

197

() De vez em quando brincam e ficam bem um com o outro, de vez em quando brigam e ficam de mal

um com o outro. (O entrevistador pode explicar o item dizendo: “Ou seja, vocés ficam bem e ficam mal,

ficam bem e ficam mal”, apontando para as figuras).

() Brigam quase o tempo todo.
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ANEXO G - Questionério de Irméos: Versdo Irméo com Desenvolvimento Tipico

Idade dos respondentes: 5a 17 anos

Observacoes:
a) Serdo utilizadas figuras referentes aos itens de respostas das questdes 7, 8, 9, 10 e 13 para a
aplicacdo do questionario em criancgas de 5 a 10 anos.
b) A aplicacdo do questionario deve ser feita em forma de entrevista pelo pesquisador.

¢) E recomendavel que a aplicagio do questionario seja gravada em audio.

1) Vocé acha seu irmdo diferente de outras criangas?
() Sim ( )Néo

1.1) O que seu irmdo tem de diferente das outras criancas? (Somente para 0S
participantes que responderam “Sim” a questdo de numero 1.)

( ) Tem alguma caracteristica de personalidade diferente, por exemplo, ele & mais amoroso,
mais nervoso, mais alegre ou mais timido.

() Tem dificuldade para aprender.

() Tem sindrome de Down.

() Outro motivo:

() Nédo tem motivo. Vocé sé acha ele diferente.

2) Vocé sabe qual o diagndstico do seu irmao? O que os médicos, sua mae, seu pai, seus avos ou
seus tios disseram que ele tem?
() Sim: ( ) Nao

3) O que vocé sabe sobre a sindrome de Down? (Fazer a pergunta, gravar em audio, analisar a
resposta e marcar a categoria que melhor representa a resposta.)

() Conhecimento cientifico (relatos que demonstrem informacado obtida através de médicos, livros,
revistas, explicando a sindrome de Down através de principios da Biologia e da Medicina).

() Conhecimento genérico (relatos que demonstrem informac6es fundamentadas nas crengas, valores
e senso comum).

() Desconhecimento.



199

4) Vocé conversa com os seus pais sobre o seu irméo? O que vocés conversam?
() Sim
() Néo

5) Como vocé gostaria que seu irmao fosse? (Fazer a pergunta, gravar em audio, analisar a resposta
e marcar a categoria que melhor representa a resposta.)

() Gostaria que ele tivesse caracteristicas de personalidade diferente, por exemplo, que fosse menos
nervoso, menos chato, menos brigao.

() Gostaria que ele ndo tivesse sindrome de Down.

(' ) Néo gostaria gue o irmao mudasse em nada. Gostaria que ele continuasse sendo como é.

() Outro:

6) Vocé se sente incomodado quando brinca, conversa ou esta perto do seu irmao? Se sim, o que
te incomoda?

() Sim
() Néo

7) O que vocé mais gosta de fazer com o seu irméo?

() Brincar. De qué?

() Assistir televisao.
() Passear. Onde?
() Outro:

8) O que vocé ndo gosta de fazer com o seu irmao?

() Brincar de alguma coisa. De qué?

() Fazer dever de casa (atividades escolares).
() Passear em algum lugar. Onde?
() Outro:

() Néo ha nada que vocé ndo goste de fazer com o irmdo. VVocé gosta de tudo.

9) O que o seu irmao faz que te deixa feliz?

() Abraca, beija, faz carinho e fica perto de mim.

() Brinca comigo.

() Me empresta brinquedos.

() Consegue entender o que as pessoas falam e responde de forma correta a uma pergunta.
() Outro:
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10) O que o seu irméo faz que te deixa triste?

() Bate, morde, briga, puxa cabelos, grita.

() N&o me empresta brinquedos ou outros objetos.

(' ) N&o me deixa brincar junto a ele e aos amigos dele.

() N&o me deixa fazer alguma atividade, fica me atrapalhando.

() Tem dificuldades para realizar atividades escolares, por exemplo, ndo consegue ler ou ndo consegue
fazer o dever de casa.

() Outro:

11) Como voce se sente tendo um irmédo com sindrome de Down?
() Contente, feliz.
() Descontente, triste.

() Nem feliz, nem triste.

12) Vocé ajuda o seu pai e a sua méae a cuidar do seu irmao?
() Sim, porque ele tem sindrome de Down.

() Sim, porque os irméos tém que cuidar um do outro.

(' ) Apenas quando sua mae ou seu pai pede.

() Néo.

12.1) De que forma vocé ajuda seus pais a cuidar de seu irm&o? (Apenas para 0S

participantes que responderam ‘sim’ a questdo 14.)?

13) Vocé e seu irmao:

() Brincam, conversam e ficam bem a maior parte do tempo [relagdo amistosa].

() De vez em quando brincam e ficam bem um com o outro, de vez em quando brigam e ficam de mal
um com o outro. (O entrevistador pode explicar o item dizendo: “Ou seja, vocés ficam bem e ficam mal,
ficam bem e ficam mal”, utilizando as figuras quando os participantes tiverem até 10 anos de idade)
[relagdo mista].

() Brigam quase o tempo todo [relagdo conflituosa].

14) Vocé tem vergonha do seu irm&o? Quando?
() Sim:
() Asvezes:
() Néao
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15) Sua mée e seu pai tratam vocé e seu irmao de forma diferente? De que forma?

16) Se vocé fica triste, com medo ou nervoso, vocé tem alguém com quem possa conversar
ou pedir ajuda?

17) O que vocé acha que seu irmao vai fazer quando crescer?
() Ele vai trabalhar.

() Ele vai fazer tratamentos.

() Ele vai ficar em casa o tempo todo.

() Outro:
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ANEXO H - Pranchas llustradas do Questionario de Irmaos

O que vocé mais gosta de fazer com o seu irmao?
a) Brincar
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O que vocé mais gosta de fazer com o seu irmao?
b) Assistir televisdo
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O que vocé mais gosta de fazer com o seu irmao?
c) Passear
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O que vocé nao gosta de fazer com o seu irmao?

a) Brincar de alguma coisa
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O que vocé nao gosta de fazer com o seu irmao?
b) Fazer dever de casa (Atividades escolares)
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O que vocé nao gosta de fazer com o seu irmao?
c) Passear em algum lugar.
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O que o seu irmao faz que te deixa feliz?
a) Abraca, beija, faz carinho e fica perto de vocé.
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O que o seu irmao faz que te deixa feliz?

b) Brinca com vocé.
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O que o seu irmao faz que te deixa feliz?
c) Empresta brinquedos para vocé.
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O que o seu irmao faz que te deixa feliz?
d) Consegue entender o que as pessoas falam e responde de forma correta a uma pergunta.
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O que o seu irmao faz que te deixa triste?
a) Bate, morde, briga, puxa cabelos, grita.
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O que o seu irmao faz que te deixa triste?

b) Nado empresta brinquedos para vocé.
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O que o seu irmao faz que te deixa triste?
c) N3o deixa vocé brincar junto com ele e os amigos dele.
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O que o seu irmao faz que te deixa triste?
d) Ndo deixa vocé fazer alguma atividade, fica lhe atrapalhando.
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O que o seu irmao faz que te deixa triste?
e) Tem dificuldades para realizar atividades escolares, por exemplo, ndo consegue ler ou ndo consegue fazer o dever de casa.
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Vocé e o seu irmao:
a) Brincam, conversam e ficam bem a maior parte do tempo.
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Vocé e o seu irmao:
b) De vez em quando brincam e ficam bem um com o outro, de vez em quando brigam e ficam de mal um com o outro (O
entrevistador pode explicar o item dizendo: “Ou seja, vocés ficam bem e ficam mal, ficam bem e ficam mal”, apontando para

as figuras).
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ANEXO | - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

O Sr. (a) esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa “Familias com filhos
com sindrome de Down: Uma anailise sistémica dos subsistemas conjugal e fraternal”. Nesta
pesquisa pretendemos caracterizar os subsistemas conjugais e fraternais em familias com filhos com
sindrome de Down e realizar associacdes entre a qualidade das relagdes conjugais e fraternais nessas
familias. O motivo que nos leva a estudar este tema deve-se ao fato de que embora a presenca de uma
pessoa com sindrome de Down traga consequéncias as relacfes estabelecidas nas familias, pouco se
sabe sobre as relacBes conjugais e fraternais, bem como sobre a associacdo entre a qualidade dessas
relacdes nessas familias. Para esta pesquisa adotaremos 0s seguintes procedimentos: A coleta de dados
sera realizada na residéncia da familia, em duas ou trés visitas, com intervalo de uma semana, em horario
escolhido pelos membros familiares. A primeira visita incluird: Assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, aplicagdo do Questionario de Caracterizagdo do Sistema Familiar, da Escala de
Ajustamento Diadico e da entrevista com 0s genitores. A segunda visita incluird a aplicacdo do
Inventario de Estresse e do Inventario de Estratégias de Coping nos genitores e a Sesséo de observacdo
dos padrdes de interacdo entre o casal que sera gravada em video. A terceira visita sera realizada apenas
com familias com dois ou mais filhos e incluird: entrevista com 0s genitores e com 0s irmaos
separadamente e aplicacdo do Questionario de Relagdes Fraternais nos irmdos com desenvolvimento
tipico e nos genitores separadamente. Os riscos envolvidos na pesguisa consistem em risco minimo, isto
€, 0 mesmo risco existente em atividades rotineiras como conversar, tomar banho, ler, etc. A pesquisa
contribuira para melhorar a compreensao dos profissionais de psicologia acerca da dindmica das relacbes
fraternais e conjugais estabelecidas em familias com filhos com sindrome de Down, tornando possivel
o0 planejamento de projetos de intervengdo para a promogao de relagdes familiares mais saudaveis e para
a prevencao de relacdes familiares disfuncionais.

Para participar deste estudo o Sr (a) ndo terd nenhum custo, nem recebera qualquer vantagem financeira.
Apesar disso, caso sejam identificados e comprovados danos provenientes desta pesquisa, o Sr.(a) tem
assegurado o direito a indenizacdo. O Sr. (a) tera o esclarecimento sobre o estudo em qualquer aspecto
que desejar e estara livre para participar ou recusar-se a participar. Podera retirar seu consentimento ou
interromper a participacéo a qualquer momento. A sua participagéo € voluntéria e a recusa em participar
ndo acarretard qualquer penalidade ou modificagdo na forma em que o Sr. (a) é atendido (a) pelo
pesquisador, que tratara a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo. Os resultados da pesquisa
estardo a sua disposi¢do quando finalizada. Seu nome ou o material que indique sua participa¢do ndo
sera liberado sem a sua permissao.

O (A) Sr (a) ndo seré identificado (a) em nenhuma publicacdo que possa resultar.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais, sendo que uma sera arquivada
pelo pesquisador responsavel, no NEFID (Nucleo de Estudos sobre Familia, Inclusdo e Deficiéncia —
Instituto de Ciéncias Humanas — UFJF) e a outra seré fornecida ao Sr. (a). Os dados e instrumentos
utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por um periodo de 5 (cinco)
anos, e apos esse tempo serdo destruidos. Os pesquisadores tratardo a sua identidade com padroes
profissionais de sigilo, atendendo a legislacao brasileira (Resolucdo N° 466/12 do Conselho Nacional
de Saude), utilizando as informacdes somente para os fins académicos e cientificos.

Eu, , portador do documento de Identidade
fui informado (a) dos objetivos da pesquisa “Familias com filhos com
sindrome de Down: Uma analise sistémica dos subsistemas conjugal e fraternal” de maneira clara
e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informacoes
e modificar minha decisdo de participar se assim o desejar. Estou ciente de que um momento da coleta
de dados sera filmado e que os videos sdo confidenciais e ndo poderdo ser divulgados pela pesquisadora.
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Declaro que concordo em participar da pesquisa, bem como com a participacdo dos(as) meus(minhas)

filhos(as)

e

Recebi uma via original deste termo de

consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas davidas.

Juiz de Fora, de de 20 .
Nome Assinatura participante Data
Nome Assinatura pesquisador Data

Em caso de duvidas, com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé podera consultar:

CEP - Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humano-UFJF
Campus Universitario da UFJF

Pro-Reitoria de Pesquisa

CEP: 36036-900

Fone: (32) 2102- 3788 / E-mail: cep.propesq@ufjf.edu.br

Nome do Pesquisador Responsavel: Bruna Rocha de Almeida
Endereco: Rua José Lourenco Kelmer, 1220

CEP: 36036330 / Juiz de Fora— MG

Fone: (32) 91381598

E-mail: bruna.r.almeida@gmail.com
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ANEXO J - Definicio das Categorias das Entrevistas

1) Percepcao da qualidade das relacdes familiares

1. Amistosa: verbalizagdes que sugerem que a relacdo é caracterizada pela proximidade e
afetuosidade entre os membros.
Exemplo: “Maioria do tempo muito bom, gragas a Deus.”

Exemplo: “A maior parte do tempo td bem.”

2. Conflituosa: expressdes que indicam que ha na interacdo comportamentos que denotam
insatisfacdo e conflitos, podendo ocorrer brigas ou ndo. (Baseada em Pereira-Silva, 2003).
Exemplo: “Hoje t4 conflituoso.”

Exemplo: “Acho que atualmente na maior parte do tempo é conflituoso. Uma vez ou outra
a gente sai pra passear, ele chama a gente pra sair pra jantar, chama a gente pra ir pra
shopping, chama a gente pra passear, pra eu também da uma aliviada por causa dos
problemas da padaria tudo. Mas assim, vivendo aqui em casa o dia a dia, tem sido mais

conflituoso.”
3. Mista: expressdes que descrevem a interacdo ora como sendo afetuosa, com proximidade
e satisfacdo, ora havendo conflito, brigas, cilmes, etc. (Baseada em Pereira-Silva, 2003).

Exemplo: “Ah, eu acho que ora td bem, ora t4 mal. E mais misto.”

2) Aspectos satisfatdrios da relacéo conjugal

1. Caracteristicas individuais do cénjuge: expressdes que indicam admiragdo e satisfacao

com as caracteristicas pessoais do parceiro.

Exemplo: “Ah... questdo de ser uma pessoa que eu possa confiar, uma pessoa amiga, né?
Uma pessoa companheira mesmo.”

Exemplo: “E uma pessoa muita boa, um cara trabalhador. E... T4 sempre preocupado com

a gente e tudo né, o lado que eu to6 mais satisfeita.”
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2. Caracteristicas do relacionamento familiar

2.1 Caracteristicas do relacionamento conjugal: verbalizacbes que expressam

satisfacdo com a relacdo conjugal, tais como harmonia, unido, cumplicidade,
companheirismo, afeto e relacdes sexuais.

Exemplo: “Ah, cumplicidade, amizade, tudo. Tudo o que a gente faz, gracas a
Deus, ¢ tudo junto.”

Exemplo: “Carinho, compreensdo, dedicagdo, ajuda.”

Exemplo: “Companheirismo né, cumplicidade. Apoio e principalmente

seguranga.”

2.2 Caracteristicas do relacionamento parental: expressdes que indicam

satisfacdo e concordancia com o desempenho do papel parental do parceiro, bem
como da sua forma de criagdo dos filhos. Diz sobre o desempenho parental do
parceiro.

Exemplo: “Minha esposa ¢ uma excelente mae”

Exemplo: “O que me deixa mais satisfeita € com relagdo a B. Ele tem um amor
imenso com a B.”

Exemplo: “Na educacdo dos meninos, a gente ndo tem muita dificuldade de

conflitos. Eu acho que ¢ isso. Em relacao a educagdo dos meninos”

2.3 Caracteristicas do relacionamento com o grupo familiar: verbalizacbes que

indicam satisfagdo com o modo como o cOnjuge se preocupa e cuida da familia
como um todo.

Exemplo: “Ah, eu ndo tenho nada que reclamar nio porque o A. sempre foi um
bom marido. Responsavel, pensa primeiro em mim e no R., depois nas coisas
entendeu?”

Exemplo: “Ele ¢ uma pessoa que ndo deixa faltar nada aqui pra gente (...) Ta

sempre preocupado com a gente e tudo né, o lado que eu td mais satisfeita.”

3. Caracteristicas do funcionamento familiar

3.1 Envolvimento com atividades de lazer: refere-se a satisfacdo em relacdo ao

comprometimento do parceiro nas atividades de diversdo, recreacdo e

entretenimento desenvolvidas conjuntamente com o grupo familiar.
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Exemplo: “Quando a gente sai junto em familia.”

3.2 Desempenho das atividades domesticas/cuidado com a casa: verbalizacGes

que indicam a satisfacdo com o modo como o conjuge desempenha as tarefas
domesticas.

Exemplo: “Chegar em casa e encontrar uma casa arrumada.”

4. Indefinido: expressdes que ndo definem um aspecto do relacionamento que gere
satisfacdo, embora o conjuge afirme estar satisfeito com o relacionamento.
Exemplo: “Ah, ndo tem assim uma... Uma coisa exata ndo. Simplesmente to satisfeita.”

Exemplo: “Todos. Com todos.

3) Aspectos insatisfatdrios da relacdo conjugal

1. Caracteristicas individuais do cdnjuge: expressdes que indicam insatisfacdo com as

caracteristicas pessoais do parceiro.

Exemplo: “Eu acho que ¢ essa diferencga de ritmo assim. O P. ele tem boa vontade pra
fazer algumas coisas, mas ele enrola muito para fazer algumas coisas. Ele é assim “ah
amanha, depois...” e eu quero tudo pra ontem. Chega uma hora que.... eu pego, eu pego,
eu peco, chega uma hora que assim do nada eu estouro “Pa!!”. Porque, assim, o ritmo...
se eu falo que vou fazer eu pego e faco. O P. fala que vai fazer, ele vai fazer mas daqui a
seis meses, a sete meses... Ai quando eu estresso ai ele fica puto, briga, vai 14 e faz.”

Exemplo: “Ah, a chatice dele. Ah... Muito metodico.”

2. Caracteristicas do relacionamento familiar

2.1 Caracteristicas do relacionamento conjugal: verbalizagdes que expressam

insatisfacdo em alguma dimensdo da relacdo conjugal, tais como harmonia,
unido, cumplicidade, companheirismo, afeto, concordancia quanto a assuntos
considerados importantes pelos conjuges e relagdes sexuais.

Exemplo: “Em alguns momentos existem algumas decisdes dela que a forma de
atacar o problema, de desenvolver o problema ¢ diferente da minha forma.”
Exemplo: “A vida sexual da gente ¢ complicada. O relacionamento sexual da

gente é muito complicado. N&o sei se pode vir desse monte de problema que a
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gente tem e diminui a vontade, a libido, néo sei. E uma das coisas que mais me
desagrada.”

Exemplo: “Nao existe companheirismo.”

2.2 Caracteristicas do relacionamento com a familia de origem do parceiro:

expressoes que demonstram insatisfagdo com a forma com que o conjuge avalia
e se relaciona com sua familia de origem.

Exemplo: “E, assim, a gente tem pensamentos diferentes com relagdo a algumas
coisas relacionadas a familia né, familias, é... Principalmente a minha. Algumas
coisas eu concordo com ele, mas a maioria ndo, uma dificuldade talvez dele
emocional de lidar com algumas questdes da minha familia e isso me aborrece

muito e isso acaba afetando meu relacionamento.”

3. Caracteristicas do funcionamento familiar

3.1 Falta de envolvimento com questdes rotineiras da familia: verbalizacGes que

indicam insatisfacdo com o modo como o conjuge se preocupa e cuida da familia
como um todo.

Exemplo: “De voce ter que ter a lideranca em tudo. Tem que organizar a casa,
organizar o horario, organizar se vai me ajudar, que horas que vai me ajudar,
chamar pra ajudar, chamar pra brincar com a crianca, chamar pra olhar, entdo
assim, acaba que o outro ndo vé€ o que ele precisa fazer, vocé que tem que ficar...”

Exemplo: “E ele ficar na rua, na rua, longe da gente.”

3.2 Falta de envolvimento com atividades de lazer: expressdes de insatisfacdo

em relagdo ao ndo envolvimento do parceiro nas atividades de divers&o,

recreacdo e entretenimento desenvolvidas conjuntamente com o grupo familiar.

Exemplo: “As vezes eu quero fazer uma coisa, ou até mesmo sair com o R., ai
acaba que as vezes ele ndo vai e eu sei que é por causa do cansaco de ficar fora,
que ele quer t em casa, quer ficar em casa. Acho que o0 Unico ponto que as vezes
tem alguma coisa é isso0.”

Exemplo: “Eu gosto mais de sair, ele gosta mais de ficar em casa. Tem umas

incompatibilidades assim, seria mais nesses aspectos assim.”
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Exemplo: “A gente agora, a gente tem pouco lazer né? A gente quase nao tem
lazer, ainda mais agora dia de domingo, a gente quase ndo tem lazer, muito
dificil; Domingo nds saimos um pouquinho, mas é muito pouco. A gente
precisava de mais lazer. E raro, assim, no meu aniversario, aniversario dele ai

gente sai junto.”

3.3 Desempenho nas tarefas domésticas: verbalizacbes que indicam a

insatisfacdo com o modo como o conjuge desempenha as tarefas domésticas.
Exemplo: “No tocante a organizag¢ao da casa, porque além de trabalhar, ela tem

que ser dona de casa. Mas isso ai fica, deixa a desejar também.”

3.4 Discordancia _em assuntos de financas: verbalizagdes que indicam

insatisfacdo e discordancia em relacdo a gestdo dos recursos financeiros da
familia.

Exemplo: “As vezes quando quer fazer uma divida, porque eu ndo queria fazer
divida ¢ ele foi ¢ fez a divida.”

Exemplo: “Insatisfacdo seria talvez a questdo financeira, que € o que mais

interfere.”

4. Clima estressante: expressdes que ndo definem um aspecto especifico do relacionamento

que gere insatisfacdo, embora o conjuge afirme estar insatisfeito com o relacionamento
pelo fato de estar vivendo um momento de estresse que impacta negativamente a relacdo
conjugal.

Exemplo: “Eu acho que a gente ta vivendo um momento de estresse. Entdo eu acho que

nesse sentido a gente esta insatisfeito.”

4) Concordancia entre o casal

1. Sintonia: expressdes que indicam que, em geral, 0s cbnjuges estdo consoantes acerca de
diversos temas e assuntos relevantes da vida.
Exemplo: “Ah... E muito dificil falar, a gente tem uma sintonia muito grande entendeu?
Entdo normalmente o que ela quer € 0 que eu quero, 0 que eu quero também é o que ela

quer. E muito dificil ter uma... Uma discordancia em alguma coisa assim.” Exemplo: “Por



227

incrivel que pareca, nos dois a gente concorda com tudo. E incrivel parece que eu e o A.

nascemos um pro outro.”

2. Situacoes especificas

2.1 Aspectos parentais: verbalizacGes que demonstram que 0s cOnjuges costumam

estar de acordo quanto as praticas parentais.

Exemplo: “Educacao dos filhos, a gente tem uma convergéncia muito grande na
educacao dos filhos.”

Exemplo: “O que a gente mais concorda eu acredito que seja na educacao dos

filhos, né? A gente tem os mesmos objetivos para eles.”

2.2 Aspectos domiciliares: verbalizagdes que indicam concordancia em relacéo ao

modo de organiza¢do da casa e das tarefas domésticas.
Exemplo: “Eu concordo com a maneira com que ela administra a casa.”
Exemplo: “Mas em relagdo a casa né, dos filhos nao, porque ele tem uma cabeca,

eu tenho outra, entendeu?”

2.3 Aspectos financeiros: verbalizagfes que indicam concordancia em relacao a

gestdo dos recursos financeiros da familia.

Exemplo: “Planejamento familiar né, questdes financeiras a gente concorda”
Exemplo: “O que que a gente mais concorda? Bom, pra gente poder comprar
alguma coisa, uma compra em comum, uma decisdo de alguma coisa em comum,
a gente ndo tem muito problema com isso n&o. Esses acordos a gente tem. (...)
Embora algumas causem estresse, a gente sabe os limites do que pode fazer, do
que pode gastar. A decisdo em comum da compra de uma televisdo. Ou a decisdo
em comum de coloca-los num colégio ou tira-los do colégio por conta de uma
dificuldade, a gente nao encontra conflito nisso néo.”

3. Sem especificacdo: verbalizacBes que demonstram que os cdnjuges concordam sobre

alguns aspectos, contudo ndo sdo especificados os aspectos ou situacdes de concordancia.
Exemplo: “O que a gente mais concorda? E mais facil falar o que a gente mais discorda.

Porque o concordar, na verdade, ele... ele vem.”
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5) Aspectos ou situacdes de discordancia entre o casal

1. Aspectos conjugais: verbalizacGes que expressam desacordo ou divergéncia em alguma

dimensao da rela¢do conjugal. Exemplo: “Na nossa vida sentimental, na vida do casal. A
gente mais discorda, a gente briga muito.”

Exemplo: “E mais a questdo do nosso relacionamento mesmo.”

2. Aspectos parentais: verbalizagdes que demonstram discordancia dos conjuges acerca das

praticas parentais.
1.1 Relativos a todos os filhos do casal.

Exemplo: Exemplo: “E, ele ndo ter muita paciéncia com elas né, ficar, qualquer
coisinha ele altera, ndo sabe assim, conversar né, e eu ja penso assim; vamos
conversar primeiro, e ele ja ndo, ele ja fica mais alterado, j& ndo quer ouvir elas
e iSs0 me deixa mais insatisfeita.”

“As vezes de educacdo dos filhos. Porque o M. é muito tranquilo. Ele é de ‘vai...
deixa as coisas irem...", € eu ndo. Eu sou mais ‘ndo, tem jeito de fazer isso aqui
pra chegar 14 na frente ¢ ser isso aqui’. Entdo acho que isso a gente acaba

discordando um pouco.”

1.2 Relativos especificamente ao filho com sindrome de Down.

Exemplo: “Eu discordo dela muito dessa... Dessa atencdo desenfreada a M.,
entendeu? Esse foco alucinante, eu acho que ela por ser da area de satde ela quer
tudo de bom pra M. e tal e como diz a minha mae que sempre me influenciou
muito, a minha mae tem uma fala que ficou marcada; deixem o Down ser Down,
ndo tentem fazer ficar normal ndo que ele vai sofrer e a gente também,
entendeu?”

Exemplo: “No termo de colégio, de escola, e as coisas pro J., entendeu? Porque
as vezes quer por muitas atividades no J. e eu tenho nog&o que o J. ndo vai captar
tudo isso. E o excesso de atividade que ela quer... Eu entendo que ela quer ver
ele bem, eu acho que o excesso faz ela cansar e a gente as vezes acaba
discordando, que eu acho que as vezes quando eu vou fazer algum teste com o
J., vou procurar saber se ele captou alguma coisa, sabe? Ai eu vejo que ele ndo

aprendeu tudo e apesar daquele monte de coisa, entendeu?”’
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3. Aspectos domiciliares: verbalizagdes que indicam desacordo ou divergéncia em relagdo

ao modo de organizagdo da casa e das tarefas domesticas.

Exemplo: “Discordar? Nao sei. Assim, eu sou muito organizado e ela nao ¢ tanto. Fora
isso a gente concorda em tudo. S6 mais mesmo a organizagao [da casa].”

Exemplo: “Das coisas da casa. Do aspecto de limpeza. Porque ele é extremamente
sistematico... tem 0s meninos... ai eu tento estudar quando eu vejo a C. e o I. riscaram a
parede. E ai 0 caos aqui em casa é isso. Ele ja acorda de manhé reclamando que o saco
esta aberto. Porque eu sou desligada e ele é extremamente metddico. Entdo esse € 0 nosso

ponto de guerra aqui em casa, entendeu?”’

4. Aspectos financeiros: verbalizacbes que indicam desaprovacao e desconformidade em

assuntos relativos a gestdo dos recursos financeiros da familia.

Exemplo: “Parte financeira. Mais em caracteristicas de crédito, mas mais no sentido de
que a minha formacéo — administracdo, contabilidade, financas — eu consigo fazer uso
muito bem das coisas que eu aprendi, que eu desenvolvi na minha formacéo para a minha
vida. Entdo, técnicas, procedimentos que sdo desenvolvidos, que a gente aprende a
desenvolver dentro da empresa, eu aplico em mim, vamos dizer assim. E isso ela ndo faz,
ou tem dificuldade para fazer e tem algum descrédito por eu fazer, nessa linha, entendeu?”’
Exemplo: “Eu discordo na parte financeira. Ele gosta de estender, financiar. E eu gosto

de pegar e pagar a vista.”

5. Envolvimento com a familia: refere-se a expresses que denotam insatisfacdo quanto ao

tempo e a0 modo como 0 parceiro se compromete e se apresenta como disponivel ao
convivio familiar.

Exemplo: “Quando a gente quer ter tempo junto. Mais junto né, ai eu chamo: ‘44 N.,
vamos fazer isso, vamos fazer algumas coisas juntos’. Ai € sair do computador, pra poder
ficar junto, entendeu? Largar as coisas dele pra ficar junto. Porque acaba eu me dedicando
mais, abrindo mais espaco na minha vida e ele abrindo espaco na hora que ele quer ne,
entdo assim, as vezes eu to... A noite o que eu falo: “Tem horério, vdo priorizar um horario
todo dia junto todo mundo’. Ai vocé tem que ficar chamando todo dia. A pessoa mesmo

ndo se dispde né.”

6. Aspectos laborais: refere-se a relatos que indicam desacordo sem relacdo a aspectos

laborais quando os cdnjuges trabalham juntos.
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Exemplo: “Em relagdo ao trabalho.”

7. Atividades de lazer: verbalizaces que demonstram desentendimentos e desacordos

quanto as atividades de recreacdo e divertimento desenvolvidas conjuntamente com o
grupo familiar.

Exemplo: “Ah, nesse sentindo; eu quero sair. Ah, eu t6 cansado.”

Exemplo: “Eu valorizo muito essa questdo assim de lazer, né, de t4 saindo pra um

ambiente diferente e ele ¢ muito caseiro, a gente discorda bastante nessa questao.”

8. Relacionamento com a familia de origem: Expressdes que indicam desconformidade

sobre os padrdes de relacao estabelecidos com as familias de origem.

Exemplo: “Relagdes interpessoais e com aspecto envolvendo familia. Ai realmente ja foi
pior, j& foi mais grave, a coisa foi se ajustando, mas ainda, ndo necessariamente apenas
com relagdo entre a familia, mas também com relacdo a algumas dificuldades que ela
possa ter no sentido de orientacdo, de conducgdo de pessoas.”

“Em relagao a familia dela.”

9. Relacionamento interpessoal do parceiro: Verbalizacbes que demonstram insatisfacdo

quanto a forma como o parceiro se relaciona com as pessoas fora do nacleo familiar.

Exemplo: “Relagdes interpessoais e com aspecto envolvendo familia. Ai realmente ja foi
pior, ja foi mais grave, a coisa foi se ajustando (...) mas também com relacdo a algumas
dificuldades que ela possa ter no sentido de orientacdo, de condugédo de pessoas. Uma
inseguranca... se € o caso, se for o caso. Entdo, um exemplo da empregada. Algumas
situacBes precisam ser colocadas e quem tem que entrar na historia sou eu pra poder
colocar da forma... ndo é mais dura, mas mais correta, mais fria entdo. Ela tem um pouco

de dificuldade em relacdo a isso € as vezes isso gera um pouco de divergéncia.”

6) Estratégias utilizadas para a reconciliacdo diante de discordancias

1. Diélogo: verbalizacdes que indicam que, diante de um impasse, 0s cOnjuges repensam
suas opinides prévias, analisam a opinido do parceiro, dialogam e chegam a um consenso.
Exemplo: “Ah, discutindo bastante, conversando, as vezes demora até¢ um, dois dias pra

gente digerir isso, mas consegue.”
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Exemplo: “As vezes fica... Um percebe a... Que o outro ndo ta satisfeito, senta, conversa,
e ai discute, ai aquele que acha que ta certo analisa, 0 que ta errado também analisa, e

acaba gue a gente consegue colocar.”

2. Renuncia: expressdes que demonstram que para chegar a um acordo, um dos cénjuges

renuncia o seu posicionamento e aceita o do parceiro, mesmo sem concordar com ele.

2.1 De concepcdo de ambos 0s parceiros

Exemplo: “A gente tem trabalhado bastante assim de... Questdo de alternar né,
cada hora um tem que ceder e a gente tem tentado. Oh, geralmente eu sou a mais
resistente, fico querendo prevalecer, mas a gente tem trabalhado nesse

equilibrio.”

2.2 Da propria concepcéo

Exemplo: “N#o é nem acordo. E tipo assim, eu me calo e deixo ela resolver mais
do que eu propriamente, porque eu procuro assim entender ela, se ela acha que
d4, eu ndo vou ficar questionando, ndo vou ficar brigando, eu pego e fico mais
quieto.”

Exemplo: “Fazendo o que ela quer.”

3. Disputa: verbaliza¢cdes que demonstram que ha uma disputa das concepcdes. Geralmente
envolve discussédo e desconforto e a ideia de um dos parceiros prevalece, mesmo diante
do descontentamento do outro.

Exemplo: “Eu brigo, brigo, brigo até eu ganhar.”
Exemplo: “Na técnica do convencimento [risos]. Geralmente eu que tento convencer.
Geralmente eu tento convencer. Se ndo, ai eu tenho que abaixar a cabeca. Mas geralmente

eu tento convencer.”

4. Sem especificacdes: expressdes que indicam que o0s cdnjuges chegam a um acordo diante

de um impasse, contudo néo € especificada a maneira como ocorre este processo.

Exemplo: “Sim, Sim!”
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7) Influéncia da presenca do filho com sindrome de Down na relacéo conjugal

1. Positiva: verbalizacbes que indicam que a presenca do filho com SD impacta
positivamente a relacdo do casal, pois ele é tido como uma alianca entre o casal, motivo
pelo qual os conjuges se uniram mais e passaram a se apoiar de forma mais intensa.
Exemplo: “Ah, influenciou pro bem. Ah, o relacionamento ficou, depois que ela nasceu,
melhorou 100%, muito mesmo.”

Exemplo: “Eu acho que depois que o A. nasceu a gente se uniu mais, a gente conversa
mais, a gente troca mais ideia, quando bate a inseguranca, a incerteza em relacdo né, ao
medo, a divida, eu tenho sempre o apoio dele de t& me acalmando, conversando comigo;
‘ndo, nao vai ser assim, vai dar tudo certo’. Entdo assim, eu acho que influenciou, mas

pro lado positivo.”

2. Impedimento de separacdo: expressdes que demonstram que o filho com SD é um dos

motivos pelo qual os cdnjuges nao se divorciam.
Exemplo: “Muito. Muito porque eu faco de tudo pra ndo ficar longe dela. Entdo isso ai

eu ja pensei em separar varias vezes e nao separei por causa dela.”

3. Perturbacdo inicial e superacdo atual: verbaliza¢cdes que indicam que o nascimento do
filho com SD teve impacto negativo na relacdo do casal, mas que atualmente esta
influéncia ndo é mais percebida pelos cénjuges.

Exemplo: “Influenciou muito no inicio. Assim, quando eu... Ela nasceu assim, ai abalou
um pouco, fiquei meio abalada, preocupei muito com ela e esqueci dele, esqueci de mim

mesma, abalou muito, hoje ndo, hoje j4, ja aceitei, ja nivelei, td bem tranquilo agora.”

8) Influéncia da relacdo conjugal na relacéo fraternal

1. Quando os filhos presenciam conflitos: verbalizag6es que indicam que, diante de cenas

de conflito dos conjuges hd uma alteracdo na qualidade da interagdo no subsistema

fraternal.

1.1 Aumenta a proximidade dos irmdos: verbalizagbes que indicam que diante

de cenas de conflito entre os conjuges, os filhos se aproximam.
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Exemplo: “Eles ficam mais assim quietinhos, ficam mais paradinhos se a gente
tiver discutindo entendeu? Eles ficam mais juntos, se a gente tiver brigando, 0s
dois ficam juntos; 0 S. e 0 G. [...] Se a gente brigar, eles se juntam os dois,

entendeu?.”

1.2 Indefinido: expressdes que ndo definem de que forma a qualidade da relagédo
conjugal influencia a relacdo fraternal, embora o participante acredite haver
influéncia.

Exemplo: “Sem dtvida. Nos momentos de... nos raros momentos de alguma
indisposicdo, de alguma conversa mais alta, mais firme, a percepcdo deles
acontece também, eles ficam nervosos também, principalmente mais a E. Eu ndo
conseguiria te perceber se eles se afastariam, ndo conseguiria te falar se eu teria
essa percepcdo se eles vao ta se afastando ou ndo, ou se eles vao brigar ou ndo

por conta disso, mas eles sentem, eles sentem.”

2. Quando os filhos ndo presenciam conflitos: verbalizacdes que demonstram que a relacao

fraternal é positivamente influenciada pelo fato de os filhos ndo estarem expostos a
constantes cenas de conflitos entre os genitores.
Exemplo: “A gente evita brigar perto deles né? (...) Entdo eles ficam mais calmos, né?

Ficam mais amorosos um com o outro.”

3. Em razdo do clima familiar amistoso: verbalizagdes que demonstram que o clima familiar

amistoso influencia positivamente na relacdo fraternal dos filhos.
Exemplo: “Eu acho que sim porque se né, se a gente se relaciona de forma respeitosa,
com carinho e tudo, eu acho que é um exemplo né... De forma que se a gente né, tiver

brigando, discutindo, também acaba incentivando a ter o mesmo comportamento.”
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ANEXO K - Sistema de Codificacdo para Avaliagdo do Comportamento

Comunicativo Diadico na Familia

O sistema classifica diversos aspectos da comunicacao diadica, aplicando-se a anélise
de comportamentos que ocorrem durante situacOes estruturadas. As situagdes consistem na
apresentacdo de cartbes com temas do cotidiano para discussao pela diade. O sistema original
¢ composto por 12 categorias divididas em trés partes: aspectos formais da interacdo (3
categorias), comunicacao verbal (6 categorias) e comunicacdo ndo verbal (3 categorias).

Este texto descreve as 12 categorias que compdem o sistema original, e a inclusdo de
uma nova categoria (13?) inserida por Villas Boas (2013) ao realizar sua pesquisa de doutorado.
Com a finalidade de ilustrar as categorias da amostra brasileira, sdo apresentados ndo somente
os exemplos originais dos autores, identificados como exemplo 1, mas também exemplos

referentes ao presente trabalho, identificados como exemplo 2.

Aspectos Formais

Categoria 1: Modo de Introdugéo do Tema

Codificacdo: (1) lembranca, (2) descricdo do cotidiano, (3) tema atual, (4) situacéo
hipotética, (5) jogo de papéis. Esta categoria é avaliada para a diade.

Nesta categoria registra-se como o tema do cartdo é, de fato, introduzido e abordado

pela diade durante a discussdo. Para isto, ha diversas possibilidades:

(1) Lembranca. S&o descritos eventos na forma de lembrangas ou experiéncias. Isto
significa que sdo contribuicdes para a discussdo do tema, fatos reais claramente apresentados
pela propria pessoa.

Exemplo 1: (da crianca para o pai) "Quando a gente quis visitar a feira de natal had um
ano, eu me lembro exatamente que vocé disse que tinha outros planos..." ou (do pai para a
crianga) "Isso me aconteceu de verdade, de a caneta ter sido roubada na escola..."

Exemplo 2: “Ajuda, né? A gente ja passou por tanto perrengue. Agora que 0s meninos
ndo precisam mais de cuidado. Quantas vezes que a gente ficava a noite inteira sem dormir,

levantava cedo e trabalhava...”

(2) Descrigo do cotidiano. E demonstrado (com relativo distanciamento) como se lida,

normalmente, com o problema descrito no cartdo ou com problemas semelhantes na familia. O
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tema ndo é tratado como uma questao iminente, porém, como um problema passivel de ocorrer,
com menc¢do a como alguém se comportaria na familia, se este fosse o caso. Mesmo assim,
remete-se bastante a ocasides concretas, que, entretanto, ndo sdo idénticas ao tema apresentado.

Exemplo 1: "Sim, quando se trata disso, de dividir as tarefas domesticas, nds nos
orientamos sempre em funcdo do que as criangas ja conseguem fazer, como a pequena, a irma
mais nova de quatro anos, colocar a mesa; e o0 mais velho tirar o lixo e coisas menores..."

Exemplo 2: (diante da possibilidade de discordancia de opinido dos cénjuges em relacéo
a praticas parentais) “Esposo: - I1sso vai rolar, né? Esposa: - Vai, mas 0 mais importante é ndo
conversar na frente dele [do filho] e ndo desfazer o que o outro fez porque senédo perde o respeito
do filho. Esposo: - Hunrum”.

(3) Tema atual. Aqui o tema do cartdo € usado como oportunidade para tratar de uma
questdo recente e critica na familia. Trata-se, frequentemente, neste caso, de um conflito
iminente, de um problema para o qual ainda n&o se chegou a um acordo. Também ¢é classificado
como tal, se algo é introduzido com a seguinte observacdo: "Acabamos de discutir isso ha
alguns dias...". Normalmente, trata-se de uma questdo escolar ou de disciplina, de um tema
atualmente presente na comunicagdao da familia. Ao contrario do item (2) “descricdo do
cotidiano”, aqui ¢ claramente enfatizado que se trata de uma situacdo problema atual, que se
acabou de discutir, ou que é um tema recente relevante.

Exemplo 1: "Isso se aplica realmente a nés, falamos disso ontem..."

Exemplo 2: “Ontem vocé desgelou a geladeira e eu notei que na parte debaixo da

geladeira a dgua toda que escorreu ficou 14”.

(4) Situacdo hipotética ou ndo se aplica. Na maioria das vezes, inicialmente, é
esclarecido que o tema apresentado nao se aplica as experiéncias reais da familia, de maneira
que eles tém que imaginar a si préprios como outra familia; em outras palavras, como eles
lidariam com o tema e como a possibilidade ou o acontecimento mencionado ocorreria com
eles. Nesse caso, a perspectiva de futuro pode desempenhar um papel para o posterior estado
de desenvolvimento da crianca ou da familia. O importante é a énfase de que o tema é
puramente hipotético para a familia e, portanto, excluido da sua realidade. Neste caso, ha duas
possibilidades: (a) a familia, sem se alongar no tema, continua para o proximo cartdo com o
comentario “nao se aplica a nos”; e (b) se o observador intervier, o tema ¢ discutido, na maioria

das vezes, como um caso hipotético e/ou no futuro. Em geral, esta subcategoria também ¢é
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codificada quando, imediatamente apds a énfase de que ndo se aplica, a solucdo proposta é
destacada como puramente tedrica.

Exemplo 1: “Noés precisamos nos esforg¢ar para falar de um tema assim. Isso nao
acontece com a gente. Quando imaginamos que poderia ser assim ou que isso talvez possa
acontecer no futuro, nés, com certeza fariamos...” ou “Esse caso ndo se aplica a nossa familia,
por isso ndo podemos dizer nada, ja que nds nunca...”

Exemplo 2: “Nao, nao tem esse tipo de experiéncia. Realmente nao tem logica, né? Se
vocé tem pouco dinheiro ndo vai gastar com lazer. VVocé tem que gastar com as coisas que Sao

de primeira necessidade.”

(5) Jogo de papéis. Neste caso, os membros da familia agem como se eles fossem
discutir realmente um tema atual, mas fica claro, pela maneira como a discussdo acontece que
se trata de um jogo, de um “como se fosse”. Basicamente, a diferenca do item (4) “casos
hipotéticos” é que, no (4), a hipdtese da discussdo é claramente indicada, enquanto aqui, néo.
Porém, neste caso, ha uma dificuldade que deve receber especial atencdo: um inicial jogo de
papéis pode se tornar, as vezes, uma discussdo bastante atual. Este é o caso especialmente das
criangas. Quando isso acontece, entdo € preciso escolher a subcategoria “tema atual”. Mas, caso
estejam envolvidos no jogo de papéis, outros modos de introducéo do tema devem ser ignorados
e deve ser registrada a subcategoria “jogo de papéis”.

Exemplo 1: (diante da tarefa de planejar um fim de semana em conjunto) "Vocé arrumou
sua mochila? Temos que sair cedo amanha para pegar o trem para Hannover. A sua avo ficou
muito alegre quando soube que vamos visita-la amanha".

Exemplo 2: (diante da situacdo em que a esposa gastou parte do dinheiro da familia)
"Esposo: — Por que vocé comprou essas roupas todas? Esposa: — Porque era necessario. Esposo:

—Nao, ndo estava precisando”.

Categoria 2: Tempo Relativo de Fala (A/B).

Codificacdo: (0) ndo participa, (1) pouco, (2) medio, (3) muito. Essa categoria sera
avaliada para as duas pessoas, separadamente.

Nesta categoria, a relagéo deve ser representada de forma a indicar a participagao ativa
na comunicacgéo durante a discussao. O tempo relativo de fala seré avaliado para as duas pessoas

separadamente.
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(0) Né&o participa®. Esta opcdo é escolhida quando um dos interlocutores ndo fala
durante todo o tempo destinado a discussdo da diade. Neste caso, apenas o0 parceiro participa
intensamente, faz perguntas, embora nem sempre espere por uma resposta. Trata-se de um

monologo.

(1) Pouco. Neste caso, sdo incluidas as discussdes nas quais o parceiro faz longas pausas

apos as perguntas, diz monossilabos e se expressa em voz baixa.

(2) Médio. Essa opcéo deve ser escolhida quando ambos os parceiros mostram colaborar
de maneira equivalente, as perguntas e as respostas sdo equilibradas, ou as perguntas sao

seguidas de respostas detalhadas.

(3) Muito. Neste caso, um dos parceiros da diade se sobressai com seus comentarios.
Como caracteristicas especiais podem se aplicar o fato de que a pessoa fala acentuadamente
rapido, interrompe o outro com frequéncia, e o tom de voz € elevado. Esse comportamento é
encontrado nas criancas que apresentam explicagdes, ou, muitas vezes, nas maes que querem

causar uma boa impresséo ao observador e questionam suas criancas.

Aspectos Verbais

Categoria 3: Estrutura da Comunicacao

Codificacdo: (1) igualitaria, (2) rédeas largas, (3) hierarquica. Esta categoria é avaliada
para a diade.

Neste caso, apenas um codigo é computado para a diade, pois o que esta sendo avaliado
é a relacdo entre ambos o0s parceiros da discussao. A relacdo €, de fato, formada pelos dois
parceiros na situacdo atual; contudo, ela sempre carrega em si 0s sinais da historia da sua
formagdo. A descricdo da estrutura da comunicacdo € particularmente relevante para a
caracterizagdo, por um lado, da historia da relagdo, e por outro, da sua configuracao atual, como
ela é vista ao longo de um periodo de transi¢do. Aspectos especiais das mudancas ao longo do
tempo, como também diferencas entre as diades na familia, ficam evidentes nesta categoria.
Esta dimensdo, que normalmente € utilizada no ambito da teoria da comunicacdo para

caracterizacdo dos tipos de relacdo, foi ampliada neste caso. Dois tipos de relacdo sdo

4 Esta categoria foi inserida por Villas Boas (2013).
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complementares e simétricos e possibilitam indicar a diferenca ou a igualdade do status dos
participantes. Esses dois tipos deixam de fora, entretanto, um modo especifico de relacdo que
se da entre os parceiros, que talvez seja caracteristico de determinadas relacdes entre pais e
filhos e que define um tipo de orientacdo pedagdgica, que ndo é facilmente visivel como tal.
Esta estrutura da relacdo se assemelha a relacdo que Sdcrates tinha com seus alunos, conforme
descrito por Platdo. Esse nivel intermediario entre uma relagdo claramente desigual, estruturada

hierarquicamente, e uma relagdo igualitaria nao hierarquica, foi rotulado como “rédeas largas”.

(1) lgualitaria. Os dois parceiros colocam-se na mesma posicao diante do outro, de tal
maneira que a fala de ambos se sucedem, seguindo uma a outra, como uma troca de argumentos.
Isto é evidente durante o andamento de toda a discussdo. Assim, é irrelevante se esses
argumentos sao aceitos ou negados, o que deve ser definido em outras categorias; no entanto, é
determinante que exista um equilibrio basico nas trocas. Também é importante que comentarios
que paregam absurdos ou deslocados sejam ignorados ou, entdo, indicados com um comentario
identificado como metacomunicacdo. O ponto central é que ambos os parceiros fazem
comentarios sobre o tema e nédo a respeito do outro, quer as falas do outro tenham ou néo a ver
com o tema. Ndo h& comentérios ou perguntas pedagdgicas, que sdo caracteristicos da

subcategoria (2) “rédeas largas”.

(2) “Rédeas largas”. Neste caso, predomina, a primeira vista, uma situacado
comunicativa em que ndo se pode determinar uma subordinacdo aberta. Ao contrario do (1),
aqui, aparecem perguntas pedagogicas que devem direcionar o outro para respostas ou falas
especificas sem, contudo, ter a intencéo de prejudicar seu status igualitario no dialogo. E uma
estrutura da relacdo em que, por um lado, encontra-se uma confian¢a mdtua no sentido das
falas, e, por outro, aceita-se um tipo de vantagem do saber ou experiéncia por parte de um dos
parceiros. O modo como o didlogo é direcionado tem o objetivo de ampliar o0 que se sabe ou
buscar um desfecho. Nesta subcategoria, nunca havera comentarios diretos que indiquem o
outro e o seu status inferior. Comentarios sobre a qualidade das falas sdo possiveis, mas essas
observagdes apenas indicam a irrelevancia dos argumentos e ndo se referem a pessoa ou ao seu
carater. Quando a relagéo é discutida abertamente pelos parceiros com o objetivo, por exemplo,
de classificar a propria posicdo como superior, deve ser escolhida a subcategoria (1)
“igualitaria”, se ambos os parceiros fazem observagdes desse tipo, ou a (3) “hierarquica”, se
essas observacdes ficam sem reagédo por parte do outro ou mesmo sdo reforgadas nas respostas

a0s comentarios.
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(3) Hierarquica. Nesta subcategoria, o status desigual entre os parceiros é tematizado
abertamente e é visivel, em observac6es fortuitas, comentarios sobre a pessoa ou avaliacdo da
qualidade de um dos parceiros. A relacdo de complementaridade no comportamento verbal
manifesta-se no fato de que quem assume a posi¢do superior, via de regra 0 pai ou a mée na
diade pais-crianca, define a situagdo, intervém diretamente, direciona abertamente o0 andamento
da discussdo e qualifica diretamente as respostas. Protestos contra os direcionamentos ou
intervencdes abertas sdo rejeitados intencionalmente, ndo ha uma aceitacdo das manifestacdes
sobre a estrutura da relacdo. Diferente do (2), ndo ha duvida sobre a distribuicdo de poder na

relacao.

Categoria 4: Estilo da Comunicacéo (A/B)

Codificacdo: (1) afirmacdo da propria opinido e/ou rejeicdo da fala do outro, (2)
aceitacao e apoio a fala do outro, (3) ensino, (4) siléncio-passivo, (5) negociacdo ou sugestao
de alternativas, (6) siléncio-oposicdo. Essa categoria é avaliada para ambas as pessoas,
separadamente.

O enfoque neste caso é nos aspectos da iniciacdo, manutencdo, inibi¢do ou retardo no
fluxo da comunicacdo durante a discussdo. Nesta categoria, sdo classificadas as propostas do
respectivo parceiro. Por proposta de comunicacdo, entende-se até que ponto o outro deve ser
incluido na discussdo, se ele expressa a propria opinido sobre o assunto, estad disposto a
encontrar uma posicao consensual em torno da questdo, ou aproveita uma alternativa que foi
proposta. Nesta categoria, também é tematizado o manejo do intercdmbio de opinides, o estilo
com o qual se d& a comunicagdo entre os parceiros. O estilo reflete ndo s6 a extensdao da mutua
inter-relacdo, mas, principalmente, a maneira como o intercdmbio de opinifes ocorre na diade.
As possibilidades de manifestar as préprias opiniées dependem, em muito, de qual modalidade
é estabelecida entre os parceiros, ao lidarem com os argumentos um do outro. Em se tratando
de jovens, eles encontram, neste aspecto, as possibilidades de comunicagdo das quais podem

participar ou néo.

(1) Afirmacéo da propria opinido e/ou rejeicdo da fala do outro. Aqui, a propria
opinido é o ponto central; ela deve prevalecer e consiste no centro do discurso do falante. A
opinido do parceiro ndo é considerada ou é levada em conta apenas superficialmente. Nao se vé
a busca por um consenso na discussdo. A argumentacao esta mais voltada para um autorretrato

do que para o convencimento do outro.
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Adaptacgéo realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Fez-se
necessaria uma adaptacéo do original, pois foram observados nos videos da amostra brasileira
que ndo so a propria opinido, mas os fatos, tal como apresentados pelo participante é que devem
ser considerados relevantes, independente dos argumentos ou comentarios do parceiro. As
verbalizagcdes funcionam como uma contra argumentacdo, o participante tenta destacar a sua
versdo para os fatos, contrariando a fala do outro.

Exemplo 1: “Essa pode ser a sua visao; eu, por outro lado, acho que...”

Exemplo 2: (A esposa diz que o marido é muito rigido ao corrigir 0s comportamentos
inadequados do filho). “Esposo: - As vezes eu tomava uma fumada do meu pai ou da minha
mde e isso assusta, mas ninguém morre por causa disso. Muito pelo contréario. Vocé vé adultos

sem limite nenhum que nao foram corrigidos nunca.”

(2) Aceitacdo e apoio a fala do outro. Totalmente ao contrario do (1), neste caso, a
confirmacdo da opinido do parceiro esta em primeiro plano. Aprovacdo e intensificacdo da
argumentacdo do parceiro sdo caracteristicas essenciais desta subcategoria. Na maioria das
vezes, desenvolve-se uma rica discussdo sobre um tema, constantemente marcada por
complementagdes matuas. Em principio, a concordancia ao tratar do assunto é clara, raramente
precisa ser nomeada. Diferentes pontos de vista sobre um tema serdo reunidos pelos parceiros
“sob um mesmo teto” ou ordenados conforme a proximidade com o tema proposto. A discussao
pode ser descrita como um ir e vir construtivo, com a troca de perguntas e respostas funcionando
como uma tecelagem, em que o tecido cresce constantemente.

Adaptacéo realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Neste trabalho,
esta subcategoria ¢ denominada apenas “aceitacdo”. Embora a descri¢ao original da categoria
indigque como caracteristica a intensificacdo dos argumentos do outro ou a possibilidade de uma
rica discussao sobre o tema, esta opcdo é escolhida quando fica clara a concordancia com
sugestdes ou afirmagfes do outro, mesmo que essa concordancia ndo seja seguida de falas
detalhadas que enriquecam a discussdo ou de outras manifestacfes de apoio. Ha& um
atendimento as expectativas e demandas do parceiro, geralmente da mae, reafirmacdo da sua
versdo dos fatos ou apresentacdo de uma resposta esperada, por exemplo, diante de perguntas
pedagdgicas ou de incentivos para que o filho se manifeste. Diferente da subcategoria (4),
entretanto, neste caso as falas ndo séo monossilabicas, embora possam ser curtas.

Adaptacédo feita para este trabalho. Também é possivel que a pessoa fique por um
tempo em siléncio e demonstre concordancia com o discurso do outro por meio de sinais ndo

verbais como o olhar atento, o balancgo da cabeca indicando estar de acordo e alguns sons como
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“humrun”. Diferente do siléncio-passivo em que um dos parceiros quase impede, por meio de
seu rico discurso, uma intervencao real do outro, nesta categoria o siléncio do interlocutor pode
ser um sinal de que esta atento a fala do outro e ird se pronunciar tdo logo o parceiro finalize a
exposicao de sua ideia.

Exemplo 1: "O que vocé diz eu também posso confirmar, somado a isso ha também, por
exemplo...”.

Exemplo 2: (Diante do questionamento sobre o que os conjuges fazem em caso de
dissonéncia de opinido) “Esposa: - A gente conversa a respeito, né, Bem? Esposo: - Sempre é.

Esposa: Aqui em casa a gente conversa muito.”

(3) Ensino. Aqui, a caracteristica diferente do (2) consiste no fato de que um dos dois
parceiros ndo fala diretamente sobre o tema, porém deixa clara a unilateralidade do fluxo da
discussdo através de perguntas e da valoragdo do que foi dito. Nas trocas sobre o tema, 0
elemento pedagdgico encontra-se em primeiro plano na fala de um dos parceiros, que deve
extrair do outro algum tipo de resposta correta. Incentivos e conselhos sobre vivéncias
relacionadas ao tema, que podem ser relevantes, sdo o ponto central. Entretanto ndo é como no
(2), em que ¢€ visivel a continuacdo ou o enriquecimento da argumentacdo; aqui, ha a remisséo
ao outro, que talvez pudesse “melhorar” sua resposta por meio da sugestao. Comentarios com
julgamento sobre o que o outro disse aparecem, ao contrario do (2). Parece importante, neste
caso, a diferenciacdo em relacdo a subcategoria de mesmo nome na categoria 7 (descrita a
sequir).

Exemplo 1: "Pense em como foi quando conversamos sobre a escola, vocé mesmo nao
disse que..." "O que vocé esta dizendo ndo procede, vocé precisa pensar em outra coisa..."

Exemplo 2: (diante da situacdo em que o filho suja a sala de terra) "Méae: — E como é
resolvida a situacdo? Filho: — Fica de castigo ou leva umas cintadas, umas palmadas pra poder
parar, ndo fazer mais aquilo. Mé&e: — Mas sempre que vocé suja a sala acontece isso [leva uma

palmada] ou primeiro ¢ conversado?”

(4) Siléncio-passivo. Essa subcategoria sera escolhida quando, durante a conversa, um
dos parceiros ndo complementa em nada as (muitas) falas de absoluto incentivo do parceiro;
talvez faca notar sua presenga e sua concordancia passiva por meio de um ocasional “hm, hm”
ou “sim, pode ser”. Nao ha comentarios que deem continuidade ou variacdo ao tema, mas
também nenhuma oposicéao aberta. As falas sdo frequentemente monossilabicas, no real sentido

da palavra; a comunicacdo flui com dificuldade e esta restrita a apenas um parceiro.
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Frequentemente prevalece também a impressao de que um destes parceiros quase impede, por
meio de seu rico discurso, uma intervencao real do outro.

Exemplo 1: "N&o sei"..."hm, hm".

(5) Negociacdo ou sugestao de alternativas. Ao contrario da subcategoria (2) e talvez
da (4), neste caso, opinides diferentes estdo a disposi¢do. Diferente do (1), 0s parceiros buscam
uma solucdo conjunta na discussdao e constroem um compromisso. Aparecem nessa
subcategoria propostas de alternativas que podem conduzir a discussdo em uma nova direcéo,
superando as diferencas nas argumentacdes iniciais. Ndo ha uma submissdo ao outro nem o
abandono abrupto de opiniGes contrarias sem uma discussdo, como é o caso no (1). Ao
contrario, sdo visiveis, nos comentarios, abordagens diferentes, oferecendo uma negociagédo
sobre os argumentos apresentados. Isso pode ir tdo longe que, semelhante ao (3), ainda que sem
a intencdo pedagogica, é testada a disponibilidade do outro, isto €, até que ponto ele mantém
seus argumentos ou assume outra postura.

Exemplo 1: “A gente precisa ver, isso ndo ¢ muito frequente, mas voc€ poderia, por
exemplo...” “A gente poderia compreender seu argumento de que...”.

Exemplo 2: “Esposa: - NGs temos pouco dinheiro para pagar as contas. Ndo podemos
gastar. VVocé sabe disso. Esposo: - Mas eu quero, ta quente, eu quero comprar cerveja. E ai?

Esposa: - T4, mas deixa um dia que sobrar mais ai vocé€ pode ir 14, comprar e a gente se diverte.”

(6) Siléncio-oposicao (categoria incluida no sistema). Assim como na subcategoria
(4), esta opcao é considerada quando um dos parceiros ndo complementa em praticamente nada
as falas do outro, suas intervengdes sdo quase monossilabicas e a discussdo se aproxima de um
monologo. No entanto, esta subcategoria difere no que tange ao posicionamento diante do outro.
Ao contrario da (4) siléncio-passivo, as manifestacdes verbais, quando disponiveis, expressam

oposicdo ao parceiro, uma rejeicao as suas sugestoes.

Categoria 5: Estilo da Interacéo (A/B)

Codificagdo: (1) integrativo, (2) competitivo, (3) distanciado, (4) orientador/guia, (5)
submisso. Essa categoria serd avaliada para ambos 0s parceiros separadamente.

Diferente do estilo de comunicacéo, esta categoria envolve a descri¢do das atividades
que regem, de forma direta, a relagdo entre os parceiros durante a discussdo. Em primeiro plano,
estdo elementos comportamentais permanentes que, nos comentarios, qualificam ou abordam o

fato de se estar com o outro. Enquanto a categoria do estilo de comunicacgéo esta relacionada as
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sugestdes que regem o fluxo da comunicacéo e, com isso, aprofundam ou desviam o assunto da
discussdo, esta categoria aborda sinais que retratam caracteristicas permanentes da relacdo entre
o0s parceiros. Ela reflete algo como a base da interacdo, sobre a qual as comunicaces podem
ser estabelecidas. E evidente, nesta categoria, o “espirito” que esta por tras da comunicagdo na

interacdo da diade.

(1) Integrativo. Uma caracteristica fundamental desta subcategoria do estilo de
interacdo é que o outro esta incluido e é de certo modo envolvido pelo parceiro em suas falas.
Nos pensamentos e argumentos exteriorizados estdo presentes, desde o inicio, as ideias, as
possiveis reivindicacdes do outro, sem que isso seja exigido ou concretizado pelo parceiro. Isto
também pode ter um carater de limitacdo para o outro, por meio da antecipacdo do seu
comentario, quando é dificil para os parceiros diferenciar as proprias opinides na discussao. As
falas podem sair naturalmente de uma solugdo em principio comum, o que é claro em cada
comentario no qual o outro pode ou deve reconhecer suas opinibes e interesses. Diferente da
subcategoria (5) “colaborar/sugerir” na categoria 7 — em primeiro plano estd a caracteristica
permanente do consenso na configuracdo da relacdo estabelecida (até a tutela/paternalismo).

Adaptacdo feita para este trabalho. Inclui-se também nesta categoria situacfes em que
o interlocutor demonstra estar em consenso em relacdo ao assunto discutido, reconhece e
valoriza as ideias do parceiro e o inclui em seu discurso de forma implicita.

Exemplo 1: "Quando planejamos uma excursdo juntos, eu ja sei onde vocé gosta de ir,

entdo arrumamos em todo caso as roupas de banho..."

(2) Competitivo. Totalmente ao contrario do (1) “integrativo”, a argumentagdo, neste
caso, esta centrada nas proprias concepcdes e necessidades. As falas refletem uma competicéo,
na qual o outro deve ser superado ao final; elas sdo constituidas de tal forma para que cada um
apresente alternativas as contribui¢cGes do parceiro, traga algo diferente e ndo siga a mesma
linha do outro ou até a rejeite. A esta subcategoria pertence também o fato de que ao longo da
discussdo sempre séo feitas novas sugestdes que, via de regra, ndo complementam as falas do
outro, mas conduzem a discussdo em outra direcdo que satisfazem mais aos interesses do
falante. O foco esta no claro egocentrismo dos proprios comentarios e no esforco de colocar as
proprias opinides em evidéncia.

Exemplo 1: "Ent8o, vocé pode querer ir nadar, mas eu acho que um cinema seria mais

interessante para todos nos..."
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Exemplo 2: “Esposa: - Ah €? Quem é que faz a comida? Esposo: - Vocé faz uma vez ou

outra. Esposa: - Que uma vez ou outra R?

(3) Distanciado. Neste caso a distancia e a propria alteridade séo produzidas e realgadas
por meio de interjeicdes verbais ou pela escolha da diccdo. Também envolve os sinais da
evidente falta de interesse em uma relagcdo mais estreita com o outro; ele ou ela esta longe e
deve ficar longe. Enquanto (1) “integrativo” e (2) “competitivo” mostram as diferentes facetas
do interesse na manutencéo e continuacao de uma proximidade da relacdo, aqui a comunicagéo
é a distancia. Diferente dos aspectos ndo-verbais, a mediacdo verbal esta em primeiro plano
nesta subcategoria. Importante observar que comentarios distanciados sdo encontrados com
frequéncia especialmente nas criancas durante a fase de ingresso no jardim de infancia. Mas
aqui deve-se determinar se esta € uma relacdo duradoura ou uma espécie de comportamento da
moda, que, todavia, ndo exclui, com base em outras informacdes, um interesse em uma relacéo
estreita com o outro.

Exemplo 1: "Meu Deus, esta € uma resposta estranha, assim eu ndo posso comecar
nada."

Exemplo 2: (diante da situagcdo em que o filho ¢ elogiado pela professora) “Mae: — Se
comportar, obedecer a professora, sempre vai receber elogio, viu? Filho: (siléncio) Mae:
(insiste) — T&? Filho: — T4, mae...”

(4) Orientador/guia. Aqui aparecem as caracteristicas que marcam a dire¢do da
relagdo. Diferente do (3) “distanciado”, neste caso encontram-se manifestacfes verbais que
transmitem claramente o interesse no outro, ndo mostram nenhum sinal de distanciamento e
também deixam clara a diferenca quanto a posicao na relacdo. Com isso, ndo € de forma alguma
condicdo que a relacdo seja determinada como desigual. Ambos transmitem, nas suas
manifestacdes verbais, que atuam sobre a base de uma relagéo segura e, podem, por exemplo,
lidar facilmente com opinides diferentes. Em geral, os pais demonstram essa subcategoria
particularmente no periodo pré-puberal. Prevalecem neste caso os indicios de que o dialogo é
direcionado, mas esse direcionamento ndo esté relacionado ao distanciamento. Ao contrario da
subcategoria (1) “integrativo”, nao esta em evidéncia a inclusdo dos interesses do outro, como
também n&o se trata de um desafio, como na subcategoria (2), mas fica claramente definido que

a relacdo é usada como base para conduzir a discusséo.
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Exemplo 1: “Sim, mas vocé sabe como é. Pode-se ver isso como vocé. E de se considerar
guanto ao seu argumento, no entanto, que se pode facilmente envolver em contradi¢des, quando
se....”

Exemplo 2: (diante da queixa da crianca de que o irmao mais novo quer que ela o leve
ao parquinho) “Mie: — “E, mas quando ele quiser ir ao parquinho, fala para ele que néo pode,

que cai e machuca, que tem crianca que ja se machucou”.

(5) Submisso. Nesta subcategoria encontram-se na discussao os elementos verbais que
procuram estabelecer uma relagdo que demonstre claramente a aceitagcdo da hierarquia mais
elevada do outro, um ndo questionamento deste ou de sua autoridade. Com isso, ndo séo de
modo algum visiveis apenas falas submissas ou ainda o siléncio, caracteristicas da identificacéo
dessa relacdo, mas também complementacdes esperadas a comentarios ja feitos ou a repeticao
de argumentos. A mera resposta as perguntas, quando se estendem durante a toda a discusséo,
também entram nesta subcategoria. Apesar de essa subcategoria ser mais encontrada nas
criancas, € sobretudo nos pais que se veem diante de jovens mais velhos que se identifica esse
estilo de interacdo. Diferente de (1) “integrativo”, ndo ¢ visivel nenhuma tentativa de
integracdo, apenas a aceitacdo do status do outro.

Exemplo 1: "Eu também acho que é assim como vocé esté dizendo..." "N&o, a mim nédo

ocorre nada diferente do que vocé ja disse..."

Categoria 6: Estilo da Discusséo (A/B)

Codificacdo: (1) ensinar, (2) moralizar, (3) evitar-anular, (4) provocar/estimular, (5)
colaborar/sugerir, (6) cobrar confirmacdo. Essa categoria sera avaliada para as duas pessoas
separadamente.

Diferentemente da categoria 5, que envolve um modo concreto de iniciar ou manter a
comunicacdo durante a discussdo do tema proposto, esta categoria pode ser entendida como
uma mensagem sobre a opcao, a énfase ou a incorporacao do intercAmbio entre 0s parceiros.
Enquanto no estilo da comunicacdo estdo em primeiro plano aqueles elementos verbais que dao
continuidade ou fim a discussdo propriamente dita, e no estilo da interacdo séo codificadas
informacdes sobre aspectos permanentes da relacéo, esta categoria concentra-se na escolha do
estilo com o qual a discussdo é conduzida, ou seja, a decisdo sobre qual modalidade sera
utilizada para classificar a conversa de um com o outro, conforme as possibilidades disponiveis.
Nesse sentido, as diferentes formas de comunicar sobre o tema séo descritas em cinco

subcategorias. Ao contrario da categoria do estilo de comunicacdo, deve-se atentar para o fato



246

de que neste caso ndo se trata da forma concreta como a conversacdo é mantida, mas da
caracteristica da fala com o outro. Esta categoria reflete a avaliagdo do individuo como
interlocutor e de como o tema é utilizado pelo falante considerando o outro. (...) Enquanto a
categoria 6 descreve a comunicacdo sobre a relacdo, a categoria 7 indica o potencial do

intercambio, a escolha do modo de discussao do tema.

(1) Ensinar. Aqui é escolhido um estilo de discussdo no qual é apresentado o
conhecimento dos fatos, que visa a apresentacdo do problema posto no tema e com o qual o
outro pode aprender. Caso 0 parceiro incorra em opinides subjetivas, sdo expostos detalhes que
podem servir para ampliar seus conhecimentos. N&o se trata da avaliacdo das falas do outro
como certo ou errado, ou da sugestdo para pensar nisso ou naquilo. Em vez disso, é estabelecido
um padrdo para a discussao gue, nesta subcategoria, obtém o status de aula para o outro por
meio da disseminacao de fatos e da tentativa de relativizar opinides subjetivas atraves de normas
objetivas. Diferente do comportamento de ensino da categoria 5, em que as a¢des pedagdgicas
relacionadas as manifestacbes do outro sdo descritas a0 mesmo tempo por meio de uma
avaliacdo ou de uma correcao, trata-se neste aspecto dos niveis gerais das trocas sobre um tema,
nas quais a didatica do intercdmbio esta em primeiro plano, sem relacdo com a outra pessoa e
suas possiveis contribuices.

Exemplo 1: "Diante da pergunta sobre como pretendemos passar o proximo final de
semana juntos, ha uma série de possibilidades...". "Se as criancas fossem pegas roubando uma
loja, naturalmente, os pais precisariam ter em mente uma série de questdes distintas ao reagir:
0 contexto social em que o roubo aconteceu, 0 motivo da crianga, possibilidades concretas de
reparacdo, o trato/manejo com a geréncia da loja e a policia..."

(2) Moralizar. Nesta subcategoria, a transmisséo de valores e normas é o aspecto central
da discussdo. No entanto, ndo € dada uma explicacdo para os valores mencionados. A prépria
opinido sobre o que € certo e errado sera colocada como absoluta e ndo sera aceita uma
argumentacdo a respeito. A discussdo é marcada pelos valores do falante, que mantém o outro
repetidamente como referéncia para todas as decisdes. Em geral, falta o elemento que relativiza
o fato de que a opinido de uma pessoa € uma opinido particular. Por isso, nesta subcategoria a
discussao parece unilateral e pobre como uma troca de opinides.

Exemplo 1: "N&o se pode simplesmente passar o tempo livre sempre em funcdo das
préprias ideias. Quando se mora com outras pessoas da familia, também é preciso se orientar

pelos outros..."
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Exemplo 2: “Esposa: - Eu acho que vocé ndo agiu da forma correta chamando a atencao
do C daquela forma. Esposo: - Mas como assim? Esposa: - Acho que vocé deveria fazer de
outro jeito. Eu acho que vocé devia ter parado e pensado mais na situacdo. Acho que vocé agiu

de cabega quente.”

(3) Evitar-anular. Esta subcategoria deve ser codificada quando prevalece a impresséo
de que nenhuma posicao é tomada em relacdo ao tema, impera a tendéncia a arbitrariedade na
argumentacdo, e afirmacGes ja feitas sdo constantemente relativizadas ou anuladas.
Diferentemente da subcategoria (4) “siléncio-passivo” na categoria 5, o ponto aqui é a maneira
como as trocas sobre o tema ocorrem e ndo (como na categoria 5) a negagdo da comunicagao
por meio do siléncio ou do consentimento passivo. Nesta subcategoria, de todo modo sao feitos
comentarios, mas eles envolvem uma arbitrariedade e finalmente a falta de uma opinido, a partir
da qual se segue para o proximo tema. Sinais de uma forte opinido mostram-se no parceiro; por
isso, trabalha-se para negar essa opini&o.

Adaptacao realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Neste estudo,
esta subcategoria ¢ denominada apenas “evitar” e € tratada como a falta de uma opinido, sem
que o parceiro tente negar ou anular a opinido do outro. A falta de um posicionamento pode ser
verificada por meio de verbaliza¢Ges vagas, pela afirmacéo da opinido do outro ou pela recusa
em opinar e participar da discussdo. 1sso nédo significa, no entanto, que se trabalhe para negar a
posicao do outro, demonstra apenas a falta de uma posicéo sobre o assunto.

Exemplo 1: "Isso que vocé esta dizendo também pode ser visto de uma forma bem
diferente, eu ndo sei, eu ndo posso concordar... eu ndo sei ao certo..."

Exemplo 2: “Nao sei... Talvez....”

(4) Provocar/estimular. Os comentarios na discussdo estdo intimamente relacionados
ao parceiro, eles devem leva-lo a concordar ou a defender sua propria posi¢do. A posicao do
outro ndo parece ser suscitada para seu proprio bem, mas para apimentar a discusséo,
desenvolver um dinamismo maior. Esta subcategoria aplica-se quando um tema é esgotado e
uma reacdo do outro deve ser provocada. Diferente da subcategoria (2) “competitivo” na
categoria 6 — o foco neste caso esta no formato da discussdo e ndo, como no “competitivo”, na
formacéo de uma relacdo especifica entre os parceiros.

Exemplo 1: "Vocé diz, entdo, que quando alguém ganha na Loto deveria comprar logo um

computador, um videocassete e um aparelho de som. Mas eu acho, pelo contrario, que ninguém
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deveria se entregar a uma gastanca de maneira atropelada, mas deveria usar o dinheiro para a

criagdo de uma reserva de emergéncia. Portanto, nenhuma orgia de computadores..."

(5) Colaborar/sugerir. Aqui sdo abordadas as falas do outro, elas sdo completadas,
resultam em propostas alternativas que ndo necessariamente contrariam as observacdes do
parceiro ou desvalorizam as suas falas. Estd muito mais em evidéncia a oferta de argumentos
para lidar com o tema e enriquecer a discussao. A troca parece tomada pelo esforco de se chegar,
juntamente com o outro, a uma solucdo satisfatéria ao tratar do tema proposto. Possiveis
objecdes do outro ja sdo consideradas nos préprios argumentos. A solugdo consensual parece 0
objetivo desejado. Diferente da subcategoria (1) “integrativo” na categoria 6, na qual estd em
foco a caracteristica permanente de uma relacdo consensual, a avaliagcdo concentra-se neste caso
nas possibilidades de intercdmbio e na magnitude de concessdes especificas para a discussao.
Além disso, diferente da subcategoria (2) “aceitagdo-apoio” na categoria 5, esta subcategoria
ndo envolve a descricdo de como a comunicacgdo se apresenta atualmente, que na ocasido foi
representada pela lancadeira de tear, mas a descricdo das possibilidades da discussdo para
caracterizar o seu potencial.

Adaptacao realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Diferentemente
da versdo original, neste trabalho a subcategoria colaborar/sugerir ndo envolve necessariamente
a abordagem da fala do outro. Ela é escolhida mesmo que a oferta de argumentos ou opcdes
para que O parceiro se posicione ndo seja precedida por suas verbalizacbes. Podem ser
observadas perguntas sugestivas, mas ao contrario da subcategoria (6) “cobrar confirma¢ao”,
as perguntas ndo evidenciam uma tentativa de fazer prevalecer a propria opinido diante do
outro. Neste caso, 0s questionamentos tém como objetivo contribuir para a discusséo, inclusive
com a possibilidade de o parceiro apresentar uma posi¢do contraria a do falante.

Exemplo 1: “Bom, quando voce tiver perdido a chave pela enésima vez, a gente ndo so
precisa mandar fazer uma chave reserva como voceé diz, mas também refletir juntos sobre o que
se deve fazer para evitar isso no futuro. Talvez a gente devesse costurar para ti um lago com
uma argola na bolsa ou algo parecido, o que vocé acha?”

Exemplo 2: (acerca da sobrecarga de atividades dos genitores) “Esposo: - Mas por qué?
Porque tem hora que vocé esta sobrecarregada com as coisas. Esposa: - E porque eu quero fazer
tudo, ajudar os outros. Esposo: - A gente tem que bolar uma ideia pra poder uma coisa néo te
atrapalhar demais e eu ndo brigo com vocé porque vocé quer fazer demais... Esposa: - E. Ele

'7’9

diz assim: ‘vocé quer abragar o mundo
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(6) Cobrar confirmacao. Ao contrario das opgOes anteriores, nesta subcategoria o
parceiro deve aceitar a posi¢do do falante. A discussdo e as falas servem para um auto-retrato,
embora, pela forma dos comentarios, transpareca a tendéncia de que isso seja atestado nao
apenas em funcdo dos argumentos, mas com base em outras razdes. Estas outras razdes estao
aqui em primeiro plano. Elas remontam as préprias caracteristicas da pessoa de, por meio de
seus comentarios, querer atrair a atencao do outro em particular. Isso pode ocorrer por meio de
questdes diretas de confirmacao intercaladas ou perguntas sugestivas. No entanto, ndo se busca
um alinhamento com possiveis opinides diferentes do parceiro. Ao contrario da subcategoria
(4) “orientador/guia”, na categoria 6, neste caso nao hd nenhum direcionamento visivel da
discussdo para uma solucdo por ambos aceitavel e também nenhum interesse na posi¢do do
outro. Trata-se da mera colocagdo de opinides, como ¢ o caso na subcategoria (1) “afirmacao-
rejeicdo”, da categoria 5. Porém, enquanto 14 uma opinido € colocada contra a outra como figura
de comunicacdo, aqui hd uma demanda pela afirmacdo do outro, uma tendéncia basica quando
sdo realizados os proprios comentarios.

Exemplo 1: "Isso que estou dizendo é realmente correto, vocé ndo pode contestar..."

Categoria 7: Engajamento na Discussao, Regulagdo da Intensidade (A/B)

Codificacdo: (1) construtivo, (2) destrutivo/cinico, (3) aleatério/neutro. Essa categoria
sera avaliada para as duas pessoas separadamente.

A avaliacdo desta categoria concentra-se exclusivamente na questdo da vontade de
compartilhar informac@es sobre determinado topico. Enquanto nas trés categorias anteriores (5
a 7) foram codificados os diferentes niveis das trocas verbais identificadas nas diades, ou seja,
a regulacédo do fluxo da comunicacao, a comunicacao sobre a formacao da relacéo e o potencial
da discussao, aqui € enfatizada a qualidade da intencdo dos parceiros diante da discussdo. Nas
situacOes cotidianas de trocas de informacdes, a intencdo com a qual uma discussdo é conduzida
tem um papel especial. Cada parceiro vivencia, no @ambito dos diferentes niveis da comunicacao,
uma informagé&o adicional sobre a disponibilidade do outro de se envolver em uma discusséo
com ele. Trata-se aqui de uma mensagem que expressa algo sobre a avaliagcdo da cultura da
comunicagdo em conjunto com outros, neste caso, algo a discutir sobre a estima na familia. As
trés subcategorias selecionadas nesta categoria devem dar uma impressédo geral sobre as atitudes
para compartilhar informacdes. Além de uma atitude geral positiva, dois outros padrdes podem
ser distinguidos, um relacionado a postura que parece contrariar ativamente o desenvolvimento

de um debate sensato, e outro que traz a falta de interesse para o primeiro plano.
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(1) Construtivo. Nesta subcategoria predominam as falas que fazem avancgar o tema, 0
que geralmente pode ser uma postura claramente positiva em relacdo a troca de ideias, a crenga
em um enriquecimento mutuo na conversa. Sugestdes, complementacdes, correcdes imediatas
de equivocos marcam, neste caso, a avaliacdo da atitude em relacdo a discussao. Nao se trata
aqui do conteido, nem do formato da discussdo, mas do apoio positivo a discussdo. E
plenamente possivel que ndo se faca uma referéncia direta & questdo, como uma
metadeclaracdo, mas mesmo assim, pela forma como um tema é tratado, fica claro o

engajamento positivo na discussao.

(2) Destrutivo/cinico. Esta subcategoria deve ser considerada se a discussdo €
conduzida de tal maneira que o tema ndo pode ser tratado por meio de argumentos concretos
ou exemplos. O assunto é abordado nas entrelinhas, e 0s parceiros se expressam somente de
forma negativa a respeito. As vezes sdo feitas sugestdes sobre o tema que, em principio,
poderiam ser vistas superficialmente como complementares, mas no contexto geral da
discussdo, rapidamente revelam-se como impasses ou absurdos. Se ndo ocorrem
metadeclaracdes de que uma fala de fato termina em um impasse, entdo ficara clara a atitude
do parceiro em relacdo a discussao, que é praticamente impossivel para ele lidar com o tema de
uma forma mais positiva. Importante aqui é a clara intencéo do debatedor de evitar ativamente,
por meio de suas falas, uma maneira de alguma forma sensata de lidar com o assunto,
prevalecendo a impressao de que o clima da discussdo deve incomodar. Isto mostra a principal

diferenca quanto ao nivel (3) desta categoria.

(3) Aleatorio/neutro. Diferentemente do (2) “destrutivo”, nesta subcategoria prevalece
a tendéncia do falante de mediar uma situacdo entediante, cansativa e que nao leva a nada.
Predominam mensagens gerais, abstratas e sem sentido; faltam ideias proprias e transmite-se
nas entrelinhas a impressao de que se poderia abandonar tudo. O assunto é tratado de uma
maneira mais mecanica, a discussdo fracassa. Ao contrario do (2), neste caso néo fica clara uma
tendéncia ativa para evitar ou dificultar a discussdo, mas sdo exibidas passividade e

arbitrariedade. N&o se observa um engajamento para conversar com o outro.

Aspectos N&o Verbais

Nesta secdo sdo descritos 0s componentes que ndo representam nem caracteristicas

comunicativas puramente formais nem verbais. A comunicacdo na diade abrange um outro
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aspecto que diz respeito a troca de informagdes sobre a estrutura e a configuracdo da relacéo
que n&o ocorre no &mbito da comunicacgéo verbal. Esta troca de informagfes acontece de uma
maneira que ndo usa o canal das mediacGes verbais complexas no que diz respeito a sintaxe e
semantica (comunicacdo digital), mas envia sinais muito mais diretos ao outro por meio da
linguagem corporal (comunicacdo analdgica). Esta comunicagdo inclui a postura corporal, a
regulacdo da distancia por meio do comportamento, volume ou tom de voz, bem como outras
caracteristicas que revelam o grau de tensdo, como a pele corada, movimentagdo das méaos e
pés, balanco. Todas essas caracteristicas fornecem informacdes que ndo contribuem para a
compreensdo dos argumentos da discussdo ou do significado preciso das palavras, mas que
transmitem algo sobre a relacdo entre os parceiros da discussdo, por exemplo, regulam a
distancia entre falante e ouvinte. Esta informacdo é um equivalente da comunicacdo verbal,
considerada um meio de regulacdo da relacdo e da intencdo no intercambio de informacéo.
Portanto, os componentes desse intercdmbio de informagdes séo similarmente importantes para
a descricédo da interacdo familiar, assim como os formais e 0s verbais. Para desvendar o campo
da comunicacdo nao verbal nas diades familiares, foram enfatizados trés aspectos que
transmitem em detalhes o contexto da discussao, como a orientagdo corporal entre os parceiros,
a propria movimentacdo que transmite a tenséo na discussdo, e também a regulagdo concreta

da distancia ou a aproximacao durante a conversa.

Categoria 8: Tensdo (A/B)

Codificacdo: (1) muito baixa, (2) baixa, (3) média, (4) alta, (5) muito alta. Esta categoria
sera avaliada para ambas as pessoas separadamente.

Nesta categoria serdo avaliados os sinais que o falante transmite através dos seus
movimentos, que depdem sobre seu estado interno e o quanto estdo tensos. Nao fica claro se o
estado € provocado pelo tema, pela presenca do outro ou pela situacdo de observa¢do como um

todo. Trata-se da informacdo sobre o estado interno, que é transmitida de maneira analdgica.

(1) Muito baixa. Através da postura corporal, dos movimentos e da voz transmite-se
que a situacdo, o tema ou outros pormenores ndo provocam tensdes internas; ao contrario, a
impressdo, neste caso, € de que o interlocutor deixa-se levar e ndo perde a calma pela situacéo
de ser observado ou devido ao tema. Os comentarios resultam em uma atmosfera que irradia
espontaneidade e diretividade. Timidez ndo é percebida. A situagdo transmite confianca e a

pessoa sente-se confortavel.
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(2) Baixa. Nesta categoria uma certa reserva e contencdo séo claros na troca com o
outro, que se mantém em uma postura correta e protegendo uma determinada distancia,
lancando olhares esporadicos em direcdo a camera. Ndo ha, no entanto, sinais evidentes da
existéncia de tensdo interna, como bater os dedos e aumentar o tom de voz, 0s quais aparecem
quando € o caso. A discussdo se desenrola calmamente e a atmosfera parece a rigor um tanto

retraida.

(3) Alta. Sinais corporais que indicam um estado da tensdo interna sao frequentemente
visiveis. A postura formal predomina na troca com o outro, a voz pode tremer, pausas durante
a fala ndo podem ser evitadas, algumas vezes pode ocorrer um sorriso nervoso que ndo pode
ser explicado em funcdo do tema. Olhares em direcdo a cAmera, ao observador ou até mesmo
falar com o observador sdo caracteristicas que marcam este nivel. A discussao é conduzida com

dificuldade, pode, entretanto, em linhas gerais, ser conduzida ao final de maneira adequada.

(4) Muito alta. Na escolha deste nivel os sinais de tensdo dominam o andamento da
discussdo e as falas dos membros da diade. A inseguranca que é demonstrada se expressa
algumas vezes em frequentes viradas com a cabega, uma mimica esporéadica, movimentos
agitados e uma forma de falar frequentemente atrapalhada ou muito baixa. Sinais de desconforto
sdo evidentes até um bloqueio emocional. Nestas condi¢des, a discussao parece ser conduzida

somente com dificuldade.

Categoria 9: Proximidade (A/B)

Codificagcdo: (1) muito pequena, (2) pequena, (3) grande, (4) muito grande. Esta
categoria sera avaliada para ambas as pessoas separadamente.

Aqui esta em primeiro plano a atividade que estabelece a distancia do outro na diade.
Enquanto a categoria “Orientacdo Corporal” trata do estado estatico, mediado em um nivel nao
verbal pela postura, aqui serdo avaliados sinais dindmicos, com 0s quais serd determinada a
proximidade ou a distancia. Assim, também sera incluida a dimensdo do contato visual ou da
evitacdo desse contato, ou seja, quao frequente o interlocutor é olhado ou n&o pelo outro, olha-

se para fora da janela ou o olhar é fixado nos objetos.

(1) Muito pequena. Nesta classificacdo os contatos visuais séo raros, o interlocutor ndo
procura ativamente contato visual com o parceiro, olha para o chdo ou parece fixar em um

objeto. O comportamento expressa uma grande indiferenca diante do parceiro, envolve nao
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apenas uma auséncia geral de gestos e mimica, mas também uma evitacao ativa da proximidade,
afastando-se em caso de aproximacéo do outro. A forma de ignorar o outro se manifesta tanto
como se ndo o estivesse vendo quanto ouvindo. Ndo ha nenhum esforco para diminuir a
distancia. Impera a frieza entre os debatedores avaliados que pode repercutir até nas expressoes

verbais.

(2) Pequena. Aqui também ndo h& nenhuma tentativa de aproximacao, no entanto, ndo
é identificado 0 aumento da distancia do outro. Uma evitagéo ativa do contato visual ndo ocorre
ou acontece apenas raramente, assim como nenhum inicio de contato visual. Frequentemente
surge aqui a regulacdo em conjunto com formulagbes agressivas, que diz menos sobre o
conteddo da discussdo e muito mais sobre a propria posi¢do na relacdo com o outro. No geral,
impera a impressdo de que uma distancia segura ndo deve ser alterada. Assim sdo feitos, por
exemplo, comentarios em direcdo ao observador que devem explicitar a prépria distancia da
situacdo e também do interlocutor. Atinge especialmente os sinais emocionais do outro, que sdo

rejeitados.

(3) Grande. Este nivel é escolhido quando os sinais emocionais do outro sdo
compreendidos e aceitos. O interlocutor olha para o parceiro em passagens cruciais da sua
argumentacdo e procura seu olhar. Através do toque, atencdo ou tom de voz a distancia do outro
sera ativamente reduzida, problemas, desta forma, serdo definidos em conjunto, e a situacédo
definida como intima. Através de sinais ndo verbais é transmitido ao outro que ele pertence a
diade. Fazem parte contatos visuais cada vez mais frequentes, modulacdo da voz e formacao

ativa de trocas funcionais entre os parceiros por meio de mimica e gesto.

Adaptacao realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Neste trabalho,
considera-se o olhar, a atencdo em relagcdo ao outro e a reducdo da distancia na classificagdo da
categoria, porém, para escolha deste nivel, ndo se aplica a descri¢ao de que os problemas serdo

definidos em conjunto e de que a relagéo é considerada intima.

(4) Muito grande. Aqui esta 6bvio que o participante estd bastante interessado nas
reacOes do outro e quer estar proximo. Isso se expressa em um grande envolvimento emocional
nos préprios comentarios e em uma concomitante valoracdo emocional positiva dos
comentarios do outro. O contato visual é buscado continuamente, as atividades na

movimentacdo em direcdo ao outro sdo cruciais neste caso, assim como a impressdo de que a
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relagdo com o outro deve continuar a ser formada e a espontaneidade e a diverséo sdo visiveis,
determinando o andamento da discusséo.

Adaptacao realizada por Villas Boas (2013) e mantida neste trabalho. Na adaptacao
da categoria, para classificar este nivel de proximidade ndo se aplica a valoracao positiva dos
comentarios do parceiro, nem a espontaneidade e a diverséo durante o andamento da discuss&o.
O que caracteriza a proximidade muito grande €, sobretudo, o alto nivel de interesse nas reacoes
do outro, o contato visual constante e fixo, com a busca do olhar do parceiro, assim como a

movimentacdo em direcdo ao outro.

Aspectos Verbais e Nao Verbais

Categoria 10: Clima da Interacdo (Categoria Incluida por Villas Boas, 2013)

Codificacdo: (1) amigavel, (2) conflituoso, (3) neutro. Esta categoria sera avaliada para
a diade.

O clima sera avaliado com base na atmosfera criada durante a interacdo. Para tanto, sao
considerados tanto aspectos verbais quanto ndo verbais. Entre os aspectos ndo verbais sdo
avaliados o tom de voz, a forma como olhares sdo trocados e o conjunto de indicadores

presentes nas categorias anteriores, como proximidade e estilos de interacdo e de comunicacao.

(1) Amigavel. A interacdo é caracterizada por comportamentos que demonstram um
estado de satisfacdo entre os participantes. Os parceiros sorriem um para o outro, os olhares
transmitem afeto, o clima entre eles é acolhedor, embora possam estar tensos pela situacao de
observacao. Pode haver ou ndo demonstracdo de afeto por meio do toque. As verbalizacGes
sobre 0 outro sdo positivas, podendo envolver, por parte de um ou de ambos 0s parceiros, a

subcategoria aceitacdo no estilo de comunicacdo, ou integrativa no estilo de interacao.

(2) Conflituoso. A interacdo e considerada conflituosa quando sdo observadas disputas
verbais abertas ou veladas, geralmente acompanhadas de um estado de irritagdo, olhares de
cobranca ou descontentamento. O clima é de seriedade e distanciamento, e 0 ambiente parece
controlado por um dos parceiros. As verbalizagdes de um ou de ambos o0s parceiros geralmente
contradizem o outro, evidenciando as vezes um estilo de interacdo competitivo ou um estilo de

comunicagdo de afirmacao-rejeicdo ou siléncio-oposicéo.
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(3) Neutro. Esta opcao aplica-se quando o clima ndo puder ser classificado como
amigavel ou conflituoso. Assim, ndo ha sinais evidentes de afeto ou de conflitos entre a diade.
Nas trocas de olhares, ndo ha sorrisos, e o toque, quando ha, ndo demonstra uma interacdo
calorosa. Também ndo ha disputas que evidenciem conflitos abertos ou velados. As falas se

sucedem sem envolvimento emocional, com certa frieza.
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Protocolo de codificagdo

Cddigo da familia:
Data da codificacdo:

Data da observacéo:

Tempo total de observacéo:

Codificador:
1 2 3 4 Numero do cartédo

Duragéo da leitura do cartéo

Duracdo da discussdo do tema

Aspectos formais

Modo de introdugédo do tema
Esposa Tempo relativo de fala
Esposo

Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim | Aspectos verbais

Estrutura da comunicacéo
Esposa Estilo da comunicagéo
Esposo
Esposa Estilo da interagéo
Esposo
Esposa Estilo da discusséao
Esposo
Esposa Engajamento na
Esposo discusséao

Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim Inicio | Meio Fim | Aspectos ndo verbais

Esposa Tensédo
Esposo
Esposa Proximidade
Esposo

Aspecto global

Clima da interacéo
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