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Resumo

O conceito qualidade de vida é considerado um termo recente, desde a década de
60 que se comecaram a realizar as primeiras investigacoes, devido a necessidade de se
estudar os varios fatores envolventes nesta tematica, tendo em conta néo sé o bem-estar
economico e financeiro, mas também o bem-estar fisico, mental, social ou outros. Estudar
a qualidade de vida de criancas com necessidades educativas especiais trata-se de um
grande desafio devido a forte heterogeneidade do grupo e devido as
implicacdes/adaptacdes que a condicdo acarreta nos diferentes contextos que a crianca
integra.

Assim, a presente investigacao pretende analisar a percecdo dos pais acerca da
qualidade de vida dos filhos com necessidades educativas especiais (NEE). Para a recolha
de dados, foram utilizadas questdes sociodemograficas e dois instrumentos,
nomeadamente, o instrumento KIDSCREEN-10, proposto por The KIDSCREEN Group
Europe (2006) e validado para a populagéo portuguesa por Gaspar e seus colaboradores
(2008), que permitiu medir a qualidade de vida dos filhos percecionada pelos préprios.
Foi também utilizado o instrumento EMBU-P, a versdo portuguesa da escala Egna
Minnen Betraffande Uppfostran - Parents version, validada para a populagdo portuguesa
por Canavarro e Pereira (2007) com o objetivo de avaliar os estudos parentais mediante
a prépria percecdo dos progenitores. Foram incluidos neste estudo 855 méaes e 241 pais,
com filhos com idades entre 0s 6 e 0s 16 anos de idade, obtendo um total de 1096 pais. A
escolha dos participantes obedeceu aos seguintes critérios de inclusdo: (a) ser
progenitor/progenitora e (b) ter um filho/a com idade entre 0s 6 e 0s 16 anos de idade.

Os resultados de um modo geral demonstraram que percecdo dos pais acerca da

QV dos filhos varia em funcdo da idade da criancga, do estado civil dos progenitores e da

X1



situacdo socioeconOmica dos pais. Mais especificamente acerca das necessidades
educativas especiais, pais que tém filhos com esta condi¢do tem uma maior percecao de
que eles tém menos tempo para si, quando comparados aos que ndo tem filhos com NEE.

Verificou-se estreita relacdo da QV com as dimensdes da parentalidade: suporte

emocional, rejeicao e tentativa de controlo, bem como pela existéncia de filhos com NEE.

Palavras-chave: Parentalidade; Qualidade de vida; Necessidades educativas

especiais; Bem-estar; Estilos parentais.
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Abstract

The concept of quality of life is not considered a recent term, since the 60's had
been carried out the first investigations, due to the need to study the various factors
involved in this issue, taking into account not only the economic wellbeing and financial,
but also physical, mental, social or other well-being.. Studying the quality of children's
life with special educational needs is a great challenge because of the strong heterogeneity
of the group and due to the implications/ adaptations that the condition entails in the
different contexts that the child integrates.

Thus, the present research intends to analyze the perception of the parents about
the quality of life of the children with special educational needs (SEN). For data
collection, sociodemographic and two instruments were used. The KIDSCREEN-10
instrument is one of those, proposed by The KIDSCREEN Group Europe (2006) and
validated for the Portuguese population by Gaspar and his collaborators (2008), allowed
to measure the children's quality of life perceived by the children themselves. Was also
used the instrument EMBU-P is the other, the portuguese version of the scale Egna
Minnen Betraffande Uppfostran - Parents version, validated for the Portuguese
population by Canavarro and Pereira (2007) with the objective of evaluating parental
studies through parental perception. In this study, 855 mothers and 241 fathers, with
children between the ages of 6 and 16 years, totaling 1096 parents were included.
Participants were selected according to the following inclusion criteria: (a) to be a parent,
and (b) to have a child between the ages of 6 and 16 years old.

The results generally showed that parents' perception of children's QoL varies
according to the child's age, the parents' marital status and the parents' socioeconomic

situation. In particular, parents who have children with special educational needs have a

XV



greater realization that they have less time for themselves, compared to those who do not

have children with SEN.
There was a close relationship of QoL to the dimensions of parenting: emotional

support, rejection and attempted control, as well as the existence of children with SEN.

Keywords: Parenting: Quality of life; Special educational needs; Well-being;

Parenting styles.
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Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

Introducéo

A medida que foi realizada a pesquisa bibliografica foi-se percebendo quais 0s
subtemas indispensaveis que sustentavam o0 corpo desta investigacdo, focando
inicialmente na familia e na parentalidade. Partiu-se do conceito de familia, dando
destaque as ideias Lévi-Strauss (1972), que define-a como sendo um grupo social
resultado do casamento, constituido por marido, esposa e pelos filhos (as) provenientes
da sua unido, caracterizada a partir de trés tipos de relacdes: alianca entre o casal, filiacdo
e consanguinidade. Ndo menos importante, é fundamental perceber-se a dindmica da
familia enquanto sistema, que acaba por ser um todo mas também parte de outros sistemas
com o0s quais co-evolui, como por exemplo, a sociedade (Costa, 2004).

Relativamente a parentalidade, importa estar presente o facto de que a
parentalidade ndo se restringe somente a gestacdo e ao nascimento de um filho (Stern,
1997), existindo portanto a necessidade de se fazer a ponte entre a parentalidade e a
influéncia dos modelos parentais no desenvolvimento da crianca, onde séo apresentados
os estilos parentais e destacado o Modelo Integrativo de Darling e Steinberg que serve de
base para esta investigagéo.

Relativamente a qualidade de vida da crianca/adolescente, apesar ser um termo
muito debatido e estudado, ainda nos dias de hoje continua a ser complexo, contudo
existiu a preocupacdo de mostrar tanto a ideia concebida pela OMS (World Health
Organization.,2018) de que define qualidade de vida como a saude fisica, estado
psicoldgico, o nivel de independéncia, as relacdes sociais e as relagdes do individuo com
0 contexto em que esta inserido, como a de outros autores tedricos que langaram as suas
ideias posteriormente e ddo uma visdo mais atual alicercando novos termos, como por

exemplo, a subjetividade e a multidimensionalidade (Seidl & Zannon, 2004).

Joana Patricia Ramalho Costa 1



Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

Partindo sempre dentro da mesma logica, do geral para o particular, existiu a
preocupacdo de compreender-se especificamente o desafio que é comportar necessidades
educativas especiais e, mais do que isso, compreender como 0s pais e parentes diretos da
crianca sdo afetados com por esta condicdo, com o intuito de se explorar a percecao dos
pais sobre a qualidade de vida dos filhos com NEE.

Coincidindo com alguns objetivos delineados na presente investigacédo, os estudos
de Pinto, Macedo e Dias (2013) procuravam explorar as caracteristicas ou condigdes
pessoais que influenciam a qualidade de vida dos pais de criancas e jovens com NEE e
evidenciou-se que os pais sem filhos com necessidades especiais apresentam valores
médios de qualidade de vida superior nas dimensdes interacdo familiar, estilo parental,
bem-estar emocional, bem-estar material e apoio nas dificuldades.

O principal motivo da escolha deste tema tem de ver essencialmente com a
escassez de estudos, sentida ao longo da pesquisa bibliografica, que abordassem
especificamente a percecdo dos pais sobre a qualidade de vida dos filhos com
necessidades educativas especiais.

Em suma, o objetivo geral deste trabalho é de compreender e analisar a percecdo
dos pais acerca da qualidade de vida dos seus filhos com NEE. Os objetivos especificos
desta investigacdo passam por verificar de que forma as varidveis sociodemograficas
(idade, genero, estado civil, situacdo econdmica, local de residéncia e escolaridade) dos
pais influenciam os seus estilos parentais e a percecdo da qualidade de vida que tem dos
filhos; compreender a percecdo dos pais acerca da qualidade de vida dos seus filhos com
e sem necessidades educativas especiais e, por fim, propor um modelo explicativo da

percecdo dos pais acerca da qualidade de vida dos seus filhos, incluindo os estilos

Joana Patricia Ramalho Costa 2



Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

parentais, as variaveis sociodemograficas e o estatuto das necessidades educativas
especiais.

Quanto a estrutura do presente trabalho, estd subdividido seis capitulos. O
primeiro capitulo diz respeito ao enquadramento tedrico onde sdo explorados os subtemas
que ddo corpo ao tema central, sendo eles, familia, parentalidade, estilos parentais,
modelo integrativo, qualidade de vida na infancia e adolescéncia, necessidades educativas
especiais e qualidade de vida e necessidades educativas especiais. O segundo capitulo
corresponde aos objetivos da investigacao, tanto a nivel geral como especifico. O terceiro
capitulo diz respeito a metodologia, onde é apresentada detalhadamente a amostra, 0s
instrumentos e os procedimentos utilizados. O seguinte e quarto capitulo, corresponde a
apresentacdo dos resultados, onde estdo expostos os principais resultados que sustentam
esta investigacdo. O quinto capitulo faz a ponte entre o capitulo anterior e o
enguadramento teorico sendo portanto um capitulo destinado a discussdo dos resultados
a luz dos principais tedricos. O Ultimo e sexto capitulo, corresponde a conclusdo em que
é realizada a recapitulacdo sintética dos resultados da investigacdo face aos objetivos

propostos e sdo apresentadas as principais sugestoes e limitagdes.
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Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

Enquadramento tedrico
Familia

Segundo Lévi-Strauss (1972) o termo “familia” ¢é utilizado para definir um grupo
social resultado do casamento, constituido por marido, esposa e pelos filhos (as)
provenientes da sua unido, caracterizada a partir de trés tipos de relagdes: alianca entre o
casal, filiagdo e consanguinidade, enquanto que Minuchin (1982) defende que a familia
trata-se de um grupo social cujos membros estdo em constante interacao entre si e com o
ambiente, constituido por crencas, valores e praticas ligadas as transformaces da propria
sociedade, com o intuito de assegurar a continuidade e o crescimento psicossocial dos
seus membros.

A familia, enquanto sistema, acaba por ser um todo mas também parte de outros
sistemas, com 0s quais co-evolui (comunidade, sociedade). Por outras palavras, € um
sistema auto-regulado cuja abertura € variavel de acordo com a sua prépria organizagéo:
ela possui um dinamismo proprio que lhe confere, para além da sua individualidade, a
sua autonomia (Costa, 2004).

De acordo com Minuchin e Fishmman (1990) existem quatro etapas para o ciclo
vital da familia, sendo elas formacdao do casal, familia com filhos pequenos; familia com
filhos na escola ou adolescentes e familia com filhos adultos.

As implicagdes mais significativas para o desenvolvimento da crianga séo fruto
das interacdes estabelecidas no microssistema familia, embora os outros sistemas sociais,
tais como a escola ou clubes, também contribuam para o seu crescimento (Pereira-Silva
& Dessen, 2003).

A Psicologia procura definir a familia, diferenciando-a de outros grupos sociais,

pelo facto de que os individuos que a compGem estarem ligados entre si atraves de lacos
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Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

fortes, onde vigora o afeto e o compromisso e onde apenas se fica a fazer parte integrante
desta através do nascimento, adopcdo ou casamento, e sé se deixa de fazer parte com o
falecimento (Macedo, 1994).

De acordo com Sigolo (2004) a familia tem um papel preponderante na relacéo
crianca-sociedade, uma vez que a crianca desenvolve relagdes ndo s6 com 0s seus
progenitores, mas também com outros individuos significativos na sua vida (pais, irmaos,
avos, amigos), podendo assim impulsionar o seu desenvolvimento nas mais distintas
areas, tal como Szymanski (2004) que defende igualmente que é na familia que a crianca
comega a conhecer aquilo que sdo os “outros” e com eles comega a definir-se enquanto
sujeito.

A funcionalidade de uma familia depende das seguintes componentes:
adaptabilidade e coesdo. Assim sendo, a familia devera ser estruturada e flexivel tendo a
capacidade de lidar frequentemente com mudancas relacionadas com a sua estrutura,
papéis e regras de relacionamento, bem como deverd haver uma ligacdo emocional
positiva entre todos os membros (Olson 1986).

Segundo Macedo (1994), considera-se suficientemente estavel a familia que
capacita um ambiente saudavel em termos de impacto das relacbes mée-crianca, pai-
crianga e outras relagdes com outros significativos. Desta forma a crianga encontrara na
familia o seu suporte, tanto a nivel de subsisténcia como afetivo, o que a torna um lugar
Seguro para crescer.

Bronfenbrenner (1996) salienta trés caracteristicas que se estabelecem nas
relacGes dentro da familia: a reciprocidade, o equilibrio de poder e o afeto. No que diz
concerne a reciprocidade, normalmente um membro da familia acaba por influenciar o

outro, e vice-versa. Em relacdo ao poder, dentro de cada seio familiar existe sempre um
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membro que é mais influente do que outro, porém essa condi¢do tem que ser aceite e
salutar para existir o designado equilibrio de poder, como por exemplo, a presenca de
uma crianca na diade crianca-mae, vai fazer com que a menor cresga com 0s ensinamentos
que esta ultima Ihe possa impulsionar e/ou fornecer, porém ndo pode ser esquecido o
estatuto permanente de mae dentro da relacdo. Em relacdo ao afeto, quanto mais positivas
forem as relacdes de uma diade, maior a probabilidade de ocorrerem processos evolutivos
de forma adaptada.

Atualmente tem-se vindo a assistir a transformacdes sociais nos nucleos familiares
gue potenciam inseguranca e incerteza e consequentemente relaces conjugais instaveis,
sendo que o0 casamento passou a ter um papel menos central e 0 companheirismo tornou-
se vigente (Silva & Chaveiro, 2009).

Os estudos de Imig (1983) defendem que a familia é mais valorizada no contexto
rural guando comparada ao contexto urbano, e vém dar mais potencial ao fato consolidado
por Straus (1960) de que as crencas tradicionais das comunidades rurais podem ser
explicadas pela presenca de fortes lagos de sanguinidade.

Parentalidade

A parentalidade é um termo que passou a ser empregue recentemente, a partir dos
anos 60, e que como o nome indica diz respeito a dimensdo das relacbes dos pais com 0s
filhos, ou seja, estd intimamente relacionado com a qualidade parental.

Nas sociedades tradicionais as relagdes de alianga eram estabelecidas em funcéo
do patrimdnio familiar, mas a partir do século XVIII, os lacos entre casais e entre pais e
filhos passou a ser priorizado e as aliangas conjugais passam a ser estabelecidas com base

no afeto (Zornig, 2010).
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De acordo com Julien (2000), a construcdo familiar ndo depende somente da
parentalidade, mas sim da ambicdo do casal em estabelecer uma relacdo intima num
espaco privado, porém quando o casal decide ter filhos, 0 espaco publico toma esse
espaco privado da conjugalidade e passam a ser planificadas relagdes de parentesco e
novas responsabilidades dos pais em relacédo aos filhos.

Segundo Stern (1997), ndo se pode restringir a parentalidade a gestacdo e ao
nascimento de um filho, tendo em conta que durante a infancia/adolescéncia o ser humano
tem brincadeiras que determinam a forma como este ambiciona ser pai/mée.

A criacdo de lagos entre os pais e a crianca potencializa o seu desenvolvimento
afetivo e cognitivo, mas, ao mesmo tempo, propicia aos pais o sentimento de serem "pais
suficientemente bons" para o bebé (Zornig, 2010).

O modelo da familia nuclear, composto por pai, mae e filhos, tem sido privilegiado
na concec¢do construida historicamente sobre o todo familiar — concecgéo prevalente que
corresponde ao modelo de familia tradicional burguesa, proveniente da unido do casal por
lacos legais e legitimos. Segundo Szymanski (1994), nesse modelo, a mulher sempre
ocupou um lugar fundamental, por meio do papel da maternidade, como um elemento
fundamental para a sobrevivéncia da familia, o que vai de encontro as ideias de Lamb
(1975), que nos salienta que as teorias da psicologia acabaram por se ajustar ao tradicional
conceito de um pai ausente e distante, sendo que lhe foi atribuido menor importancia no
que toca ao desenvolvimento infantil.

Ainda assente na mesma linha de pensamento, Volling, McElwain, Notaro e
Herrera (2002) defendem que a sensibilidade materna € superior a paterna e, por sua vez,
Parke e Buriel, (2006) comprovaram com o resultado dos seus estudos que sdo as mées

que passam mais tempo com a crianga/adolescente, ocupando um lugar de destaque em
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termos temporais. Em contrapartida, apesar dos factos consumados anteriormente,
existem pesquisas recentes que sustentam a ideia de que sdo os pais que fornecem a
crianca mais tempo ludico, ou seja, mais tempo para a brincadeira (Pordata, 2014).

Até aos anos 50 o pai era considerado o Unico responsavel pelo sustento da familia,
enquanto a mée responsabilizava-se por todas as tarefas referentes ao lar. Devemos
reconhecer que 0s pais desempenham muitos papéis, como por exemplo, sustento
econdémico, modelo de tipificacdo sexual, acompanhamento moral e apoio emocional da
mée (Crepaldi et al., 2006; Lamb, 1975).

Com a entrada das mulheres no mercado de trabalho e com a sua participacdo no
sistema financeiro da familia, € notorio perceber uma relativa divisdo de tarefas, na qual
pais e maes compartilham aspetos referentes as tarefas educativas dos filhos e a
organizacdo do dia-a-dia da familia (Wagner et al., 2005).

Segundo Lindsey e Mize (2001), as interacdes da méae com os filhos sdo
dominadas pelos cuidados enquanto os pais se definem como “parceiros de jogo”, ou seja,
0 jogo é uma componente mais saliente da interacdo pai-crian¢a, enquanto os cuidados
sdo a componente mais saliente da interagdo mae-crianca, contudo, ndo podemos afirmar
que os pais sdo menos capazes de cuidar da crianca.

De acordo com Relvas (2000), criar e educar tratam-se de tarefas que tém que ser
aprendidas e adaptadas a individualidade de cada filho e ao exercicio da parentalidade,
porém existe sempre a influéncia de diferentes contextos, tanto familiares como sociais,
ou seja, por outras palavras, a importancia de ser pai prende-se ndo s6 com dar uma
resposta as necessidades dos filhos, como o desejo de corresponder positivamente as

expectativas da familia e/ou amigos.
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Segundo Fielden e Gallagher (2008), a parentalidade positiva é definida como um
comportamento parental focado no superior interesse da crianca, tendo por base a
supressdo das suas necessidades bésicas, através da protecédo de riscos e do fornecimento
de um ambiente seguro e estavel que potencie o seu desenvolvimento e a sua autonomia,
enquanto que para Lopes, Catarino e Dixe (2010) a parentalidade positiva trata-se do
desenvolvimento de padrbes de relacionamento saudaveis com os filhos, sendo o
comportamento parental focado no melhor interesse da crianca onde assegura a sua
educacéo.

Segundo Almeida, Rocha e Fonseca (2016), a parentalidade positiva procura criar
as condicOes necessarias para que as criancas possam desenvolver as suas capacidades,
dentro ou fora da familia, quer sejam emocionais, sociais, comunicativas, de autonomia
e de resolucéo de problemas.

A parentalidade pode ser influenciada negativamente pela rotina, ou seja, a
medida que os anos passam, existe a tendéncia das acOes e atitudes parentais serem
automatizadas, contudo estudos realizados constatam que tem vindo a existir uma
crescente preocupacao por parte dos pais para contrariarem essa disposi¢éo recorrendo
cada vez mais a programas parentais (Pereira, Goes e Barros, 2015).

De acordo com o Council of Europe (2008), existem 12 principios basicos que
sustentam uma Parentalidade positiva, estando entre eles 0s seguintes: promover a
igualdade de oportunidades de ambos os progenitores no exercicio da parentalidade
positiva; assegurar que 0s pais e as criangas sejam envolvidos na elaboracao e aplicacao
das politicas e medidas que lhes s&o destinados; e reconhecer todas as criancas e todos 0s

pais como titulares de direitos e sujeitos a obrigacdes.
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N&o menos importante, a entidade supramencionada deixa ainda algumas
recomendacdes imprescindiveis ao exercicio da parentalidade positiva, como por
exemplo, o compromisso (0s pais devem comprometer-se a proporcionar cuidados e
atencdo regular as suas criancas); a disciplina assertiva (0s pais devem educar as suas
criancas aplicando uma disciplina compreensiva, sem qualquer tipo de violéncia,
suprimindo os castigos corporais) e 0 ambiente emocional (os pais devem assegurar as
suas criangas um ambiente de apreco e reconhecimento).

Estilos Parentais

A partir de meados de 1930, comecou a existir uma grande importancia em torno
de questdes voltadas para a melhor forma de educar um filho e sobretudo com a influéncia
dos modelos parentais no desenvolvimento da crianca.

Existem trés aspetos essenciais que devemos ter em conta no que concerne a forma
de entendermos como os estilos parentais influenciam o desenvolvimento da crianca,
sendo eles, objetivos de socializacdo, praticas parentais e o clima emocional vivido na
socializagdo. E essencial ter em conta que, os estilos parentais representam o “conjunto
de atitudes que sdo comunicadas a crianca e que, todas juntas, criam um clima
emocional, no qual os pais atuam de determinada forma”; € as praticas parentais dizem
respeito aos “comportamentos, com objetivos especificos, através dos quais 0s pais
expressam 0s seus deveres parentais” (Darling & Steinberg, 1993, p. 488). Em suma, o
comportamento (pratica parental) é influenciado pelas atitudes (avaliacdo dos estilos
parentais) que lhes estdo implicitas, ou seja, os estilos parentais acabam por ser
independentes de qualquer circunstancia de socializacdo, enquanto que as praticas

parentais séo variaveis tendo em conta a situag&o.
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De acordo com Musitu e Garcia (2004), as praticas parentais sdo processos de
aprendizagem com cariz informal e inconsciente em que por meio da existéncia de
processos interativos a crianca assimila dados Uteis para a sua prépria construcdo -
conhecimentos, atitudes, valores, necessidades, padrdes culturais, sentimentos, entre
outros.

Estudos mais recentes tém indicado que o bem-estar emocional das maes/pais é
um elemento chave das praticas parentais em relacdo as criancas e tem implicacOes
significativas sobre o proprio desenvolvimento infantil (Ribas, Junior e Valente, 2006).

As investigacOes pioneiras realizadas por Baumrind (1966) deram um contributo
importante no que diz respeito a analise e a descricdo dos estilos parentais, essencialmente
guanto ao comportamento parental associado a cada um, que se acredita ser decisivo no
processo de desenvolvimento das criangas. A autora partiu do cruzamento de diferentes
dimensGes- afeto, controlo parental, comunicacdo e exigéncia de maturidade- através da
observacdo de crianca desde a idade pré-escolar até a adolescéncia. Assim, como
resultado dos seus estudos, resultaram trés estilos parentais distintos, nomeadamente, o
estilo democratico (autoritativo), o autoritario e o permissivo.

Os pais do estilo parental autoritativo, igualmente conhecidos como
democraticos, sdo aqueles que tentam direcionar as atividades dos seus filhos de maneira
racional e orientada, incentivando o dialogo e a autonomia/individualidade dos mesmaos.
Partilham com a crianca as suas crencas em relacdo aquilo que pensam quando esta
discorda de algo, contudo demonstram a sua perspetiva de adulto, mas nao a restringirem.
Adotando esse estilo parental, os pais transmitem aos menores que estes Gltimos séo livres
de ter as suas formas de ver o mundo, podendo ser divergente da dos primeiros. Do

importancia sobretudo a obediéncia, ndo baseando as suas decises no desejo da crianca,
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mas também a autonomia, criando um ambiente balanceado e saudavel entre o controlo
firme e a afetividade (Baumrind, 1966). De acordo com Maccoby e Martin (1983) esse
estilo parental origina filhos com melhores valores de ajustamento psicologico e
comportamental, detentores de uma maior confianga e competéncia nas suas capacidades
e que, por sua vez, ttm menos problematicas, enquanto que Darling e Steinberg (1993)
defendem que esse estilo tem uma grande importancia relativamente ao éxito da
parentalidade, uma vez que altera as carateristicas dos filhos, facilitando o fortalecimento
das capacidades dos pais como agentes de socializacéo.

Os pais ditos de autoritarios, modelam, controlam e avaliam a crianga de acordo
com normas pré-definidas por eles mesmos, valorizando tudo o que diz respeito a
obediéncia, tradicdo, trabalho e autoridade, sendo a favor de medidas altamente punitivas
cada vez que a crianca faz algo de errado, tendo em conta a perspectiva dos pais.
Caracterizam-se por ser pais que fomentam a troca de opinies, uma vez gque acreditam
que somente a sua palavra € que esta certa (Baumrind, 1966). Dadas as caracteristicas
supramencionadas, os pais devem sobretudo demonstrar pouca afetividade com a crianca
e, consequentemente, desmotiva-la a prépria independéncia e autonomia.

Os pais enquadrados no estilo permissivo, como o nome indica, raramente
exercem controlo sobre os seus filhos, ou seja, € muito vincada a auséncia de normas e
regras. N&o se apresentam a crianga como modelos ou agentes que podiam direcionar o
seu comportamento, mas sim apenas como um recurso para realizar os seus desejos.
Existe uma elevada tolerancia e aceitacdo dos impulsos da crianga, porém a crianca acaba
por ser sujeita a pouca estimulacdo, o que pode originar problemas na sua aprendizagem.
Os baixos niveis de exigéncia que vigoram neste estilo parental criam falta de

autocontrolo e de autoconfianca, levando os seus filhos a sentir que séo excessivamente
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livres (Baumrind, 1966). O estilo permissivo subdivide-se em duas tipologias: indulgente
e negligente. No primeiro, os pais ddo énfase aos pedidos dos filhos, sem definicédo
vincada de normas ou deveres, enquanto que no segundo nao exigem responsabilidade
aos filhos, mas também n&do encorajam a sua independéncia (Weber et al., 2003).

Os estudos de Russell, Aloa, Feder, Glover, Miller e Palmer (1998) comprovaram
que as maes tém resultados mais elevados no que diz respeito ao padréo autoritativo e 0s
pais no autoritario e permissivo.

Bronfenbrenner (1996) defende que os pais de classe social baixa utilizavam mais
a coercdo bem como as técnicas de afirmacdo de poder, sendo classificados
predominantemente como autoritarios, enquanto que os pais que pertencem a uma classe
social média/alta sdo mais ligados aos estados internos das criancas € a componente
afetiva.

Modelo Integrativo de Darling e Steinberg

De acordo com a figura 1, podemos observar o0 Modelo Integrativo de Darling e
Steinberg (Darling & Steinberg, 1993) que vem explicar a importancia dos estilos
parentais e das préaticas parentais no desenvolvimento da crianca.

O modelo defende que os estilos parentais e as praticas parentais resultam
diretamente de objetivos e valores dos pais (vetor 1 e 2). Através desses dois atributos
parentais supramencionados, 0s pais atuam como agentes de socializagéo relativamente
aos seus filhos, por exemplo, através de competéncias académicas das criancgas,
pensamento critico e capacidade para experienciar emoc¢des (vetor 3 e 5). Por
conseguinte, o processo de socializagéo ira influenciar o processo de desenvolvimento da

crianga (vetor 6). Os estilos parentais influenciam intimamente as praticas parentais (vetor
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4), visto que as praticas representam alguns comportamentos a partir dos quais as criangas
deduzem as atitudes emocionais dos seus pais.

Concluindo, este diagrama vem reforcar novamente a ideia de que os estilos parentais
estdo sempre presentes nas atitudes dos pais, influenciando todo o processo de
desenvolvimento da crianca/jovem e as praticas parentais vao variar de situacdo para

situacao.

[ . .
1 2 Processo de socializagio

Estilos parentais | ——® | da criana/jovem

Objectivos e
valores parentais 4 B

| Priticas parentais | ——* Dezenvolvimento da
5 3 ciianca/jovem

Figura 1 - Modelo Integrativo de Darling e Steinberg (1993)

Qualidade de Vida na Infancia e Adolescéncia

A qualidade de vida apesar de muito debatida e estudada, ainda nos dias de hoje
continua a ser um conceito complexo e que difere consoante a época, a cultura e mesmo
0 préprio sujeito, que muitas das vezes gera desconsenso em torno das ideias de diferentes
autores (Leal, 2008)

Na mesma linha de pensamento, Wallander e Schmitt (2001) defendem que a
qualidade de vida € a unido entre a percecdo de bem-estar objetivo e subjetivo em diversos
dominios da vida, considerados importantes numa dada cultura e num dado tempo,
considerando os valores universais dos direitos humanos.

A definicdo de qualidade de vida mais mencionada é a declarada pela Organizagéo

Mundial de Saude (2018) que define qualidade de vida como a saude fisica, estado
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psicoldgico, o nivel de independéncia, as relagdes sociais e as relagdes do individuo com
0 contexto em que esté inserido.

O termo qualidade de vida surge atualmente interligado a dois outros conceitos,
sendo eles a subjetividade e a multidimensionalidade. No que diz respeito a subjetividade,
tem que ver com cada pessoa ter a sua forma de avaliar a situacdo pessoal, em relacdo ao
seu estado de salde e a outras dimensdes relacionadas com a qualidade de vida, tendo em
conta que cada sujeito € um ser singular. Por sua vez, o termo multidimensionalidade diz
respeito as varias dimensdes que compdem a qualidade de vida- fisica, psicologica, social
e ambiental (Seidl & Zannon, 2004).

Na avaliacdo do bem-estar da crianca e do adolescente, torna-se essencial ter em
conta a experiéncia subjetiva em vez das condi¢des de vida, tendo em conta que a relacédo
entre as condicOes objetivas e o estado psicossocial é imperfeita e que, para conhecer a
experiéncia da qualidade de vida é necessario o recurso direto a descricdo do proprio
individuo sobre o que sente pela sua vida (Ribeiro, 2003).

A salde é um componente fundamental da vida humana, apropriado para fornecer
ao sujeito um estado de bem-estar, com o intuito de lhe dar um desempenho e equilibrio
satisfatorios em diversas dimensdes, sejam elas a nivel psicoldgico, fisico e social (Nunes
& Rego 2002).

O bem-estar da crianca pode ser analisado em trés dominios- fisico, social-
emocional e cognitivo. O bem-estar fisico estd intimamente relacionado com a salde e
seguranca da crianga, sendo que a familia devera ter um papel significativo na obtencéao
precoce de comportamentos salutares. O bem-estar-estar social-emocional depende da
capacidade de adaptacdo as situacdes e das competéncias interpessoais estando associada

a sentimentos positivos. O ambiente em que a crianga se desenvolve € importante para o
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desenvolvimento das suas competéncias sdcio — emocionais, podendo ser estimulada a
desenvolver estratégias para resolucdo de problemas. Por fim, o bem-estar cognitivo da
crianca depende da capacidade de assimilacdo da informacdo e do desenvolvimento de
competéncias comunicacionais, sendo que estas competéncias serdo essenciais para o seu
desenvolvimento em diversas areas (Zaff, Smith et al., 2003).

Klaus e Kennell (2000) postularam que a componente afetiva dos pais € um vetor
determinante da qualidade dos cuidados e da interacdo que proporcionam a crianga.

As percecOes de criancas e adolescentes sdo influenciadas por diversos fatores,
sendo eles, caracteristicas suas e da sua familia, o estatuto socioeconémico, estilo
parental, stress parental e acontecimentos de vida. Todavia, sdo associados a problemas
de comportamento na crianga 0s seguintes elementos: desvantagem socioeconomica,
isolamento social, condicBes de vida pobres, familias monoparentais, violéncia e conflitos
interpessoais entre membros da familia, psicopatologia dos pais, elevados niveis de stress
e falta de suporte social (Caldera & Hart, 2004).

De acordo com estudos realizados por Saha, Huebner e Suldo (2009) os
adolescentes revelam ter niveis de satisfacdo superiores aos relatados pelos adultos sendo
que estes niveis ndo se relacionam intimamente com 0 género, raga ou estatuto
socioecondémico do adolescente.

A crianga e o adolescente desenvolvem-se no seio de um contexto familiar e s&o
influenciados pelas caracteristicas das pessoas significativas desse contexto,
especialmente por caracteristicas dos seus pais (Gaspar et al., 2006).

De acordo com a literatura, a auséncia do pai ou uma relacdo pai-filho(a)
insensivel afetam em muito o desenvolvimento socio-emocional da crianga (Grossmann,

Grossmann, & Kindler, 2005).
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Lamb (2012) defende que o género dos pais ndo € uma variavel critica no bem-
estar dos filhos, tendo em conta que a qualidade das relacGes entre pais e filhos e entre os
préprios pais e adultos significativos na vida dos menores consegue atingir um papel mais
decisivo.

O género da crianga/adolescente tem demonstrado ser um fator importante na sua
prépria percecdo de qualidade de vida, sendo que, o sexo feminino revela maiores niveis
de satisfacdo no que diz respeito a escola, amigos e auto estima quando em comparagado
com os rapazes (Huebner et al. 2004).

De acordo com Saha, Huebner & Suldo (2009) a percecdo que o adolescente tem
da qualidade da relacdo entre este e os pais esta diretamente relacionada com a percec¢éo
que o adolescente tem da sua qualidade de vida, ou seja, se a relacdo entre o adolescente
e os pais for positiva, assim serd a sua percecao sobre a sua vida.

A relacdo com os pares é especialmente importante durante a infancia e a
adolescéncia, contribuindo para o ajustamento psicossocial da crianca (escolar, satde
psicoldgica -solidao/isolamento e problemas de comportamento) pois estabelece-se uma
relacdo clara entre aceitacdo, por parte dos pares, e ajustamento psicossocial (Bagwell et
al., 2001).

As criancas e adolescentes com um estatuto baixo socioecondmico apresentam
um maior risco de doengas fisicas, stress familiar, suporte social insuficiente e depressdo
parental (Masten, 2001).

O divodrcio é frequentemente descrito como uma ocorréncia que se associa a
alteracdes na qualidade da relacdo dos pais com a crianca e a dificuldades de ajustamento,
onde se inserem alteracdes no comportamento parental e na qualidade da vinculagcdo. Os

estudos que comparam diferentes estruturas familiares (familias nucleares,
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monoparentais e reconstituidas) descrevem que os filhos de familias nucleares,
beneficiam de um comportamento parental de maior qualidade e melhores resultados
desenvolvimentais (Borsa & Nunes, 2011).

Parentalidade e Necessidades Educativas Especiais (NEE)

De acordo com o Artigo 74° da Constituicdo da Republica Portuguesa de 2 de
Abril de 1976 “Todos tém direito ao ensino com garantia do direito a igualdade de
oportunidades de acesso e éxito escolar.”

E considerado que uma crianca tem NEE se necessitar de recursos educativos
particulares, devido a apresentar determinadas condi¢bes especificas, sejam elas
temporéarias ou permanentes, durante todo ou parte do seu percurso escolar, de forma a
auxiliar o seu desenvolvimento, seja académico, pessoal, social ou emocional. E
importante que todas as criangas tenham acesso a uma educacdo que respeite as suas
necessidades e caracteristicas (Correia, 2004).

Geralmente, as familias cujas criancas tém necessidades educativas especiais
combatem circunstancias dificeis que os outros pais nunca pensariam, tendo em conta que
a problemética do filho pode ter uma grande influéncia tanto na familia como nas suas
proprias interacdes. Contudo, a condi¢cdo da crianga podera levar a dois caminhos
distintos, a um fortalecimento das relacbes que compdem a familia ou a um
distanciamento familiar, uma vez que a vida de cada um dos seus membros sofre
alteracdes (Costa, 2004).

De acordo com os estudos de Murphy (1982), a vinda de uma crianga com NEE
pode originar problemas na relacdo dos progenitores, visto o nascimento da crianca ter

coincidido com um elevado ndmero de divoércios e sobretudo uma grande desarmonia
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familiar, contudo outros autores defendem o aposto, propondo que a existéncia de uma
crianca com NEE pode ter um efeito revigorante na vida do casal (Pereira, 1998).

De acordo com Powell e Ogle (1991), o processo de adaptacdo e aceitacdo da
crianca “diferente” é longo e dificil em familias mais vulneraveis, enquanto que é
relativamente facil nas familias mais unidas.

Partindo do principio que a familia é quem passa mais tempo com a crianga com
NEE, tem mais oportunidade de poder influenciar o seu bem-estar e 0 seu
desenvolvimento. E essencial que os pais se envolvam nos assuntos escolares e deste
modo possam melhorar a sua propria participacdo na escolarizacdo dos seus filhos
(Sarmento & Freire, 2011).

E sabido que as familias passam por crises nos diferentes periodos de transi¢io da
sua vida, como por exemplo, entrada do filho na escola, contudo segundo Mackeith (1973
citado por Costa, 2004), existem quatro periodos distintos pelos quais os pais e 0s proprios
portadores da condicdo passam. O primeiro periodo diz respeito a0 momento em que 0
progenitor tem de se mentalizar que tem um filho “diferente”; o segundo diz respeito ao
momento em que tem que ser proporcionada uma educagdo prdpria a criangca com NEE e
tém que ser contempladas todas as possibilidades escolares que possam auxiliar a crianca;
0 terceiro momento estd intimamente relacionado com a saida da crianca do mundo
escolar e com o ter que aprender a lidar com frustracfes e adversidades pessoais como
todos os adolescentes; e o Ultimo periodo diz respeito a0 momento em que 0s pais deixam
de poder ter um papel téo ativo na vida do filho por razdes de cariz natural (por exemplo,
envelhecimento dos pais) e deixam de puder continuar a cuidar e a responsabilizarem-se

por este.
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Ja para Turnbull, Summers e Brotherson (1986), as maiores preocupacdes que
assolam as familias com filhos com NEE, tem que ver precisamente com receber um
diagnostico preciso e informar os irméaos e os restantes familiares da existéncia.

A escassez de informacdao sobre esse tipo de condicgdo é das lacunas que tem sido
apontada em varias pesquisas como sendo a mais dificil de colmatar. Geralmente, essa
precariedade leva a uma inseguranca sentida por parte dos pais em lidar com a nova
situacdo (Feldman, 1994). Outro indicador pertinente, estd relacionado com as queixas
que os progenitores fazem devido a falta de sensibilidade que a equipa profissional
demonstra aquando da divulgacdo do diagnostico (Marchese, 2002).

Segundo os estudos realizados por Pereira (1998), os progenitores que estdo
menos preparados para receber na familia uma crianca com NEE, consequéncia da falta
de experiéncia de vida e do elevado stress, sdo 0s que apresentam uma faixa etaria mais
baixa. Dentro da mesma linha de pensamento, Frude (1991) defende que o nivel de stress
dos pais parece influenciar significativamente o tipo de diagnostico da crianga, uma vez
que altos niveis de stress levam a que consequentemente haja niveis mais baixos de
progresso, comprometimento em certas habilidades e até problemas temperamentais e
sociais. O autor comparou o0 nivel de stress existente em familias distintas- com criancas
autistas, com Sindrome de Down e com problemas psiquiatricos. Concluiu-se que 0s pais
com criangas autistas sdo 0s que apresentam niveis mais elevados.

As familias com maior nimero de elementos sdo geralmente as que comportam
maiores valores de stress e os filhos mais velhos sdo quem geralmente apresentam
maiores dificuldades escolares (Davies et al., 1989).

Por sua vez, a situagdo socioeconomica também influencia o nivel de stress das

familias, tendo em conta que familias de classes mais empobrecidas sdo expostas a mais
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situacOes de stress e consequentemente isso proporciona a que exista menos interacdo
entre pais-filhos (Rosenberg,1979).

Importa salientar que, na maioria dos casos, familias onde estdo presentes as NEE
sd0 necessarias despesas extras para ajudar a crianca a superar as suas dificuldades
escolares (Marchese, 2002).

A incluséao de alunos com esta condicdo no ensino regular implica a adaptacdo da
escola a diversidade das criangas que a frequentam, ou seja, segundo Hegarty (2001) é
necessaria uma restruturacdo escolar a nivel global para que esta possa oferecer uma
educacdo adequada a estes alunos. Na mesma linha de pensamento, € importante que as
criancas com NEE possam fazer parte de uma “escola inclusiva”, que de acordo com
Oliveira (2004) devera ter por base um processo educativo que permite o direito a
escolarizacdo o aproximado possivel do normal. O objetivo desta escola é alcancar a
integracdo da crianca com deficiéncia na comunidade.

De acordo com Naylor e Prescott (2004), os grupos de apoio para familiares da
crianga com NEE tém sido apontados como benéficos, sendo varios os pontos de evolucao
a destacar: mais consciéncia de si préprios e da crianca em causa; maior compreensao das
questdes referentes a condicdo gerando niveis mais elevados de autoestima e altruismo; e
maior interacdo social e qualidade de vida devido a partilha de experiéncias entre familias

em situacdo semelhante.
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Qualidade de Vida e Necessidades Educativas Especiais (NEE)

Como jéa foi abordado no subcapitulo anterior, o ajustamento a um filho com NEE
¢ um grande desafio, seja devido a falta de redes de apoio, necessidades financeiras,
estigma social, entre outros (Barnett, Clements, Kaplan-Estrin e Fialka, 2003).

Numa investigacdo levada a cabo por Pinto, Macedo e Dias (2013) em que foi
pretendido explorar as caracteristicas ou condicGes pessoais que influenciam a qualidade
de vida dos pais de criancas e jovens com NEE, comprovou-se os pais sem filhos com
necessidades especiais apresentam valores médios de qualidade de vida superior em todas
as dimensdes consideradas, sendo elas interacdo familiar, estilo parental, bem-estar
emocional, bem-estar material e apoio nas dificuldades. Contudo, o tamanho do efeito
pode ser considerado médio no apoio nas dificuldades, interacdo familiar e estilo parental,
mas é elevado no bem-estar emocional e material.

Ainda dentro do mesmo estudo, ndo foram encontradas relacfes estatisticamente
significativas no nivel da qualidade de vida em fun¢do da idade ou da escolaridade da

crianca ou do jovem com NEE.
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Objectivos

Esta investigacao pretende estudar a percecéo dos pais acerca da qualidade de vida
dos seus filhos e a percecdo dos proprios estilos parentais: suporte emocional, rejeicdo e
tentativa de controlo. Assim sendo, pretende-se caracterizar e compreender de que forma
as variaveis supramencionadas sao influenciadas por multiplos fatores, como por
exemplo, sociodemograficos (idade, género, situacao atual de vida, estado civil, local de
residéncia e escolaridade) ou influenciadas pelo estatuto de se ser progenitor de uma
crianca com NEE.

Deste modo, o objetivo geral desta investigacdo prende-se com o estudo da
qualidade de vida percecionada pelos pais tendo em conta os estilos parentais. E como
objetivos especificos pretende-se:

1) Verificar se o género dos pais influencia os seus estilos parentais e a perce¢éo
da qualidade de vida;

2) Analisar se a idade dos pais influencia os seus estilos parentais e a percecao da
qualidade de vida;

3) Verificar se a situacédo atual dos pais (empregado/desempregado) influencia os
seus estilos parentais e a percecao da qualidade de vida;

4) Analisar se o estado civil dos pais influencia os seus estilos parentais e a
percecdo da qualidade de vida;

5) Verificar se o local de residéncia dos pais influencia os seus estilos parentais e
a percecdo da qualidade de vida;

6) Verificar se a escolaridade dos pais influencia os seus estilos parentais e a

percecédo da qualidade de vida;
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7) Compreender a percecdo dos pais acerca da qualidade de vida dos seus filhos
com e sem necessidades educativas especiais;

8) Propor um modelo explicativo da percecao dos pais acerca da qualidade de vida
dos seus filhos, incluindo os estilos parentais, as variaveis sociodemogréaficas e o estatuto
das necessidades educativas especiais.

Apos realizada uma revisdo de literatura acerca das principais tematicas que
elaboram este projeto, verificou-se que existe escassez de estudos que incidam acerca da
qualidade de vida de criangas com NEE e sobretudo acerca desta quando percecionada
pelos pais das proprias, sendo este 0 motivo primordial do arranque e do delineamento

desta investigacao.
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Metodologia

Participantes

Dados os objetivos delineados inicialmente, preferiu-se utilizar uma abordagem
quantitativa. Assim sendo, para este estudo foram selecionados participantes através do
método de amostragem ndo probabilistica, por conveniéncia. Os locais selecionados para
tal recolha de dados trataram-se essencialmente de escolas e colégios, visto ser um local
onde se encontravam mais facilmente progenitores de criangas e jovens com idades
compreendidas dentro da faixa etaria pretendida.
Fizeram parte integrante da investigacdo 855 maes e 241 pais, com filhos com idades
entre 0s 6 e 0s 16 anos de idade, obtendo um total de 1096 pais (M=41,65 e DP=5,92). A
escolha dos participantes obedeceu aos seguintes critérios de inclusdo: (a) ser
progenitor/progenitora e (b) ter um filho/a com idade entre os 6 e os 16 anos de idade.

Relativamente aos valores descritivos da amostra, cerca de 54 % dos pais/mae tém
até a escolaridade obrigatoria, enquanto os restantes comportam uma formacéo superior.
Dos 1096 pais/mées, 30 % indicam ter 1 filhos, 55 % indica ter 2 filhos e 14% indicam
ter 3 ou mais. Mais de metade dos progenitores indicam viver em unido de facto ou ser
casados (79,9%). A grande maioria encontram-se empregados (92%), sendo que 73%
deles dizem trabalhar por conta de outrem.

No que diz respeito as NEE, 933 pais/mdes responderam a questdo de “o seu
filho/a tem alguma necessidade educativa especial ou doenca que afete o seu dia-a-dia?”,

sendo que 263 deles indicaram uma resposta positiva e 0s restantes uma resposta negativa.
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Instrumentos

A presente investigacdo foi analisada através de uma metodologia quantitativa,
tendo em conta que o objetivo principal é estudar a percecéo dos pais acerca da qualidade
de vida dos pais dos filhos, incluindo os estilos parentais (suporte emocional, rejeicéo e
tentativa de controlo), variaveis sociodemograficas e o0 estatuto das necessidades
educativas especiais). Assim sendo, esse tipo de metodologia permitird explorar o
comportamento das variaveis supramencionadas e a sua influéncia, quando comparadas
com outras que sdo maioritariamente de indole sociodemogréfica, com a finalidade de
alcancar os objetivos delineados inicialmente.

Os instrumentos utilizados neste estudo foram dois questionarios especificos que
incluem perguntas sociodemograficas.

O primeiro instrumento, KIDSCREEN-10 (Anexo C), permitiu medir a qualidade
de vida dos filhos percecionada pelos proprios, proposto por The KIDSCREEN Group
Europe (2006) e validado para a populagéo portuguesa por Gaspar e seus colaboradores
(2008). O instrumento supramencionado é uma versdo reduzida do KIDSCREEN- 52,
que deriva da versao KIDSCREEN-27©, do qual foram selecionados 10 itens, que
constituem um instrumento unidimensional. Assim sendo, as areas que pretende avaliar
sdo saude e atividade fisica; sentimentos; estado de humor geral; sobre si préprio; tempo
livre; familia, ambiente familiar e vizinhanca; questdes econdmicas; amigos; ambiente
escolar e aprendizagem; e provocacdo. No que diz respeito a cotacdo obtida no
instrumento, importa perceber que um valor baixo neste instrumento sugere a existéncia
de sentimentos de infelicidade, insatisfacdo e desadequacéo aos principais contextos da
vida dos filhos, nomeadamente, seio familiar, &ambito escolar e grupo de pares, por sua

vez um valor elevado sugere, em contrapartida, sensacOes de felicidade, percecdo de
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adequacao e contentamento com 0s principais grupos onde esta inserido. (Gaspar et al.,
2008).

Os valores da consisténcia interna (a de Cronbach) das dimensdes do
KIDSCREEN variam entre 0,60 (Auto-percepcao) e 0,88 (Questdes Econdmicas), com
valor global médio de 0,80 o que confirma a elevada consisténcia interna da escala. As
criancas e adolescentes referem uma melhor percecdo da qualidade de vida relacionada
com a saude nas dimensdes “Bem-estar Psicologico” ¢ “Familia ¢ Ambiente Familiar” (>
80,00). A dimensdo “Ambiente Escolar ¢ Aprendizagem” ¢ a que apresenta valores

inferiores na percecdo da qualidade de vida relacionada com a satde (Gaspar et al., 2008).

O segundo instrumento, EMBU-P (Anexo D), é a versdo portuguesa da escala
Egna Minnen Betraffande Uppfostran - Parents version, tendo sido criada por Castro,
Pablo, Gomez, Arrindell, & Toro (1997), contudo, foi validada para a populacédo
portuguesa por Canavarro e Pereira (2007). O questionario é constituido no total por 42
questdes, sendo estas repartidas por trés dimensbes principais (suporte emocional,
rejeicdo e tentativa de controlo), tendo como principal objetivo avaliar os estudos
parentais mediante a propria percecdo dos progenitores. De acordo com a seguinte fonte,
Relacbes, Desenvolvimento & Salde. (2016), a dimenséo suporte emocional é formada
por 14 itens que traduzem a expressdo verbal e fisica de suporte afetivo por parte dos
pais, a aceitacdo parental e a disponibilidade fisica e psicoldgica dos pais. A dimensao
rejeicdo € composta por 17 itens que manifestam hostilidade/agresséo verbal e fisica e a
ndo-aceitacdo do menor. E, por sua vez, a dimenséo tentativa de controlo é constituida
por 11 itens que descrevem intencOes e acOes dos pais que visam controlar o
comportamento dos filhos, manifestaces de exigéncia em relacdo aos menores, bem

como preocupagdes com o bem-estar dos mesmos. Em suma, os itens supramencionados
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sdo avaliados numa escala de Likert, com quatro possibilidades de resposta: 1- “nao,
nunca”; 2- “sim, as vezes”; 3- “sim, frequentemente”; 4: “sim, sempre”.

O instrumento EMBU-P revelou valores adequados de consisténcia interna, sendo
que 0 a de Cronbach para a dimensdo Suporte Emocional foi de 0.88; para a dimensao
Rejeicdo foi de 0.80 e para a dimenséo Tentativa de Controlo foi de 0.68 (Canavarro e Pereira
(2007)

Procedimentos

O presente estudo é parte integrante de uma investigacdo mais vasta coordenada
e desenvolvida por investigadores do CLISSIS (Centro Lusiada de Investigacdo em
Servico Social e Intervencdo Social). Importa ressalvar que, o estudo tem a autorizagédo
do MIME (monitorizacdo de inquéritos em meio escolar), naturalmente, preservando a
autonomia das escolas/agrupamentos, e tem parecer favoravel da comissdo Nacional de
Protecdo de Dados.

Por conseguinte, foram contactadas diversas escolas onde a tipologia de ensino
era variavel, tanto privada como publica, com o intuito de ser-lhes apresentado o estudo
e contribuirem com a sua maxima colaboracdo (Anexo A). Apds a aceitacdo de alguns
agrupamentos em tornar-se parte integrante da investigacdo, foram agendadas reunides
com os diretores de turma de forma a delinear a conducéo do estudo, bem como a deixar
ao seu cuidado os questionarios para posteriormente serem preenchidos pelos pais e 0s
respetivos filhos e recolhidos pela investigadora. Ndo menos importante, em alguns casos
de necessidade, foram imitidas cartas de autorizacdo de participacdo no estudo para 0s
menores (Anexo B).

Para garantir o anonimato e a confidencialidade os instrumentos foram numerados

e emparelhados - questionario pais e filhos com 0 mesmo nimero. Nao menos importante,
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importa ressalvar que tanto o KIDSCREEN-10, como o EMBU-P sdo de auto-
preenchimento e de caracter voluntario.

Depois de recolhidos os questionarios, os dados foram inseridos numa base de
dados, que fora previamente construida e disponibilizada pela coordenadora do estudo.
Seguidamente, ainda nesta etapa, procedeu-se a analise dos dados através do programa
estatistico SPSS 23 (Statistical Package for the Social Sciences) estando o0s respetivos

resultados disponiveis no proximo capitulo
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Apresentacdo dos Resultados
Neste capitulo serdo apresentados todos os resultados obtidos neste estudo, sendo
eles provenientes da recolha dos dados e consequentemente do tratamento estatistico.
Analise de Variancia (ANOVA)

Tabela 1 - Diferencas de médias entre estilos parentais e género dos pais

Feminino Masculino F

Dimensoes M DP M DP

Suporte emocional 3,41 0,35 3,18 043 65,96***
Rejeicao 1,62 0,25 161 0,27 0,15 (n.s)

Tentativa de controlo 2,61 0,38 2,56 0,37 2,18 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01; * p < 0,05.

Na Tabela 1 observa-se que, nas dimensdes que avaliam os estilos parentais, sendo
elas, o suporte emocional, a rejeicdo e a tentativa de controlo, apenas a primeira é que
regista diferencas estatisticamente significativas entre os grupos (F= 65,96; p= 0,000).
Assim sendo, na dimensao do suporte emocional, a média de respostas dos participantes
femininos é superior a do género masculino, encontrando-se nos 3,41, considerando-se
que existe um maior suporte dado aos filhos por parte das maes comparativamente aos
pais. Nas dimensdes rejeicdo e tentativa de controlo ndo se verificam diferencas

estatisticamente significativas entre 0s grupos.

Tabela 2 - Diferencas de médias entre qualidade de vida e género dos pais

Feminino Masculino F
Dimensao M DP M DP
Qualidade de vida 393 053 399 0,54 2,26 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01; * p <0,05.

Joana Patricia Ramalho Costa 33



Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

De acordo com a tabela 2, ndo existem diferencas significativas entre 0os grupos

(feminino/masculino) no que diz respeito a qualidade de vida dos filhos.

Tabela 3 - Diferencas de médias entre os estilos parentais e a idade dos pais

Até aos 35 anos 36-45 anos 46 ou mais anos F
Dimensoes M DP M DP M DP
Suporte emocional 3,38 0,41 3,39 0,37 3,29 0,39 5,85**
Rejeicdo 1,69 0,29 1,60 0,24 1,63 0,27 5,50**
Tentativa de controlo 2,74 0,37 259 0,38 2,54 0,37 0,00***

Nota: *** p <0,001; ** p <0,01; *p < 0,05.

Tendo por base os resultados obtidos na tabela supramencionada (Tabela 3), pode
concluir-se que existem diferencas estatisticamente significativas entre 0s grupos nas
diferentes dimens6es: Suporte social [F=5,85; p=0,003]; Rejeicdo [F= 5,50; p=0,004] e
Tentativa de controlo [F= 10,26; p=0,000].

Os pais e mée que tenham idades compreendidas entre os 36-45 anos sdo 0s que
mais suporte emocional dao aos filhos, enquanto os pais que tenham 46 anos ou mais sao
0s que menos dao suporte emocional aos filhos. Relativamente aos comportamentos de
rejeicao e de tentativa de controlo, fazem-se notar em maior escala nos pais e maes mais

novos (até aos 35 anos).

Tabela 4 - Diferencas de médias entre qualidade de vida e a idade dos pais

Até aos 35 anos 36-45 anos 46 ou mais anos F

Dimensao M DP M DP M DP

Qualidade de vida 4,02 0,50 39 0,51 3,88 0,56 0,16 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p <0,01; *p <0,05.
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Os resultados da Tabela 4 indicam que ndo existem diferencas estatisticamente
significativas entre os grupos na dimensdo qualidade de vida dos filhos, ou seja, a

percecdo da qualidade de vida dos filhos ndo varia consoante a idade dos pais.

Tabela 5 - Diferencas de médias entre os estilos parentais e a idade dos filhos

6-9 anos 10-12 anos 13 ou mais anos F

Dimensoes M DP M DP M DP

Suporte emocional 3,43 0,31 3,34 0,36 3,26 0,44 11,51***
Rejeicdo 1,60 0,24 1,63 0,28 1,61 0,28 0,69 (n.s)

Tentativa de controlo 2,69 0,35 2,58 0,36 2,62 0,38 4,69**

Nota: *** p < 0,001; ** p <0,01; * p < 0,05.

De acordo com a andlise realizada entre os estilos parentais e a idade dos filhos
(tabela 5), pode concluir-se que existem diferencas estatisticamente significativas entre
0s grupos na dimensdo suporte emocional [F= 11,51; p=0,000] e na dimens&o tentativa
de controlo [F= 10,26; p=0,009].

Os filhos que tenham idades compreendidas entre os 6-9 anos contam com um
maior suporte emocional e uma maior tentativa de controlo por parte dos seus
progenitores, enquanto que a faixa etaria dos filhos onde estdo mais presentes 0s
comportamentos de rejeicdo exercidos pelos seus pais € a dos 10-12 anos. Por sua vez, 0s
filhos com idades compreendidas entre 0s 13 ou mais anos sdo 0s que menos tém suporte
emocional; os dos 6-9 anos recebem menos comportamentos de rejei¢do por parte dos
pais; e 0s dos 10-12 anos sdo 0s que menos recebem comportamentos de controlo por

parte dos pais.
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Tabela 6 - Diferencas de médias entre percecao de qualidade de vida e a idade dos

filhos

6-9 anos 10-12 anos 13 ou mais anos F

Dimensoes M DP M DP M DP

Qualidade de vida 4,02 0,50 395 051 3,87 0,56 4,89*%*

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01, * p < 0,05

No que diz respeito a percecdo da qualidade de vida (tabela 6), existem diferencas
estatisticamente significativas entre 0s grupos, ou seja, a dimenséo varia em funcéo da
idade dos filhos [F= 4,89; p=0,008]. Os pais tém uma melhor percec¢éo da qualidade dos
filhos quando estes sdo mais novos (idades compreendidas entre 0s 6-9 anos), enquanto
a faixa etaria dos 10-12 anos € a que regista uma percecdo menos real da qualidade de

vida dos filhos.

Tabela 7 - Diferencas de médias entre os estilos parentais e a situacdo de vida atual

Empregado Desempregado F
Dimensdes M DP M DP
Suporte emocional 3,36 0,38 3,37 0,35 0,07 (n.s)
Rejeicéo 1,62 025 163 031 0,22 (n.s)
Tentativa de controlo 2,59 0,38 2,69 0,41 4,41*

Nota: *** p <0,001; **p<0,01; *p<0,05

Na tabela 7, é visivel que existem diferencas significativas entre grupos somente
na dimensdo tentativa de controlo [F= 4,41; p=0,04], enquanto que nas restantes
dimensGes 0 mesmo j& ndo ocorre sendo 0s grupos mais homogéneos entre eles.

Os pais que se encontram numa situacdo de vida atual desempregados dao mais

suporte emocional aos filhos (apesar de ndo ser uma discrepancia significativa), contudo
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sdo igualmente os que mais adotam comportamentos de tentativa de controlo. Apesar de
existir uma maior homogeneidade entre 0s grupos no que diz respeito a rejeicdo, os pais
desempregados sdo também os que mais incidem comportamentos de rejeicdo para com

os seus filhos.

Tabela 8 - Diferencas de médias entre a percecdo da qualidade de vida dos filhos e a

situacéo de vida atual

Empregado Desempregado F
Dimensdes M DP M DP
Qualidade de vida 3,93 0,53 4,07 0,50 3,99*

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01; * p < 0,05

Tal como na relagcdo estilos parentais e situacdo de vida atual, a varivel
desempregado conta com uma média de respostas dos participantes mais elevada quando
comparada com a variavel empregado, constatando-se que 0s pais desempregados tém

uma maior percecdo da qualidade de vida dos filhos [F=9,99; p=0,04] (tabela 8).

Tabela 9 - Diferencas de médias entre estilos parentais e o0 estado civil dos pais

Solteiro  Unidofacto/Casado  Separado/Divorciado F
Dimensdes M  DP M DP M DP
Suporte emocional 3,38 0,39 3,37 0,38 3,34 0,36 0,31 (n.s)
Rejeicéo 1,59 0,30 1,62 0,26 1,60 0,24 0,87 (n.s)
Tentativa de controlo 2,71 0,44 2,59 0,38 2,55 0,36 3,37*

Nota: *** p < 0,001; **p < 0,01; *p < 0,05
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De acordo com a tabela 9, pode observar-se que ndo existem diferencas
estatisticamente significativas entre os grupos nas dimensdes suporte emocional e
rejeicdo, contudo, os pais/mée que se encontrem numa posicao de separado/divorciado
providenciam mais suporte emocional, enquanto que 0s pais solteiros sdo 0s que menos
adotam comportamentos de rejeicdo, quando comparados com 0s restantes grupos.
Contudo, no que diz respeito aos comportamentos de tentativa de controlo por parte dos
progenitores, eles variam conforme o estado civil desses ultimos, uma vez que sao
confirmadas diferencas estatisticamente significativas entre os grupos [F= 3,37; p=0,04].
Os pais/mées que sejam solteiros adotam mais comportamentos de tentativa de controlo
comparativamente aos pais que se encontrem quer em unido de facto/casado quer
separado/divorciado. Contudo, 0 grupo que regista uma menor tentativa de controlo sdo

0s pais/maes que se encontrem numa situacdo de separados ou divorciados.

Tabela 10 - Diferencas de médias entre qualidade de vida e o estado civil dos pais

Solteiro Unidofacto/Casado  Separado/Divorciado F
Dimensdes M DP M DP M DP
Qualidade devida 3,83 0,55 3,96 0,53 3,85 0,51 3,73*

Nota: *** p <0,001; **p <0,01; *p < 0,05

Observando a tabela 10, constata-se que a percecao da qualidade de vida varia de
acordo com o estado civil dos progenitores [F= 3,73; p=0,02]. Pais/maes que se
encontrem em unido de facto e/ou casadas tém uma melhor perce¢édo da qualidade de vida
dos seus filhos, enquanto que os solteiros tém uma percecdo menos real dessa mesma

dimenséo.
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Tabela 11 - Diferencas de médias entre estilos parentais e o local de residéncia

Rural Urbano F
Dimensoes M DP M DP
Suporte emocional 3,32 0,41 341 0,34 11,92**
Rejeicido 1,63 028 161 024 1,01 (n.s)
Tentativa de controlo 2,61 0.40 2,58 0,36 1,29 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01, * p < 0,05

De acordo com a tabela 11, observa-se que o local de residéncia dos pais/maes
influencia o suporte emocional que providenciam aos seus filhos, ou seja, existem
diferencas estatisticamente significativas [F= 11,92; p=0,001]. Os pais/maes que vivam
num meio mais urbano tém uma maior capacidade de dar suporte emocional, quando
comparadas aos que vivam e meio rural. Por sua vez, ndo parecem existir diferencas entre
guem mora no meio rural ou no meio urbano quando se avalia 0os comportamentos de
rejeicédo e tentativa de controlo, uma vez que existe uma maior homogeneidade entre 0s

grupos.

Tabela 12 - Diferencas de médias entre qualidade de vida e o local de residéncia

Rural Urbano F

Dimensoes M DP M DP

Qualidade de vida 3,93 0,52 3,96 0,54 0,84 (n.s)

Nota: *** p <0,001; **p<0,01; *p<0,05

Relativamente a percecdo da qualidade de vida, esta também néo varia conforme
o local de residéncia dos pais, ou seja, ndo se observam diferencas estatisticamente

significativas entre os grupos (Tabela 12).
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Tabela 13 - Diferencas de médias entre estilos parentais e a escolaridade

Até obrigatéria  Formagéo sup. F
Dimensoes M DP M DP
Suporte emocional 3,32 0,39 3,42 0,35 17,00%**
Rejeicido 1,63 028 161 023 2,01 (n.s)
Tentativa de controlo 2,69 0,38 2,48 0,34 81,12%**

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01; * p < 0,05

Segundo a tabela 13, no que concerne a dimensdo suporte social e tentativa de
controlo, existem diferencas significativas entre os dois grupos avaliados: [F= 17,00;
p=0,000] e [F= 81,12; p=0,000]. Analisando pormenorizadamente essas diferengas,
pais/mées que tenham formac&o superior providenciam mais suporte social e ttm menos
comportamentos de tentativa de controlo para com os seus filhos quando comparados
com o0s pais/maes que tenham somente até a escolaridade obrigatdria. Apesar de ndo
existirem diferencas entre os grupos quando avaliados os comportamentos de rejeigéo, 0s
pais/mée com formag&o superior registam um valor ligeiramente menos elevado quando

comparados com 0s que tenham somente até a escolaridade obrigatoria.

Tabela 14 - Diferencas de médias entre qualidade de vida e a escolaridade

Até obrigatoria Formagcéao sup. F
Dimensdes M DP M DP
Qualidade de vida 3,94 0,53 3,94 0,51 0,00 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p < 0,01; * p < 0,05

Como se pode verificar na tabela 14, a percecao da qualidade de vida dos filhos

ndo varia de acordo com a escolaridade dos pais, por outras palavras, 0s pais/mées com
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formacéo superior ndo registam nem melhor nem pior percecdo da qualidade de vida

guando comparados com os pais/maes que tenham somente até a escolaridade obrigatdria.

Tabela 15 - Diferencas de médias entre as dimensdes principais e ter/néo ter NEE

Sem NEE Com NEE F
Dimensoes M DP M DP
Suporte emocional 3,35 0,38 3,40 0,40 3,04 (n.s)
Rejeicido 1,61 026 163 0,26 0,26 (n.s)
Tentativa de controlo 2,64 0,36 2.52 0,42 20,05***
Qualidade de vida 3,97 0,53 3,89 0,53 4,01*

Nota: *** p <0,001; **p <0,01; *p<0,05

De acordo com a tabela 15, existem diferencas estatisticamente significativas

entre 0s grupos no que diz respeito a tentativa de controlo e a qualidade de vida

percecionada pelos pais: [F= 20,05; p=0,000] e [F= 4,01; p=0,045]. Ou seja, existe mais

tentativa de controlo e uma melhor percecdo da qualidade de vida por parte dos pais que

ndo tenham filhos com NEE. Apesar de ndo existirem diferencas significativas entre 0s

grupos, € visivel que criancas com NEE tém mais suporte emocional e recebem mais

comportamentos de rejeicdo por parte dos seus progenitores quando comparadas com

criancas sem NEE.
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Tabela 16 - Diferencas de médias entre as dimensdes que compdem a variavel

qualidade de vida e ter/ndo ter NEE

Sem NEE Com NEE F
Dimenséo M DP M DP
(Qualidade de vida) 3,97 0,53 3,89 0,53 4,01*

-Sentir-se em forma 4,11 0,79 4,06 0,87 0,84 (n.s)
- Sentir-se com energia 4,04 0,80 4,00 0,89 0,36 (n.s)
- Sentir-se triste 1,69 0.87 1,78 0,79 1,82 (n.s)
- Sentir-se sozinho 1,44 0,80 1,51 0,82 0,21 (n.s)

- Tempo para si 3.64 0,91 3,43 0,90 9,98 **
- Atividades no tempo livre 3,70 0,93 3.58 0,92 2,80 (n.s)
-Sentiu-se tratado com justica 3.81 0,98 3,73 0,90 1,14 (n.s)
- Divertir-se com amigos 3,95 0,84 3.85 0,89 2,28 (n.s)
- Bom aluno 3,81 0,87 3,81 0,98 0,01 (n.s)
- Prestar atencéo 3,63 0,85 3.66 0,96 0,03 (n.s)

Nota: *** p <0,001; **p <0,01; *p<0,05

Na tabela 16, encontram-se as diferentes questbes que compdem a dimensédo
principal percecdo da qualidade de vida percecionada pelos pais, assim sendo verifica-se
que apenas existem diferencas significativas nos grupos no que diz respeito a percecéo
que os pais tém sobre o seu filho ter tempo para si préprio: [F= 0,00; p=0,002]. Os pais
que nédo tém filhos com NEE tem uma melhor percecdo de que os seus filhos tém mais

tempo para si préprios do que os pais que tém filhos com NEE.
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Regressao

Tabela 17 - Regresséo linear das variaveis género e idade como tentativa de predizer a

percecdo da qualidade de vida (modelo 1)

Coeficientes ndo padronizados Coeficientes t

padronizados

B Erro padrédo Beta
(Constante) 3,948 0,173 22,875
Género 0,074 0,052 0,061 (n.s) 1,427 (n.s)
Idade -0,003 0,004 0,004 (n.s) -0,616 (n.s)

Nota: *** p < 0,001; ** p <0,01; * p <0,05.

Tabela 18 - Regressao linear das variaveis género, idade, suporte emocional, rejeicao e

tentativa de controlo como preditoras da percecdo da qualidade de vida (modelo 2)

Coeficientes ndo padronizados Coeficientes t

padronizados

B Erro padréo Beta
(Constante) 3,948 0,173 7,730
Género 0,074 0,052 0,061 (n.s) 3,893***
Idade -0,003 0,004 0,004 (n.s) -0,002 (n.s)
Suporte emocional 0,462 0,061 0,325 7,608***
Rejeicdo -0,458 0,084 -0,229 -5,434***
Tentativa de controlo 0,158 0,063 0,108 2,488*

Nota: *** p <0,001; ** p <0,01; * p <0,05.

De acordo com a Tabela 17, no modelo 1 pode observar-se que o género e a idade
dos pais ndo séo preditoras da qualidade de vida. Contudo ja no modelo 2 (tabela 18),
pode-se verificar que ao inserir as dimensdes suporte emocional (B= 0,462; p=0,000),

rejeicdo (B= -0,458; p=0, 000) e tentativa de controlo (B= 0,158; p=0,01), a dimensao
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género (B= 0,074; p =0,000) bem como as supramencionadas passam a ser preditoras da

percecdo da qualidade de vida. Por exemplo, como é visivel o valor de rejeicao é negativo

e significativo, 0 que sugere que quanto menor é o nivel de rejeicdo, maior é a qualidade

de vida percecionada pelos pais. No seu conjunto, o total das varidveis deste modelo,

explicam 19% da variancia [R2=0,187; [F=1,090 (5,557), p=0,000].

Tabela 19 - Regressao linear das varidveis género, idade, suporte emocional, rejeicdo e

tentativa de controlo, e pelo menos 1 filhos com NEE como preditoras da percecéo da

qualidade de vida (modelo 3)

Coeficientes ndo padronizados

Coeficientes

padronizados

B Erro padrédo Beta
(Constante) 1,858 0,341

Género 0,169 0,048 0,140

Idade 0,002 0,004 0,017

Suporte emocional 0,461 0,060 0,324
Rejeicéo -0,432 0,083 -0,216
Tentativa de controlo 0,127 0,062 0,087
Pelo menos 1 filho com 0,327 0,069 0,180

NEE

5, 4447%**
3,5641***
0,428 (n.s)
7,749%**
-5,217***
2,230*

4,757%**

Nota: *** p < 0,001; ** p <0,01; *p <0,05.

Na tabela 19, ao inserir-se a variavel “pelo menos 1 filho com NEE” (B= 0,327,

p=0,000) observa-se que todas as variaveis continuam a predizer a percecdo da qualidade

de vida: Género (B=0,327; p=0,000); Suporte emocional (B=0,461; p=0,000); Rejeicéo;

(B=-0,432; p=0,000) e Tentativa de controlo (B= 0,327; p=0,000), a excec¢do da variavel
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idade. No seu conjunto, o total das variaveis deste modelo, explicam 22% da variancia

[R2Aj=0,217; [F=26,953 (5,557), p=0,000].
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Discusséo

De acordo com Ribas, Junior e Valente (2006), muitos sdo os estudos que tém
indicado que o bem-estar emocional de mées e pais € um elemento chave das préaticas
parentais em relacdo as criancas e tem implicacGes significativas sobre o proprio
desenvolvimento infantil.

Através de estudos realizados por Klaus e Kennell (2000) esta comprovado que a
componente afetiva dos pais € um vetor determinante da qualidade dos cuidados e da
interacdo que proporcionam a criancga, e que consequentemente geram um forte impacto
no seu desenvolvimento e bem-estar e, de acordo com os resultados obtidos neste presente
estudo, as maes séo o elemento que fornece mais suporte emocional aos filhos. Este facto
consolidado anteriormente pode ser explicado pelas ideias de VVolling, McElwain, Notaro
e Herrera (2002) que defendem que a sensibilidade materna € superior a paterna. Contudo,
mostram-se ser também as que adotam mais comportamentos de rejeicdo e de controlo
podendo essa atitude ser justificada pela componente temporal, uma vez que sdo elas que
passam mais tempo com os filhos do que os pais (Parke & Buriel, 2006).

Outro aspeto importante, as maes podem apontadas como sendo as que propiciam
mais suporte emocional aos filhos quando comparadas aos pais, mas a literatura ressalva
que a auséncia do pai ou uma relacdo pai-filho(a) insensivel afetam em muito o
desenvolvimento socio-emocional da crianga (Grossmann, Grossmann, & Kindler, 2005).
Porém contrastando as ideias supramencionadas, Lamb (2012) defende que o género dos
pais ndo é uma variavel critica no bem-estar dos filhos, tendo em conta que a qualidade
das relagdes entre pais e filhos e entre os proprios pais e adultos significativos na vida dos

menores consegue atingir um papel mais decisivo.
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Apesar dos pais passarem menos tempos com os seus filhos, os estudos realizados
por Pordata (2014) suportam a ideia de que sdo eles que fornecem a crianga mais tempo
ludico, ou seja, mais tempo para a brincadeira, podendo justificar os dados obtidos de que
os pais tém um perfil menos rejeitante e sobretudo menos controlador, adotando portanto
uma postura mais permissiva e colaborativa quando comparado com as mées. Segundo
outros autores, é igualmente sustentada a ideia supramencionada de que as interacdes da
mée com os filhos sdo dominadas pelos cuidados enquanto os pais se definem como
“parceiros de jogo”, ou seja, 0 jogo € uma componente mais saliente da interacdo pai-
crianca, enquanto os cuidados sdo a componente mais saliente da interacdo mée-crianca,
contudo, ndo se pode afirmar que os pais sS40 menos capazes de cuidar da crianca (Lindsey
& Mize, 2001),

No que diz respeito as diferencas dos estilos parentais baseadas no género dos
pais, segundo Russell, Aloa, Feder, Glover, Miller e Palmer (1998) as mdes tinham
resultados mais elevados no que diz respeito ao padrdo autoritativo e 0s pais no autoritario
e permissivo, indo ao encontro dos resultados do presente estudo.

No que diz respeito aos resultados obtidos sobre a qualidade de vida dos filhos
percecionada pelos pais, esta apesar de ndo ressalvar grandes diferencas entre o género
dos progenitores, consegue registar que os pais tém ligeiramente uma melhor percecéo da
qualidade de vida dos filhos em comparacdo as maes, podendo ser justificavel pelas
pesquisas realizadas por Saha, Huebner & Suldo (2009) que potenciam o facto de que a
qualidade da relacdo entre a crianca e 0s pais estd intimamente relacionada com a
percecdo que o adolescente tem da sua qualidade de vida e vice-versa, ou seja, se a relagdo
entre o adolescente e os pais for positiva, assim sera a sua percecao sobre a sua vida e a

dos seus pais. Em suma, partindo das ideias desses autores, seria possivel dizer-se que
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nesta amostra de criancas e adolescentes, o tipo de relacao entre mae-crianca € equiparado
a relacdo pai-crianca, gerando portanto uma uniformidade de resultados no que diz
respeito a percecao da qualidade de vida.

Na mesma linha de pensamento, varios sdo os estudos que dao um grande enfoque
a existéncia de uma influéncia bidirecional em que a crianga se trata de um agente ativo,
onde tanto recebe influéncia sobre o seu contexto, como por sua vez é moldado por esse
mesmo, ou seja, na interacdo parental as criangas e os pais influenciam mutuamente o
comportamento de cada um (Cummings & Davies, 1994), e ndo foram encontrados
estudos que deem especial destaque a caracteristica idade, o que vai de encontro aos
resultados obtidos com o presente estudo de que a perce¢do da qualidade de vida dos
filhos ndo varia consoante a idade dos pais.

De acordo com os estudos realizados por Barros (2015), a parentalidade pode ser
influenciada negativamente pela rotina, ou seja, a medida que 0s anos passam 0s pais tém
tendéncia a automatizar de tal forma as atitudes e agfes que tem com os seus filhos,
deixando de lado os momentos de reflexdo que deveriam ser sempre tidos em conta e,
relativamente os resultados obtidos com o presente estudo face a idade dos progenitores
e aos estilos parentais, podemos verificar que os pais mais velhos sdo o0s que providenciam
menos suporte emocional aos seus filhos, podendo essa quebra estar a ser potenciada pelo
fator em questéo.

Por sua vez, outro resultado pertinente, relaciona-se com o facto dos pais mais
velhos serem 0s que menos adotam comportamentos de rejeicdo e controlo, podendo ser
coincidente com a ideias defendidas por Pereira, Goes e Barros (2015) de que ha medida
que os progenitores envelhecem mostram-se ser individuos que pretendem ganhar mais

experiéncia nesse papel social da sua vida e, consequentemente procuram estar
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atualizados sobre uma parentalidade mais adequada, nomeadamente no que diz respeito
a questdes em que o foco principal € a educacéo da crianca e os aspetos do seu quotidiano.
Contudo, ainda atraves dos estudos realizados por esses autores, constatou-se que a apesar
dos pais portugueses recorrerem cada vez mais a programas parentais, a adesdo ainda ndo
é suficiente.

Relativamente a componente socioecondémica, com o presente estudo comprovou-
Se que 0s pais que se encontram numa situacao de vida atual desempregados adotam mais
comportamentos de tentativa de controlo quando comparados aos pais que se encontram
ativos profissionalmente, indo ao encontro das ideias de Bronfenbrenner (1996) que
defendem que os pais de classe social baixa utilizavam mais a coercdo bem como as
técnicas de afirmacdo de poder, sendo classificados predominantemente como
autoritarios. Por sua vez, ainda acerca dos estudos deste mesmo autor, 0s pais que
pertencem a uma classe social média/alta sdo mais ligados aos estados internos das
criangas e a componente afetiva, contrapondo com os resultados obtidos com a presente
investigacdo que defende que os pais pertencentes a esta classe social ddo menos suporte
emocional aos seus filhos quando equiparados aos desempregados.

Acerca da zona de residéncia sdo escassos 0s estudos que analisem o impacto da
qualidade de vida ou dos estilos parentais, neste caso, de viver ou ndao no meio
rural/urbano, sendo justificado pelos resultados obtidos de que existem poucas diferencas
entre os dois grupos. Contudo, com a presente investigacao observou-se que 0s pais/maes
que vivam num meio mais urbano tém uma maior capacidade de dar suporte emocional,
quando comparadas aos que vivam e meio rural, podendo tratar-se de um fator relevante

que vai de encontro as ideias de Imig (1983) de que familia € mais valorizada no contexto
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rural e de Straus (1960) que comprovou que as crencas tradicionais das comunidades
rurais podem ser explicadas pela presenca de fortes lacos de sanguinidade.

De acordo com a literatura, o divorcio é apontado como uma ocorréncia que
geralmente potencia alteracdes na qualidade da relacdo dos pais com a crianca e
dificuldades de ajustamento (Borsa & Nunes, 2011), contrariamente aos resultados
obtidos com a presente investigacdo que demonstrou que 0s pais/mae que se encontrem
numa posicao de separado/divorciado sdo vistos como agentes que providenciam mais
suporte emocional aos seus filhos e sobretudo mostram-se menos controladores quando
comparados com os pais solteiros ou em unido de facto. Ainda sobre a mesma matéria,
os autores defendem que os filhos de familias nucleares beneficiam de um
comportamento parental de maior qualidade e melhores resultados desenvolvimentais,
indo ao encontro das evidéncias obtidas no presente estudo que indicam que os pais em
unido de facto e/ou casados tém uma percecdo mais ajustada a realidade da qualidade de
vida dos seus filhos.

No que diz respeito especificamente as necessidades educativas especiais, 0s
resultados obtidos no presente estudo mostram diferencgas notérias entre 0s dois grupos
(pais que tém filhos com NEE vs pais que ndo tem) face a perce¢do da qualidade de vida.
De acordo com Costa (2004), as familias cujas criancas tém necessidades educativas
especiais combatem circunstancias dificeis que os outros pais nunca pensariam, tendo em
conta que a problematica do filho pode ter uma grande influéncia tanto na familia como
nas suas proprias interacdes, podendo ser um motivo plausivel para justificar os
resultados obtidos com a presente investigacdo de que a perce¢do da qualidade de vida
dos filhos com NEE é menos desajustada a realidade quando comparada com pais que

ndo tenham filhos com esta condicdo.

Joana Patricia Ramalho Costa 51



Percecdo da qualidade de vida dos filhos com NEE

Como ja verificado no capitulo anterior, os pais que tenham filhos com
necessidades educativas especiais geralmente fornecem mais suporte emocional aos seus
filhos, e isso pode dever-se as ideias promulgadas por Costa (2004) e Pereira (1998) que
defendem que a entrada de uma crianca com NEE na familia pode contribuir para
fortalecimento das relacdes que compdem a familia, e consequencialmente dota-los de
mais capacidades para fornecer suporte emocional.

Os resultados do presente estudo salientaram que 0s pais com necessidades
educativas especiais percecionam que os filhos tém uma maior capacidade de tomar
atencdo do que 0s outros pais, podendo sustentar as ideias de Sarmento e Freire (2011)
de que sendo os pais quem passa mais tempo com a crianga € importante mostrarem-se
presentes e envolvidos nos assuntos escolares, de modo a melhorar a sua prépria
participacdo na escolarizacdo dos seus filhos, e certamente devido ao fator proximidade,
conseguem ter uma melhor percecao neste parametro.

Segundo a literatura, as NEE sdo um grande desafio, seja devido a falta de redes
de apoio, como as necessidades financeiras ou estigma social (Barnett, Clements, Kaplan-
Estrin e Fialka, 2003), assegurando os resultados obtidos no presente estudo de que 0s
pais de filhos com NEE percecionam os seus filhos como sendo mais injusticados, menos
enérgicos, com menos capacidade para fazer atividades no tempo livre e estar com 0s

amigos.
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Concluséo

As questdes referentes a qualidade de vida das criancas e dos adolescentes tém
sido fortemente discutidas e postuladas por diferentes autores, mantendo-se como uma
preocupacdo da sociedade. Associada a qualidade de vida, surgem outros dois conceitos
que importaram ser destacados, sendo eles a subjetividade, que tem que ver com cada
pessoa ter a sua forma de avaliar a situacdo pessoal, em relacdo ao seu estado de saude e
a outras dimensdes relacionadas com a qualidade de vida, e a multidimensionalidade, que
diz respeito as varias dimensdes que compdem a qualidade de vida- fisica, psicologica,
social e ambiental (Seidl & Zannon, 2004).

A presente investigacdo pretendeu explorar a parentalidade incidindo sobretudo
na percecao dos pais sobre a qualidade de vida dos filhos com NEE. Neste sentido, através
da pesquisa bibliografica verificou-se que existem diversos fatores que podem influenciar
tanto a qualidade de vida da crianca, bem como a percecdo dos pais. Nao menos
importante, também pretendeu-se verificar de que forma os estilos parentais séo
influenciados pelas variaveis sociodemogréaficas que elaboraram o estudo, sendo elas
idade, género, situacdo socioecondmica, estado civil, local de residéncia e escolaridade.
De um modo geral, foi proposto um modelo explicativo da percecdo dos pais acerca da
qualidade de vida dos seus filhos, incluindo os estilos parentais, as variaveis
sociodemogréficas e o estatuto das necessidades educativas especiais.

Com o intuito de realizar os objetivos supramencionados, o presente estudo reuniu
uma amostra de 855 maes e 241 pais, com filhos com idades entre os 6 e 0s 16 anos de
idade, obtendo um total de 1096 pais. Os dados foram recolhidos e analisados através de
uma metodologia quantitativa, sendo que foram utilizados dois questionarios de auto-

preenchimento: KIDSCREEN-10 que permitiu medir a qualidade de vida dos filhos
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percecionada pelos proprios e o EMBU-P que permitiu avaliar os estudos parentais
mediante a propria percecdo dos progenitores.

No que diz respeito aos resultados obtidos, foi verificado que de um modo geral a
percecdo que os pais tém da qualidade de vida dos filhos ndo varia consoante o genero, a
idade dos pais, o local de residéncia e a escolaridade. Por sua vez, as variaveis idade da
crianca, situacdo socioeconomica dos pais e estado civil dos pais influenciam a percegéo
dos pais sobre da qualidade de vida dos filhos.

Como primeira limitacdo deste estudo, pode apontar-se a dificuldade em obter
uma amostra mais significativa relativamente a criangas com necessidades educativas
especais. Importa mencionar que alguns questionarios foram deixados em branco ou mal
preenchidos, tendo sido eliminados.

A segunda limitacdo esta relacionada com a falta de estudos sobre a percecdo dos
pais sobre a qualidade de vida dos filhos com NEE que dificultou a comparacdo do
presente de estudo com outros. A terceira limitacdo prendeu-se com o tempo de espera
pela resposta das instituicfes que contribuiram para esta investigacao.

A primeira sugestdo para investigacOes futuras seria aplicar os questionarios a um
maior nimero participantes, quer pais quer filhos, na tentativa de obter resultados mais
conclusivos.

A segunda sugestdo seria utilizar outros instrumentos que pudessem vir dar mais
valor ao estudo, como por exemplo, entrevistas de auto-relato, por forma a quebrar

alguma desejabilidade social sentida nessa recolha de dados.
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ANEXO A

Carta de colaboracéo direcionada aos diretores de turma
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Exma. Senhora. Directora,

O Instituto de Psicologia e Ciéncias da Educacao da Universidade Lusiada de
Lisboa esté a desenvolver uma investigagdo relacionada com o perfil parental e a sua
relagdo com a qualidade de vida dos filhos.

O estudo pretende caracterizar e compreender os fatores parentais, tais como
competéncias parentais, dindmica familiar, resiliéncia e suporte social e como estes
influenciam o bem-estar e qualidade de vida dos respetivos filhos. Pretendemos estudar
pais e criangas e adolescentes dos 6 aos 16 anos de idade.

O estudo foi autorizado pelo MIME (monitorizacdo de inquéritos em meio
escolar), naturalmente, preservando a autonomia das escolas/agrupamentos, e teve
parecer favoravel da comissdo Nacional de Prote¢do de Dados.

Na sequéncia da reunido realizada com XXXXXX, vimos por este meio solicitar
a vossa colaboracdo para o estudo apresentado, pensando que 0 mesmo pode ser uma
mais-valia para ambas as partes.

Qualquer informacéo adicional, disponha por email para a coordenadora do
Estudo tania.gaspar@edu.ulusiada.pt ou pelo 962852290

Respeitosos cumprimentos,

Tania Gaspar
Directora do Instituto de Psicologia e Ciéncias da Educacgéo
Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais

Universidade Lusiada de Lisbhoa
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ANEXO B

Carta de autorizacgéo para os pais
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e cuosts A
'-‘x‘ =

MBI e

PEDIMOS A SUA COLABORAQAO E DOS SEUS FILHOS NESTA
INVESTIGACAO QUE ESTA A SER REALIZADA EM PORTUGAL.

O Instituto de Psicologia e Ciéncias da Educacdo da Universidade Lusiada
de Lisboa no ambito do Centro Lusiada de Investigacdo em Servico Social e
Intervencéo Social esta a realizar um estudo no ambito da Parentalidade.

Pretendemos caracterizar e compreender os fatores parentais, tais como
competéncias parentais, dinamica familiar, resiliéncia e suporte social e como
estes influenciam o bem-estar dos filhos dos 6 aos 16 anos de idade.

Os dados recolhidos destinam-se a procedimentos meramente estatisticos,
tendo em vista o alargamento dos conhecimentos nesta area, bem como,
ponderar formas de intervencdo adequadas as necessidades.

A colaboracédo no estudo envolve a participacdo de pais (pelo menos de um
encarregado de educacao) e dos respetivos filhos com idades entre os 6 e 0s 16
anos.

Os dados dos pais serdo recolhidos através de um instrumento com um
tempo aproximado de resposta de 30 minutos.

Os dados dos filhos seréo recolhidos através de um instrumento com um
tempo aproximado de resposta de 10 minutos.

A sua colaboracéo e dos seus filhos € fundamental. Sinta-se livre de aceitar
Oou recusar participar no estudo. Asseguramos que todos os dados por Si
fornecidos séo confidenciais.

Autorizo que o(s) meu(s) educando(s) com idades entre 0s 6 e 0s 16 anos
participem no estudo anteriormente apresentado.

Data

/ /

Autorizo

N&o autorizo

Qualquer questédo adicional contactar responsavel da investigagéo
Prof2 Doutora Tania Gaspar

tania.gaspar@edu.ulusiada.pt
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ANEXO C

Questionario KIDSCREEN-10






CLISSIS .
::T S | ;

Ola,

Como estas? E isso que queriamos que tu nos contes.

Por favor |€ todas as questdes cuidadosamente. Escolhe e assinala a resposta mais
adequada ao teu caso. Lembra-te: isto ndo é um teste, ndo existem respostas erradas.
E importante que respondas a todas as questdes e para nds conseguir perceber as
tuas respostas claramente. Quando pensas na tua resposta, por favor, tenta pensar na
tua ultima semana. N&o tens que mostrar as tuas respostas a ninguém. E ninguém teu

conhecido vai ver o teu questionario depois de o teres terminado.

Es rapaz ou rapariga?

Rapaz

Rapariga

Que idade tens?

Tens alguma Necessidade Educativa Especial, deficiéncia, doenga ou condi¢éo
crénica que dificulte o teu dia-a-dia?

Nao
Sim

Em caso afirmativo, qual/quais?

1. Saude e atividade fisica

Excelente | Muito boa Boa Ma Muito ma
1. Em geral, como descreves a tua
saude?
Pensa na ultima semana... Nada Pouco Moderada- Muito Totalmente
mente
2. Sentiste-te bem e em forma?
3. Estiveste fisicamente ativo (ex.
correste, fizeste escalada, andaste
de bicicleta)?
4. Foste capaz de correr bem?
[HETEE) ) CLUTE SEiEE - Nunca Raramente A{?euzgss Frequentemente | Sempre
5. Sentiste-te cheio de energia?
2. Sentimentos
Pensa na ultima semana... Nada Pouco Moderada- Muito Totalmente
mente
1. A tua vida tem sido agradavel?
2. Sentiste-te bem por estar vivo(a)?
3. Sentiste-te satisfeito(a) com a tua
vida?
Pensa na ultima semana... Algumas Frequente
Nunca raramente Sempre
vezes -mente
4. Estiveste de bom humor?
5. Sentiste-te alegre?
6. Divertiste-te?




e CLISSIS

3. Estado de humor geral

A

Pensa na Ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequentemente

1. Sentiste que fizeste tudo mal?

2. Sentiste-te triste?

3. Sentiste-te tdo mal que ndo
quiseste fazer nada?

4. Sentiste que tudo na vida estava
a correr mal?

5. Sentiste-te farto(s)?

6. Sentiste-te sozinho(a)?

7. Sentiste-te debaixo de pressao
(“stressado/a”)?

4. Sobre ti proprio

Pensa na ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequentemente

Sempre

1. Sentiste-te feliz com a tua
maneira de ser?

2. Sentiste-te contente com as tuas
roupas?

3. Sentiste-te preocupado(a) com a
tua aparéncia?

4. Sentiste inveja da aparéncia de
outros rapazes e raparigas?

5. Gostarias de mudar alguma coisa
no teu corpo?

5. Tempo livre

Pensa na ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequentemente

Sempre

1. Tiveste tempo suficiente para ti
proprio(a)?

2. Foste capaz de fazer atividades
gue gostas de fazer no teu tempo
livre?

3. Tiveste oportunidades suficientes
para estar ao ar livre?

4. Tiveste tempo suficiente para te
encontrares com os teus
amigos(as)?

5. Foste capaz de escolher o que
fazer no teu tempo livre?

6. Familia, ambiente familiar e vizinhanca

Pensa na ultima semana...

Nunca

raramente

Algumas
vezes

Frequente
mente

Sempre

1. Os teus pais compreendem-te?

2. Sentiste-te amado(a) pelos teus
pais?

3. Sentiste-te feliz em casa?

4. Os teus pais tiveram tempo
suficiente para ti?

5. Os teus pais trataram-te com
justica?

6. Foste capaz de conversar com 0s
teus pais quando quiseste?




= CLISSIS

FCT

Fundagto para a Ciéncia ¢ a Tecnologha

7. Questdes econémicas

Pensa na ultima semana...

Nunca

raramente

Algumas
vezes

Frequente
mente

1. Tiveste dinheiro suficiente para fazer
as mesmas atividades que os teus
amigos(as)?

2. Tiveste dinheiro suficiente para as
tuas despesas?

Pensa na ultima semana...

Nada

Pouco

Moderada-
mente

Muito

Totalmente

3. Tiveste dinheiro suficiente para fazer
atividades com os teus amigos(as)?

8. Amigos (as)

Pensa na ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequentemente

Sempre

1. Passaste tempo com 0s teus
amigos(as)?

2. Fizeste atividades com outros
rapazes e raparigas?

3. Divertiste-te com os teus
amigos(as)?

4. Tu e os teus/tuas amigos(as)
ajudaram-se uns aos outros?

5. Sentiste-te capaz de falar sobre
tudo com os teus/tuas amigos(as)?

6. Sentiste que podes confiar
nos(as) teus/tuas amigos(as)?

9. Ambiente escolar e aprendizagem

Pensa na ultima semana...

Nada

Pouco

Moderada-
mente

Muito

Totalmente

1. Sentiste-te feliz na escola?

2. Foste bom/boa aluno(a) na
escola?

3. Sentiste-te satisfeito(a) com os
teus professores?

Pensa na ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequente
mente

Sempre

4. Sentiste-te capaz de prestar
atencao?

5. Gostaste de ir a escola?

6. Tiveste uma boa relagdo com os
teus professores?

10. Provocacgéo

Pensa na ultima semana...

Nunca

Raramente

Algumas
vezes

Frequentemente

Sempre

1. Tens sentido medo de outros
rapazes ou raparigas?

2. Outros rapazes ou raparigas
gozaram contigo?

3. Outros rapazes ou raparigas
provocaram-te?







ANEXO D

Questionario EMBU-P






PEDIMOS A SUA COLABORACAO NESTA INVESTIGACAO QUE ESTA A SER REALIZADA
EM PORTUGAL.

Pretendemos caracterizar e compreender os fatores parentais, tais como competéncias
parentais, dindmica familiar, resiliéncia e suporte social e como estes influenciam o bem-estar dos
filhos dos 6 aos 16 anos de idade.

Os dados recolhidos destinam-se a procedimentos meramente estatisticos, tendo em vista o
alargamento dos conhecimentos nesta area, bem como, ponderar formas de intervencao
adequadas as necessidades. Os dados serdo recolhidos através do instrumento seguinte e tem um
tempo aproximado de resposta de 30 minutos.

A sua colaboracéo é fundamental. Sinta-se livre de aceitar ou recusar participar no estudo.
Asseguramos que todos os dados por si fornecidos séo confidenciais.

N&o existem respostas certas ou erradas, apenas |lhe pedimos que responda a todas as
guestdes apresentadas com a maxima sinceridade possivel. Sempre que lhe surgirem duavidas,
podera esclarecé-las junto da pessoa que esta na sala a aplicar os questionarios. Muito obrigada
pela sua colaboracéo.

1. Idade 2. Estado Civil Solteiro(a)

Uniado de Facto

Casado(a)

3. Género Feminino Separado(a)

Masculino Divorciado(a)

Viavo(a)

4. Quantos filhos tem?

4.1. Idade(s) de cada filho(a)

5. Nivel de escolaridade

N&o sabe ler nem escrever

N&o completou o Ensino Bésico

Ensino Basico 1° Ciclo 2° Ciclo 3° Ciclo
Ensino Secundario 10° Ano 11° Ano 12° Ano
Licenciatura

Mestrado

Doutoramento

6. Area de residéncia
Aldeia
Vila
Cidade

7. Pessoa com quem coabita
Sozinho(a)
Conjuge
Conjuge e Filhos
Filhos
Outros parentes

8. Situacéo profissional
Empregado(a) por conta propria
Empregado(a) por contra de outrem
Desempregado(a)

Reformado(a)
Outra

9. Profisséao




CLISSIS . OADES
* £ t"m _\\‘-\ = ,,L
FCT g, 4 =Y E
P “te P o
A LB

Dados do Agregado Familiar e do (s) Filho (s) com idades entre os 6 e os 16 anos (se tiver
mais do trés filhos com estas idades responda em relacdo aos 3 mais velhos):

10. Escolaridade

Filhol | Filho2 | Filho3

1° Ciclo
2° Ciclo
3° Ciclo
Secundario

11. Frequenta o ensino:

Filhol | Filho2 | Filho3

Publico
Privado
IPSS

12. O seu educando frequenta atividades extracurriculares?
Filho 1 | Filho 2 | Filho 3

Nao
Sim

12.1. Quantas atividades extracurriculares tem?
Filhol | Filho2 | Filho3

1
2a3
Mais de 4

12.2. Quais ?

12.3. Com que frequéncia?

Filhol | Filho2 | Filho3

0-1 p/semana
2-3 p/semana
4-6 p/semana
Mais de 7 vezes p/ semana

13. Pratica(m) modalidades desportivas regularmente?
Filho 1 | Filho 2 | Filho 3

N&o
Sim
13.1. Nimero de vezes por semana
Filhol |Filho2 |Filho3
2 vezes
1 vezes
+ 3 vezes

13.2. Desportista(s) federado?
Filho 1 | Filho 2 | Filho 3

Nao
Sim

14. O(s) seu(s) educando(s) frequenta(m) um Centro de Estudos ou ATL?

Filho 1 | Filho 2 | Filho 3

Nao
Sim

Qual a razédo?
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15. Com que antecedéncia chega(m) o seu(s) filho(s) a escola antes da 12 aula do dia ?

Filhol

Filho2

Filho3

15min ou hora certa

30min

1h

16. A que horas chega(m) geralmente a casa?

Antes das 17h30

Entre as 17h30 e as 19h30

Depois das 19h30

17. A que horas costuma deitar o seu(s) educa

Antes das 20h30

Entre as 20h30 e as 21h30

Depois das 22h

Quem costuma deitar os educandos?

Filhol

Filho2 | Filho3

ndo(s)?

Filhol

Filho2 | Filho3

18. Como costuma(m) ocupar as suas noites?

Filhol

Filho2

Filho3

Ler

Ver televisdo

Sair

Outras

Quais?

19. O(s) seu(s) filho(s) vive(m) consigo?

Filho 1 | Filho 2 | Filho 3

Nao

Sim

Em caso negativo, ha quantos anos é que néo vive(m) com o(s) seu(s) filho(s)?

B - Mesmo que seja dificil explicar com exatiddo como se relaciona ou se relacionou com 0s seus
filhos, certamente tem uma ideia, mais ou menos precisa, de como 0(s) tem educado e porque tem

procedido dessa forma.

Para responder a este questionario € muito importante que tente recordar as atitudes e
comportamento que tem tido em relagdo ao(s) seu(s) filho(s). Como verd, cada pergunta pode ser
respondida de diferentes maneiras. Deve escolher a resposta que melhor reflita 0 comportamento
que tem ou teve para com o(s) seu(s) filho(s). Depois de ter escolhido a resposta mais
apropriada ao seu caso, devera preenche-la com uma cruz.
Como verd, algumas perguntas ndo podem ser respondidas se tem s6 um filho; nesse caso, deixe

a resposta em branco.

Nao,

nunca

Sim, as vezes

Sim,
frequentemente

Sim, sempre

bl. Demonstracao ao(s) seu(s)
filho(s), com palavras e gestos, que
gosta deles(s)?

b2. Castiga o(s) seu(s) filho(s) mesmo
no caso de pequenas faltas?

b3. Tenta influenciar o(s) seu(s)
filho(s) para que ele(s) venha(m) a ser
pessoa(s) bem colocada(s) na vida?

b4. Deseja que o(s) seu(s) filho(s)
seja(m) diferente em algum aspecto?

b5. Acha que é demasiado severo(a)
com o(s) seu(s) filho(s)?

b6. Decide como o seu(s) filho(s)
deve(m) vestir-se/aspeto deve(m) ter?
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N&o, nunca

Sim, as vezes

Sim,
frequentemente

Sim, sempre

b7. Proibe o(s) seu(s) filho(s) de fazer
coisas que outras criancas da idade
dele(s) fazem por medo que Ihe(s)
aconteca algo de mal?

b8. Bate ou repreende o(s) seu(s)
filho(s) em frente de outras pessoas?

b9. Preocupa-se em saber o que faz
o(s) seu(s) filho(s) na sua auséncia?

b10. Quando as coisas correm mal
ao(s) seu(s) filho(s), tenta
compreendé-lo(s) e anima-lo(s)?

b11. Imp&e ao(s) seu(s) filho(s) mais
castigos corporais do que ele(s)
merece(m)?

b12. Aborrece-se com o(s) seu(s)
filho(s) porque ele(s) ndo o (a)
ajuda(m) nas tarefas de casa como
gostaria?

b13. Quando acha que o(s) seu(s)
filho(s) faz(em) algo mal, mostra-se de
tal forma triste que o faz sentir-se
culpado?

b14. Conta a outras pessoas o0 que
o(s) seu(s) filho(s) faz(em) ou diz(em),
envergonhando-o(s) com isso?

b15. Mostra interesse em que 0(S)
seu(s) filho(s) tire(m) boas notas?

b16. Ajuda o(s) seu(s) filho(s) quando
ele(s) enfrenta(m) uma tarefa dificil?

b17. Diz ao(s) seu(s) filho(s) frases
como estas: * Com a tua idade néo
deverias comportar-te desta forma”?

b18. Fica triste por culpa do(s) seu(s)
filho(s)?

b19. Tenta estimular o(s) seu(s)
filho(s) para que ele seja 0 melhor?

b20. Demonstra ao(s) seu(s) filho(s)
gue esta satisfeito com ele(s)?

b21. Confia no(s) seu(s) filho(s) de tal
forma que o(s) deixa atuar sob a sua
prépria responsabilidade?

b22. Respeita as opinides do(s) seu(s)
filho(s)?

b23. Se o(s) seu(s) filho(s) tem
pequenos segredos, pede
insistentemente que Ihos conte?

b24. Quer estar ao lado do(s) seu(s)
filho(s)?

b25. Acha que é“forreta” e “duro(a)”’
para com o(s) seu(s) filho(s)?

b26. Quando regressa a casa, 0(s)
seu(s) filho(s) tem que dar-lhe
explicacbes sobre o que fez(em)?

b27. Tenta que a infancia do(s) seu(s)
filho(s) seja estimulante e atrativa?
(por exemplo: dando-lhe(s) bons
livros, encorajando-o(s) a em
passeios e excursdes, etc.)
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N&o, nunca

Sim, as vezes

Sim,
frequentemente

Sim, sempre

b28. Elogia o comportamento do(s)
seu(s) filho(s)?

b29. Diz ao(s) seu(s) filho(s) frases
como estas: * E assim que nos
agradeces todo o esfor¢co que temos
feito por ti e todos os sacrificios que
temos feito para o teu bem”?

b30. Quando o(s) seu(s) filho(s) esta
triste, pode procurar a sua ajuda e
compreensao?

b31. Diz ao(s) seu(s) filho(s) que ndo
esta acordo com a forma de ele(s) se
comportar(am) em casa?

b32. Interessa-se pelo tipo de amigos
mais proximos do(s) seu(s) filho(s)?

b33. E brusco e pouco améavel com
o(s) seu(s) filho(s)?

b34. Castiga o(s) seu(s) filho(s) com
dureza, inclusive por coisas que nao
tém importancia?

b35. Acha que o(s) seu(s) filho(s)
deseja(m) que se preocupe menos
com as atividades dele(s)?

b36. Participa ativamente nos
passatempos e diversdes do(s) seu(s)
filho(s)?

b37. Bate ao(s) seu(s) filho(s)?

b38. Coloca limitagdes estritas ao que
o(s) seu(s) filho(s) pode(m) ou ndo
fazer, obrigando-o(s) a respeita-las
rigorosamente?

b39. Tem um medo exagerado que
aconteca alguma coisa ao(s) seu(s)
filho(s)?

b40. Acha que ha carinho e ternura
entre si e o(s) seu(s) filho(s)?

b41. Fica orgulhoso(a) do(s) seu(s)
filho(s) quando ele(s) consegue(m)
atingir objetivo a que se propde(m)?

b42. Manifesta ao(s) seu(s) filho(s)
gue esta satisfeito com ele(s) através
de expressoes fisicas carinhosas
como dar-lhe(s) palmadas nas costas,
abracé-lo(s), etc.?

C - As questbes que se seguem sao relativas a sua salde em geral. Assinale 1 resposta em cada

linha.
Menordue © | comonabmal | P dedteo | Mo pirdo
cl. Tem-se sentido perfeitamente bem
de saltde?
N&o, em N&o mais do Mais do que o | Muito mais do
absoluto gue o habitual habitual que o habitual

c2. Tém sentido a necessidade de um
ténico?

c3. Tem-se sentido em baixo de
forma e maldisposto?
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Nao, em
absoluto

N&o mais do
gue o habitual

Mais do que o
habitual

Muito mais do
que o habitual

c4. Tem-se sentido doente?

c5. Tem tido dores de cabeca?

c6.Tem tido uma sensacao de aperto
ou pressao na cabeca?

c7.Tem tido ataques de frio ou calor?

c8. Tem perdido o sono devido a
preocupacfes?

c9. Depois de adormecer acorda
varias vezes?

c10. Tem-se sentido constantemente
sobre tensao?

cll. Tem-se sentido irritdvel de mau
humor?

c12. Tem-se sentido assustado ou
tém entrado em pénico sem razao?

c13. Tem tido a sensacao de que esta
tudo a cair em cima de si?

cl4. Tem-se sentido
permanentemente nervoso e tenso?

c15. Tem conseguido manter-se ativo
e ocupado?

cl16. Tem levado mais tempo a fazer
as tarefas normais?

cl7. Acha que, de um modo geral,
tem trabalhado bem?

c18. Sente-se satisfeito com a
maneira como tem cumprido as suas
tarefas?

c19. Tem-se sentido util no que faz?

¢20. Tem-se sentido capaz de tomar
decisdes?

c21. Tem tido prazer nas suas
atividades normais do dia-a-dia?

c22. Tem-se considerado uma pessoa
sem valor nenhum?

c23. Tem sentido que ja ndo ha nada
a esperar da vida?

c24. Tem sentido que a vida ja ndo
vale a pena?

¢25. Ja pensou na hip6tese de um dia
vir a acabar consigo?

c26. Acha que as vezes nao
consegue fazer nada por causa dos
nervos?

c27. Tem dado consigo a pensar estar
morto e longe de tudo?

c28. Acha que a ideia de acabar com
a sua vida esta sempre a vir-lhe a
cabeca?

D - Assinale 1 resposta para cada linha

Discordo
totalmente

Discordo Nem concordo
nem discordo

Concordo

Concordo
totalmente

d1. Quando fago planos, levo-os até ao
fim.

d2. Eu normalmente acabo por
conseguir alcangar os meus objectivos.
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Discordo
totalmente

Discordo

Nem concordo
nem discordo

Concordo

Concordo
totalmente

d3. Sou capaz de depender de mim
préprio mais do que de qualquer outra
pessoa.

d4. Manter-me interessado nas
atividades do dia-a-dia é importante para
mim.

d5. Posso estar por conta propria se for
preciso.

d6. Sinto-me orgulhoso por ter
alcancado objectivos ha minha vida.

d7. Normalmente faco as coisas
conforme elas véo surgindo.

d8. Sou amigo de mim proprio.

d9. Sinto que consigo lidar com varias
coisas a0 mesmo tempo.

d10. Sou determinado.

d11. Raramente me questiono se a vida
tem sentido.

d12. Vivo um dia de cada vez.

d13. Posso passar por tempos dificeis
porgue enfrentei tempos dificeis antes.

d14. Tenho autodisciplina.

d15. Mantenho-me interessado nas
coisas.

d16. Geralmente consigo encontrar algo
gue me faca rir.

d17. A confiangca em mim préprio ajuda-
me a lidar com tempos dificeis.

d18. Numa emergéncia, sou alguém
com guem as pessoas podem contar.

d19. Normalmente consigo olhar para
uma situacdo de varias perspectivas.

d20. As vezes obrigo-me a fazer coisas
guer gueira quer nao.

d21. A minha vida tem sentido.

d22. Eu nao fico obcecado com coisas
gue ndo posso resolver.

d23. Quando estou numa situagéo dificil,
normalmente consigo encontrar uma
solucéo.

d24. Tenho energia suficiente para fazer
0 que deve ser feito.

d25. Nao tenho problema com o facto de
haver pessoas que ndo gostam de mim.

E - Estdo listadas em baixo 26 afirmac¢Bes sobre a familia. Leia cada afirmacao e indique até que

ponto é verdadeira para a sua familia.

Em que medida é cada uma das
seguintes afirmac¢des como a sua
familia:

Nada como a
minha familia

Um pouco
como a
minha familia

As vezes
como a
minha familia

Geralmente
como a
minha familia

Quase

sempre

como a
minha familia

el. Vale a pena fazer sacrificios
pessoais se beneficiar a nossa familia.

e2. Geralmente concordamos sobre
como os membros da familia se devem
comportar.
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Em que medida é cada uma das
seguintes afirmacdes como a sua
familia:

Nada como a
minha familia

Um pouco
como a
minha familia

As vezes
como a
minha familia

Geralmente
como a
minha familia

Quase

sempre

como a
minha familia

e3. Acreditamos que algo de bom
resulta das piores situages.

e4. Orgulhamo-nos mesmo do mais
pegueno éxito dos membros da familia.

e5. Somos capazes de compartilhar as
nossas preocupagdes e sentimentos de
maneira produtiva.

e6. Nao importa o quanto dificil as
coisas figuem, a nossa familia mantem-
se unida.

e7. Geralmente pedimos ajuda a
pessoas fora da familia quando néao
conseguimos resolvé-las n6s mesmos.

€8. Concordamos sobre as coisas que
sdo importantes para a nossa familia.

€9. Na nossa familia estamos sempre
dispostos a contribuir e ajudar-nos uns
ao0s outros.

€10. Se algo fora do nosso controlo
perturba a nossa familia
constantemente, encontramos coisas
para fazer que nos abstraiam das
preocupacdes.

ell. Ndo importa o que acontece na
nossa familia, tentamos ver o lado
positivo.

el2. Mesmo com horarios complicados,
encontramos tempo para estar juntos.

e13. Na nossa familia todos entendem
as regras sobre formas aceitaveis de
agir.

el4. Amigos e parentes estdo sempre
dispostos a ajudar, sempre que temos
um problema ou crise.

el15. Quando temos um problema ou
preocupacéo, somos capazes de tomar
decisbes sobre o que fazer.

el6. Apreciamos o tempo que
passamos juntos, mesmo que seja
apenas a fazer tarefas domésticas.

el7. Se temos um problema ou
preocupacédo que parece exacerbante,
tentamos esquecé-lo durante algum
tempo.

e18. Sempre que existem
desentendimentos, os membros da
familia ouvem os diferentes lados da
historia.

€19. Na nossa familia, arranjamos
tempo para fazer coisas que todos
concordamos serem importantes.

€20. Na nossa familia podemos
depender do apoio uns dos outros
sempre gue algo corre mal.

e21. Geralmente falamos sobre as
diferentes formas com que lidamos
com os problemas ou
preocupacoes.
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Em que medida é cada uma das
seguintes afirma¢cdes como a sua
familia:

Nada como a
minha familia

Um pouco
como a
minha familia

As vezes
como a
minha familia

Geralmente
como a
minha familia

Quase

sempre

como a
minha familia

e22. Na nossa familia, as nossas
relacdes sobrepfem-se as nossas
posses materiais.

e23. Decisdes sobre mudancas ou
toca de emprego tém por base o
que é melhor para todos os
membros da familia.

e24. Dependemos uns dos outros
para nos ajudarmos quando surge
algo inesperado.

e25. Na nossa familia, tentamos
nao tomar uns aos outros como
garantidos.

€26. Tentamos resolver 0s nossos
problemas primeiro antes de pedir
ajuda a outras pessoas.

Escreva por favor todas as coisas que considera ser os principais pontos fortes da sua familia. N&o
descure as pequenas coisas que ocorrem no dia-a-dia e que, frequentemente tomamos como
garantido (ex: partilhar a responsabilidade de alimentar a(s) sua(s) crianc¢a(s) e leva-la(s) a escola.

F - Pense nas suas relagfes com os outros (Assinale 1 resposta para cada linha).

Concordo

Concordo

Nem

Discordo

concordo nem

totalmente

bastante

discordo

bastante

Discordo
totalmente

f1. Os amigos ndo me procuram
tantas vezes quantas eu gostava

f2. Estou satisfeito(a) com a
guantidade de amigos que tenho

f3. Estou satisfeito(a) com a
quantidade de tempo que passo com
0S meus amigos

f4. Estou satisfeito(a) com as
atividades e coisas que faco com o
meu grupo de amigos

5. Estou satisfeito com o tipo de
amigos que tenho

f6. Por vezes sinto-me s6 no mundo e
sem apoio

f7. Quando preciso de desabafar com
alguém encontro facilmente amigos
com quem o fazer

f8. Mesmo em situacdes mais
embaracosas, se precisar de apoio
de emergéncia tenho varias pessoas
a quem posso recorrer

f9. As vezes sinto falta de alguém
verdadeiramente intima que me
compreenda e com quem possa
desabafar sobre coisas intimas

f10. Estou satisfeito com a forma
como me relaciono com a familia

f11. Estou satisfeito com a
quantidade de tempo que passo com
a minha familia
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Concordo
totalmente

Concordo
bastante

Nem
concordo nem
discordo

Discordo
bastante

Discordo
totalmente

f12. Estou satisfeito com o que faco
em conjunto com a minha familia

f13. N&o saio com amigos tantas
vezes quantas eu gostaria

f14. Sinto falta de atividades sociais
gue me satisfacam

f15. Gostava de participar mais em
atividades de organizacdes (clubes
desportivos/recreativos, partidos
politicos)

G — As seguintes questdes sao em relacéo ao(s) seu(s) filho(s), como é o/a seu/sua filho(a)? Como
é que ele/ela se sente? E isso que queremos saber através de si.
Por favor responda as seguintes questdes com todo o seu conhecimento, assegurando que as
suas respostas refletem a perspetiva do/da seu/sua filho(a). Por favor tente recordar as
experiéncias do/da seu/sua filho(a) na ultima semana.
1. Quem esta a preencher o questionario ?

Mae
Pai

Madrasta/Companheira do Pai
Padrasto/Companheiro da Mae

Outro, quem ?

FILHO 1

2. Queidade tem o(a) seu/sua filho(a)?

3. Este(a) seu/sua filho(a) € rapariga ou rapaz ?

Rapariga Rapaz
4. O seu filho(a) tem alguma necessidade educativa especial ou doenga que afete o seu dia-
adia?
sim ] Nao [ ]
Se sim Qual?
FEMEE ME DI SEmEnEL. . Nada Pouco M?gg;?ga' Muito Totalmente

gl. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
bem e em forma?

g2. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
cheio(a) de energia?

g3. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
triste?

g4. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
sozinho(a)?

g5. O/A seu/sua filho(a) teve tempo
suficiente para si préprio(a)?

g6. O/A seu/sua filho(a) tem sido
capaz de fazer atividades que quer
fazer no tempo livre?

g7. O/A seu/sua filho(a) sentiu que
0s pais o/a trataram com justica?

08. O/A seu/sua filho(a) divertiu-se
Ccom outros rapazes e raparigas?

g9. O/A seu/sua filho(a) foi bom/boa
aluno(a) na escola?

g10. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
capaz de prestar atencao?

10
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3. Este(a) seu/sua filho(a) é rapariga ou rapaz ?

Rapariga Rapaz [ ]
4. O seu filho(a) tem alguma necessidade educativa especial ou doenca que afete o seu dia-adia?
Sim Nao
Se sim Qual?
FEIER A O S Nada Pouco M?g:;?ga' Muito Totalmente

gl. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se bem e
em forma?

g2. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se cheio(a)
de energia?

g3. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se triste?

g4. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
sozinho(a)?

g5. O/A seu/sua filho(a) teve tempo
suficiente para si proprio(a)?

g6. O/A seu/sua filho(a) tem sido capaz de
fazer atividades que quer fazer no tempo
livre?

g7. O/A seu/sua filho(a) sentiu que os pais
o/a trataram com justica?

g8. O/A seu/sua filho(a) divertiu-se com
outros rapazes e raparigas?

g9. O/A seu/sua filho(a) foi bom/boa
aluno(a) na escola?

g10. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se capaz

de prestar atencdo?

FILHO 3
2. Queidade tem o(a) seu/sua filho(a)?

3. Este(a) seu/sua filho(a) € rapariga ou rapaz ?

Rapariga Rapaz [ ]
4. O seu filho(a) tem alguma necessidade educativa especial ou doenca que afete o seu dia-adia?
Sim N&o
Se sim Qual?
FETSR MR OIS S Nada Pouco Mc;;igrr]?ga- Muito Totalmente

gl. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se bem e em
forma?

g2. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se cheio(a)
de energia?

g3. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se triste?

g4. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se
sozinho(a)?

g5. O/A seu/sua filho(a) teve tempo
suficiente para si proprio(a)?

g6. O/A seu/sua filho(a) tem sido capaz de
fazer atividades que quer fazer no tempo
livre?

g7. O/A seu/sua filho(a) sentiu que os pais
o/a trataram com justica?

g8. O/A seu/sua filho(a) divertiu-se com
outros rapazes e raparigas?

g9. O/A seu/sua filho(a) foi bom/boa aluno(a)
na escola?

g10. O/A seu/sua filho(a) sentiu-se capaz de
prestar atencdo?

Muito obrigada pela sua colaboragéo, pode contactar através do gapmarcacao@lis.ulusiada.pt
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