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«Dyslexia is a specific learning disability that meurological in
origin. It is characterized by difficulties with aarate and/or fluent
word recognition and by poor spelling and decodadgjlities. These
difficulties typically result from a deficit in thghonological component
of language that is often unexpected in relationotber cognitive
abilities and the provision of effective classromstruction. Secondary
consequences may include problems in reading cdmpsion and
reduced reading experience that can impede growtooabulary and
background knowledge. » (2002, National InstituteChild Health &

Human Development — NICHD)
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Oposicao/lImaturidade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.28. Percegdes das criancas acerca dos estilos parentais maternos: indice de Agressividade
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.29. Percegbes das criangas acerca dos estilos parentais maternos: Indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.30. Percecfes das criangas acerca dos estilos parentais maternos: indice de Depresséo

Anexo 5.31. Percecfes das criancas acerca dos estilos parentais maternos: indice de Problemas
Sociais (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.32. Percecfes das criancas acerca dos estilos parentais maternos: Indice de Isolamento
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.33. Percecdes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Ansiedade
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.34. Percegbes das criancas acerca dos estilos parentais maternos: Indice
Obsessivo/Esquizoide (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.35. Percecbes das criancas acerca dos estilos parentais maternos: indice Total de
Psicopatologia (regresséo hierarquica mdltipla)

Anexo 5.36. Percecbes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Oposicao/lImaturidade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.37. Percecdes das criangas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Agressividade
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.38. Percecbes das criancas acerca dos estilos parentais Paternos: Indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica maltipla)

Anexo 5.39. Percecbes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Depressio
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.40. Percecdes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Problemas
Sociais (regresséao hierarquica mdltipla)

Anexo 5.41. Percecdes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Isolamento

(regresséo hierarquica multipla)
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Anexo 5.42. Percecdes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: indice de Ansiedade
(regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.43. Percegbes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: Indice
Obsessivo/Esquizoide (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.44. Percegbes das criancas acerca dos estilos parentais paternos: Indice Total de
Psicopatologia (regresséo hierarquica mdltipla)

Anexo 5.45. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice
Oposicao/lmaturidade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.46. Memorias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Agressividade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.47. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.48. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Depresséao (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.49. Memorias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Problemas Sociais (regressao hierarquica multipla)

Anexo05.50. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Isolamento (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.51. Memorias de infancia das maes acerca dos estilos parentais Maternos: indice de
Ansiedade (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.52. Memorias de infancia das mées acerca dos estilos parentais maternos: indice
Obsessivo/Esquizoide (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.53. Memorias de infancia das méaes acerca dos estilos parentais maternos: indice Total de
Psicopatologia (regresséo hierarquica mdltipla)

Anexo 5.54. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: indice
Oposicao/lImaturidade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.55. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: Indice de
Agressividade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.56. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.57. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: Indice de
Depresséao (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.58. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: Iindice de
Problemas Sociais (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.59. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: Iindice de
Isolamento (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.60. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: Indice de
Ansiedade (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.61. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: indice
Obsessivo/Esquizoide (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.62. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais maternos: indice Total de
Psicopatologia (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.63. Memorias de infancia das mées acerca dos estilos parentais paternos: indice

Oposicao/Imaturidade (regresséo hierarquica multipla)
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Anexo 5.64. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Agressividade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.65. Memorias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.66. Memorias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Depressao (regresséo hierarquica mdaltipla)

Anexo 5.67. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Problemas Sociais (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.68. Memorias de infancia das mées acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Isolamento (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.69. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Ansiedade (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.70. Memodrias de infancia das maes acerca dos estilos parentais paternos: indice
Obsessivo/Esquizoide (regresséao hierarquica multipla)

Anexo 5.71. Memorias de infancia das mées acerca dos estilos parentais paternos: indice Total de
Psicopatologia (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.72. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Oposicao/Imaturidade (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.73. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Agressividade (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.74. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Hiperatividade/Atencao (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.75. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Depressao (regresséo hierarquica mdaltipla)

Anexo 5.76. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Problemas Sociais (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.77. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice de
Isolamento (regressao hierarquica multipla)

Anexo 5.78. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: Indice de
Ansiedade (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.79. Memorias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice
Obsessivo/Esquizoide (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 5.80. Memodrias de infancia dos pais acerca dos estilos parentais paternos: indice Total de

Psicopatologia (regresséo hierarquica mdltipla)

Anexo 9.1. Estilos parentais maternos: indice de Oposicdo/lmaturidade (regresséo hierarquica
multipla)

Anexo 9 .2. Estilos parentais maternos: indice de Agressividade (regress&o hierarquica maltipla)

Anexo 9 .3. Estilos parentais maternos: indice de Hiperatividade e Atencgdo (regressdo hierarquica
multipla)

Anexo 9 4. Estilos parentais maternos: indice de Depress&o (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 9 .5. Estilos parentais maternos: indice de Problemas Sociais (regresséo hierarquica multipla)

Anexo 9 .6. Estilos parentais maternos: indice de Isolamento (regresso hierarquica mltipla)

Anexo 9.7. Estilos parentais maternos: indice de Ansiedade (regresséo hierarquica maltipla)
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Anexo 9 .8.
Anexo 9 .9.

Anexo 9.10.

Anexo 9.11.
Anexo 9.12.

Anexo 9 .13.
Anexo 9 .14.
Anexo 9 .15.
Anexo 9 .16.
Anexo 9 .17.
Anexo 9.18.

UNIVERSIDADE
DE LISBOA

Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

Estilos parentais maternos: indice Obsessivo/Esquizoide (regresséo hierarquica maltipla)

Estilos parentais maternos: Indice Total de Psicopatologia (regressdo hierarquica

multipla)

Estilos parentais paternos: Indice de Oposicdo/imaturidade (regressdo hierarquica

multipla)

Estilos parentais paternos:

indice de Agressividade (regresséo hierarquica maltipla)

Estilos parentais paternos: indice de Hiperatividade e Atencdo (regressdo hierarquica

multipla)

Estilos parentais paternos:
Estilos parentais paternos:
Estilos parentais paternos:
Estilos parentais paternos:
Estilos parentais paternos:
Estilos parentais paternos:

indice de Depresséo (regresséo hierarquica multipla)

indice de Problemas Sociais (regresséo hierarquica mdaltipla)
indice de Isolamento (regresséo hierarquica maltipla)

indice de Ansiedade (regresséo hierarquica miltipla)

indice Obsessivo/Esquizoide (regressdo hierarquica multipla)
indice Total de Psicopatologia (regresséo hierarquica multipla)

NOTA: Os anexos constantes nesta listagem encontram-sepanrte eletronico (CD

apenso ao presente documento).

Rui Manuel Carreteiro
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RESUMO

Introducdo: Criancas com dificuldades de leitura apresentanveigi
psicopatologicos elevados (Kempe, Gustafson & Stwoe, 2011). Varios autores
defendem uma relacédo entre estilos parentais epagmogia (Amato, 1994; Perris,
1994), nomeadamente em criangas com dificuldaddsiea (Al-Aygon, 2007), e a
importancia do ambiente doméstico na literacia ifrtar& Alexander, 1978).

Objetivo: Analisar o papel dos estilos parentais nas ddmdés de leitura e na
incidéncia de psicopatologia.

Hipoteses: Os estilos parentais desempenham um papel impertaas
dificuldades de leitura infantis; as memadrias d@rinia acerca dos estilos parentais
desempenham um papel importante nas dificuldadedeitiera/escrita; os estilos
parentais e as memarias de infancia acerca ddssgséirentais desempenham um papel
importante  nas manifestacdes psicopatoldgicas tiefana manifestacdo de
psicopatologia em criancas com dificuldades deurgitpode ser explicada pela
articulagao entre estilos parentais e dificuldatiekeitura.

Metodologia: 110 criangas (67M, 43F), com idades entre os 7ab% &V = 9.22,
SD = 1.14) responderam as CPM (Raven, Raven & C&0rnt7; Simbes, 1995), ao
EMBU-C (Castro, Toro, Van der Ende & Arrindell, Z3®anavarro & Pereira, 2007) e
a PROLEC-R (Cuetos, Rodriguez & Arribas, 2009; Eigu & Lopes, no prelo); 86
pais responderam a um Questionario SociodemogréiccEMBU-MI (Perris et al.,
1980; Canavarro, 1999), ao EMBU-P (Castro et 8931 Canavarro & Pereira, 2007b)

e ao CBCL (Achenbach, 1991; Fonseca et al., 1994).
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Resultados:Os estilos parentais revelaram capacidade explacalbs processos
de leitura superiores. Os estilos parentais e asdmas de infancia dos pais acerca dos
estilos parentais revelaram capacidade explical@psicopatologia infantil. O modelo
composto pelos fatores individuais, familiaresil@sparentais e dificuldades de leitura
apresentou capacidade explicativa da psicopatologia

Conclusbes: Os estilos parentais desempenham um papel impertans
processos de leitura superiores bem como na meag#Es da psicopatologia em

criancas com dificuldades de leitura.

Palavras-chave: Criangas, Dificuldades de Leitura, Estilos Panent®rocessos de

Leitura, Psicopatologia.

2 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

ABSTRACT

Introduction: Children with reading disabilities present highvdls of
psychopathology (Kempe, Gustafson & Samuelssonl)2@&keveral authors believe in a
relationship between parental styles and psychopadl (Amato, 1994; Perris, 1994),
namely in children with reading disabilities (Al-4gn, 2007) as well as in the
importance of home environment upon literacy (Har&d@lexander, 1978).

Aim: To analyze the role of parenting styles in readigpbilities and in the
incidence of psychopathology.

Hypotheses: Parenting styles play an important role in chitdse reading
disabilities; childhood memories about parentinglest play an important role in
reading/writing disabilities; parental styles andildhood memories about parenting
styles play an important role in the incidence syghopathology among children; the
incidence of child psychopathology among readirsglolie children can be explained by
the connection between parenting styles and reatigadpilities.

Method: 110 children (67M, 43F), aged between 7-11 yelts=(9.22, SD =
1.14) completed CPM (Raven, Raven & Court, 194ihdeis, 1995), EMBU-C (Castro,
Toro, Arrindell & Van der Ende, 1993; Canavarro &réira, 2007a) and PROLEC-R
(Cuetos, Rodriguez & Arribas, 2009; Figueira & Lepm press); 86 parents completed
a Sociodemographic Questionnaire, EMBU-MI (Peetigl., 1980; Canavarro, 1999),
EMBU-P (Castro et al., 1993; Canavarro & Pereif@)7b) and CBCL (Achenbach,

1991; Fonseca et al., 1994).
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Results: Parenting styles do explain statistical variande haher reading
processes. Parenting styles and parents’ childhmedhories concerning parenting
styles revealed capacity to explain children’s pgyathology. The model composed by
individual factors, family factors, parenting styland reading disabilities showed an
explanatory power about psychopathology.

Conclusions: Parenting styles play an important role in higheading processes
as well as in the expression of psychopathologmeta among children with reading

disabilities.

Y

Keywords: Children, Reading Disabilities, Parenting Styld®eading Processe

Psychopathology.
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PARTE |

Introducao

Rui Manuel Carreteiro 5



Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil lj LISBOA ‘ o Usenh

6 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

1. LEITURA

A leitura pode ser considerada como uma capacigaeleos distingue das outras
espécies (Manier, 2006). Como todos 0s processgisitems, uma vez dominada, a
leitura € um processo simples, imediato e que mé esforco aparente. E pois, uma
tarefa esquecida, interiorizada, reduzida a opesaaftomaticas em redes de neuronios
acessiveis (Morais, 1994).

Comparada com a linguagem falada, a linguagemtasenima aquisicdo muito
recente na histéria da nossa espécie e que exigeingimucdo formal. A excecéo de
algumas patologias raras, todas as criancas adguwirea linguagem proposicional,
desde que ndo sejam privadas de experiéncia ltiguiPor outro lado, algumas
criancas perfeitamente inteligentes e normais falha aprendizagem da leitura e da
escrita (Démonet, Taylor & Chaix, 2004; Morais, 498haywitz, 1996).

Segundo Orlando Silva (in Silva, Quercia & Robich@®03) ler significa
descodificar informacdo escrita. Diz-se que umviittlio tem uma perturbagdo da
leitura quando, ndo obstante possuir inteligénciomdicbes de ensino normais, se
revela incapaz de descodificar uma imagem. FaBRad®chon (ibidem) acrescenta que,
para ler, é preciso ndo s6é um controlo ocular ctemtbém um controlo encefélico e
postural dependentes de adequado funcionamenistdma propriocetivo.

Vellutino, Fletcher, Snowling e Scanlon (2004) defn a leitura como um
processo de extragdo ou construcao de significadtexto escrito com um objetivo
préprio. Os autores defendem tratar-se de um @ocesmplexo que depende do
adequado desenvolvimento de dois processos fundaisteidentificacdo da palavra e

compreensao linguistica.
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O sistema mais primitivo de representacdo escritad éictografico. Os
pictogramas representam o objeto de forma simatic por exemplo, um circulo com
tracinhos f:] representa o Sol. Os nUmeros romanos eram imeigke pictogramas em
gue o V representava os cinco dedos da méao alstaleogramas distinguem-se dos
pictogramas por representarem uma ideia e nao ygtoob

Note-se que o0s sinais nao representam a linguagkadaf mas sim o que esta
pode transmitir através de palavras ou frases.i¥Dsnsas de escrita que representam
verdadeiramente a linguagem falada sao o logograisilabicoe o alfabéticpocada
um a niveis diferentes, respetivamente lexical gakvras ou os morfemas que
constituem as palavras), silabico (silabas) e farefonemas).

O poder do alfabeto para representar a lingua menandependentemente da
complexidade das estruturas fonoldgicas linguistiGadavia, assiste-se a necessidade
de analisar a lingua em fonemas, facto que néer#feca noutros sistemas de escrita.

A fala esta organizada de tal maneira que € preeisge a sua facilidade de
compreensao que torna dificil a leitura e a esalit@bética, ja que existe uma grande
sobreposicao de fonemas nos sinais que designamésas.

O sistema alfabético tem um numero relativamentgigeo de sinais da fala, mas
cada sinal da fala pode representar varios foneRw@soutro lado, outros sistemas tém
muito mais elementos representativos — como sefdlaisarios dos japoneses — mas a
sua leitura € muito menos variavel.

Num sistema de leitura alfabética, o leitor prinamnpe deve, primeiro que tudo,
adquirir consciéncia da estrutura fonologica irdetias palavras e compreender que a
ortografia (i.e., a sequéncia de letras escrite)resenta esta fonologia, facto que

acontece quando as criancas aprendem a ler (Skay@46).
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Castles e Coltheart (2004) definem a consciéncialégica como a habilidade de
percecionar e manipular os sons das palavras. rAepa técnica, ainda amplamente
utilizada, introduzida por Bruce (1964) com vistar@lise da consciéncia fonologica,
consistiu no apagamento de fonemas: face a umarpadstimulo o sujeito devera
apagar um som particular (e.g., em “bal” retiray fltando “al”). Entretanto, outras
tarefas tém sido utilizadas, como a contagem denfias (e.g., indigue cada som em
“bal”), mistura de fonemas (e.g., juntando /b/, da/l/ fica como?) ou inversédo de
fonemas (e.g., diga “bal” de forma inversa).

A fonologia € a area de linguistica que estudastersas de sons das linguas, 0s
guais tém correspondéncia no conhecimento intuéiweental que os falantes possuem
da sua lingua (Mateus, Falé & Freitas, 2005). Byayla articulatoria — producéo dos
sons pelo aparelho fonador —, a acustica — pragutesd fisicas dos sons da fala — e a
percetiva — percecdo dos sons através da audicamidv1994) define a fonologia
como o “estudo da estrutura abstrata das unidaslexgtessao constitutivas da lingua
falada e das regras que governam a combinacac eedidades”.

A fonética estuda os sons e os fonemas (i.e., s gpriamente ditos, a sua
classificacdo e sequéncias, a prosodia, e as@tgala lingua ao longo do tempo —
Costa & Costa, 2003). Nas palavras de Morais (198dhstitui o “estudo dos
elementos constitutivos da fala, principalmente aawlicbes da sua producéo e da sua
percecao”.

Numa sequéncia sonora correspondente a uma palpedem identificar-se
unidades que, substituidas por outras, provocaeragho do significado. Estas
unidades sdo denominadas fonemas. O fonema é,opeiemento de significado mais

pequeno que existe numa palavra, que quase sepofimdir com o som.
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A realizacao fonética (sonora) dos fonemas saomssf(Mateus, Falé & Freitas,
2005). Graficamente os fonemas representam-se legntras (/ /) enquanto 0s sons sao
representados por parénteses retos ([ ]) e asrpalaio representadas entre agpgds
Por exemplo, a palavra “bal” é composta por tréemeas, respetivamente /b/, /al e /I/.

A diversidade de inventarios de fonemas € bem aiide mas as linguas
impdem algumas restricbes as alternancias que mpossaproduzidas (Ramus, 2001b).
Uma consequéncia destas restricbes € o facto de palewra nem sempre ser
pronunciada da mesma maneira, antes dependenamxio.

Ler & fundamental: € possivel que sujeitos ilesadonsigam aceder a lugares
privilegiados na sociedade, no entanto esta pasececlaramente uma excecao.
Atualmente, reconhece-se o direito universal derslkal, escrever e contar. No entanto,
tal como muitos recursos basicos, a leitura coataser muito mal distribuida (Manier,
2006).

Segundo Benavente, Rosa, Costa e Avila (1996) eeSpodwila, Sebastido e
Costa (2000), poderemos definir a literacia comocapacidade de processar
guotidianamente a informacao escrita de uso careontida em diversos materiais e
impressos.

A partir desta definicAo e numa avaliacdo direta dampeténcias de leitura,
escrita e calculo junto da populagdo portuguesaaBsnte e colaboradores (1996),
verificaram que a maior parte dos inquiridos sitiag em niveis de literacia baixos ou
muito baixos, sendo bastante reduzidas as per@g#agprrespondentes aos niveis
superiores de literacia. Segundo os autores, 108@®4nquiridos encontravam-se no
nivel zero (revelando uma incapacidade para aue&olde qualquer tarefa) e os niveis
1 e 2 englobavam, respetivamente, 37.00% e 32.184nduiridos, sendo que apenas

7.90% atingiram o nivel mais elevado (nivel 4).
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Segundo Teles (2004), os resultados de estudoscpddd pela OCDE sobre o
nivel de literacia e 0 sucesso escolar colocanugalrnos ultimos lugares, constituindo
mais um sinal de alerta e preocupacdo. Os proble®dsitura parecem, sobretudo,
surgir entre as pessoas mais velhas: cerca de 4¥pdéacao entre os 18-20 anos, 20%
entre 0os 45-59 anos e 27% a partir dos 60 anosafdot994). Estas diferencas
parecem resultar de varios fatores, principalmeiateyeneralizacdo da escolaridade e
aumento do nivel escolar nos ultimos anos da rsuzgsadade.

Segundo Démonet, Taylor e Chaix (2004) e Manie®§200s homens tendem a
ser ligeiramente mais iletrados do que as mulhdédesentanto, estas diferencas de
género sao visivelmente inferiores as diferencascédas a fatores socioecondmicos,
étnicos e raciais, podendo mesmo relacionar-seesbes.

A distribuicdo da dislexia por sexos tem evoluido Bngo do tempo;
inicialmente, era referida uma maior prevalénciasexo masculino, nos ultimos anos
passou a ser descrita uma distribuicdo igual enparob sexos e um estudo publicado
em Abril de 2004 voltou a referir que o numero deazes com dislexia € no minimo
duas vezes superior ao das raparigas (Teles, 2004).

E frequente confundir-se o iletrado com o anal@béCarreteiro, 2003);
consideram-se iletradpgor oposicdo aos letrados, 0s sujeitos que nuneaadgam a
ler nem a escrever. Na realidade, podemos naaiptesmente por falta de motivacéo
mas, na grande maioria dos casos, existe uma icidaple de ler, quer por falta de
escolaridade quer por incapacidade real — iletriimoional (Morais, 1994).

Os conceitos déetrado e analfabetondo sdo necessariamente coincidentes. Um
letrado pode ser analfabeto — como acontece fréguemte com 0s orientais, cujos
sistemas de escrita ndo sdo alfabéticos — mas tosloslfabetizados s&o letrados

(Carreteiro, 2003). Para ser alfabetizado, o queacé analisar intencionalmente a fala
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em fonemas e néo o ser letrado — assiste-se,gae;essidade de aprender a ler num
sistema alfabético.

Ramus (2005), considera igualmente essencial distirdislexia e iletrismo, ja
gue causas bioldgicas (problemas sensoriais naagidos, problemas intelectuais
gerais, problemas da linguagem oral e problemadeatedo) e ambientais (dificuldades
de ordem social ou familiar e problemas pedagoyi@ssariam presentes no iletrismo,
mas nao na dislexia.

Dois conceitos também eles frequentemente confoedgfio os de escrita e
ortografia. Enquanto os sistemas de escrita seteaimm pelo nivel de estrutura da
linguagem que representam, a ortografia referesseoavencoes utilizadas em cada
lingua particular.

O que existe de especifico na leitura € a capaeidid reconhecer palavras
escritas, isto €, a capacidade de identificar patka/ra enquanto forma ortografica e de
Ihe atribuir um significado. O processo de intetigzéo dos signos sensoriais constitui
aquilo a que chamamaercecao processo que difere significativamente da leit@ra
par leitura e escrita sdo indissociaveis, ndo ladvdeitura sendo onde ha (ou onde
houve) escrita.

A capacidade para uma leitura normal e adequadandeple uma compreensao e
identificacdo fluente das palavras, bem como daisg@w de uma variedade de
conhecimentos e capacidades que, por sua vez, dipedo desenvolvimento de
capacidades cognitivas (linguisticas e nao lingaisy relacionadas com a leitura
(Vellutino et al., 2004).

Vellutino e colaboradores (2004) enfatizam queg facma adequada exposicao a
materiais impressos, instrucao literaria corretamativacdo apropriada, a capacidade

para as criangas adquirirem as capacidades e sudidages necessarias para aprender

12 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

a ler depende do desenvolvimento e funcionamemmalalestes processos e sistemas
de codificacdo e memoria.

Nesta conformidade, as dificuldades de leitura podiever-se a deficiéncias
especificas nas capacidades cognitivas relacionamasa leitura ou a uma mistura
insuficiente de capacidades cognitivas de leitteayltando da interacdo entre a base
genética da crianca e a experiéncia ambientaltiéuicisnal a que a crianca foi exposta

(Vellutino et al., 2004).

1.1. Aprendizagem da leitura

Geralmente, quando nos lembramos do processo dadipsgem da leitura, tal
significa que foi algo dificil e complexo, acarmata algum sofrimento por parte do
sujeito aprendiz (Morais, 1994).

Nas diferentes definicbes do ato de ler, podemestiiicar pelo menos trés
pontos de vista basicos sobre o processo de apranee(Viana & Teixeira, 2002): a)
aprender a ler significa aprender a descodificdavpas (uma vez descodificadas as
palavras, a compreensdo torna-se possivel); bndgrea ler significa aprender a
identificar palavras e a obter significado (log@ genha lugar a compreensao individual
das palavras, do sentido das frases ou paragafoempreensao do texto operar-se-a
automaticamente) e c¢) aprender a ler significaetraggnificado para o texto com o fim
de obter dele significado (a compreensao néo eesathente da descodificacdo precisa
de cada palavra na frase, sendo que o conhecinegtrt@miextual do sujeito confere
significado ao texto).

Carrol (cit in Viana & Teixeira, 2002) consideraeqol processo de leitura exige a
intervencao de inUmeros componentes que tém dgeamdidos e praticados:

a) Adquirir e dominar a lingua em que o sujeito vaeapler a ler;
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b) Aprender a segmentar as palavras faladas nos serasqcompdem;

c) Aprender a reconhecer e a discriminar as letraglfddeto nas suas varias
formas de apresentacéo gréfica;

d) Aprender o principio de orientacdo esquerda/dirgiiar na exploracdo da
palavra isolada quer num texto:

e) Aprender que ha padrdes de correspondéncia lema-som grande
regularidade e saber utiliza-los no reconhecimdatpalavras que o sujeito ja conhece
na linguagem oral bem como na pronuncia de paladadamiliares;

f) Aprender a reconhecer palavras impressas, serg@dte todas as pistas que
possam ser uteis;

g) Aprender que as palavras impressas sao transcde8gsalavras faladas e que
tém significados idénticos a estas;

h) Aprender a raciocinar e a pensar sobre o que seel@ro dos limites das
capacidades e da experiencia do sujeito.

Segundo Alexander e Slinger-Constant (2004), unaaléitura carece de algumas
caracteristicas essenciais: a) consciéncia fonétmansciéncia da estrutura dos sons da
linguagem falada e das unidades béasicas do dis¢imsemas); b) conhecimento da
relacdo entre letras e sons e correspondénciarasukgito-som, permitindo uma
descodificacao fonolégica adequada; c) aquisic8oalidas palavras - automatismo na
leitura das palavras sem necessitar da descodiicapm-a-som, conduzindo a
descodificacdo ortografica; d) vocabulario - o aremamento do significado das
palavras e a habilidade de aceder fluentementi@arnacao e e) compreensao do texto
- habilidade para pensar e extrair informacao dtbtenquanto ocorre uma integracao

fluente de multiplos processos.
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A primeira descoberta que uma crianca faz quanidoaeaprender a ler € a de que

as palavras escritas sdo compostas por partesngmdeer divididas em unidades

menores do que o som — consciéncia fonémica (Stmy2003). Esta descoberta é

essencial para a leitura, variando muito de criggaga crianca: enquanto para umas é

um processo relativamente rapido e sem esforceemjgarnos disléxicos, uma falha a

este nivel afeta a capacidade de segmentar a palaesvalizada nos sons subjacentes

(Shaywitz, 2003).

Shaywitz (2003) concebe o processo de leitura cdomgrandes componentes: a

descodificacdo, que resulta no reconhecimento m@dias palavras e a compreensao

relacionada com o seu significado (Fig. 1.1.).

Figura 1.1.
Processo de Leitura (adaptado de Shaywitz, 2003)
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Weiss (1987, cit in Ferreiro & Teberosky, 1986)eref trés estadios na
aprendizagem da leitura. No primeiro, que situaeens 2 e os 5-6 anos de idade,
através de conversas com 0s pais, irmdos e oubnsiotos com livros, a crianca
apercebe-se da existéncia de sinais utilizadosrparasentar palavras e sensibiliza-se
para a existéncia de uma relacéao entre o discuosque esta escrito nos livros que 0s
adultos ou irmaos mais velhos Iéem. Gradualmeris;abre a relacéo entre o que eles
dizem e o que estéa escrito nos livros (Ferreiroe&édrosky, 1986). Finalmente, aprende
certas letras, passa a escrever 0 seu home owalywes objetos, ligando os sons as
palavras que os representam.

No segundo estadio, que tem lugar aos 6-7 anocdade,i a crianca comeca a ler,
identificando o significado de cada palavra, uma pma. Procura, de certo modo,
adivinhar o significado dos vocabulos, baseandoeseonhecimento que tem da escrita
e da linguagem falada. Adota um método heuristolpcando hipéteses provaveis:
serve-se de técnicas de descodificacdo para exti@iéncias e descobrir significados.
A medida que vai lendo com mais facilidade, osswé@n diminuindo, estabelecendo-se
uma ligacéo gradualmente estreita entre a leitaraignificado vocabular.

No terceiro estadio, que se inicia pelos 7 anosddde, o contexto das frases
passa a desempenhar um papel cada vez mais impor@reitor coloca hipoteses
relativas ao significado da frase. As palavrassliddvam esquemas de memdéria que
auxiliam a compreensao sintatica. Aprende a adétaicas de leitura em conformidade
com o género de textos que |€ (informativos, peligag, poéticos, comicos, cientificos,
etc.), que ira desenvolver durante a escolaridagesmo apos a idade escolar — por
exemplo, através da declamacdo de textos, de resutacriticas e da apreciacdo de
varios estilos literarios, que lhe permitem compdee, interpretar, apreciar e trabalhar

a mensagem dos autores.
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Nos anos 80, Uta Frith apresenta um modelo de e&olda leitura através de trés
estadios sucessivos que correspondem a aquisigastrdéégias diferentes para tratar a
informacédo, com vista ao estabelecimento de unemsstortografico correto pela
crianca. No primeiro estadio (logografico), as pala sdo global e visualmente
reconhecidas. O segundo estadio (alfabético) é&temizado pela aplicacdo de regras
simples de correspondéncia entre grafemas e fonétoasiltimo, o estadio ortografico
€ atingido com a aplicacdo de um modelo sofisticda@rtografia no reconhecimento
visual.

De acordo com este modelo, as diferentes estratégrgem numa ordem fixa e
invariante, aplicando-se tanto na aquisicdo darkeitomo na escrita. No entanto, Frith
(1985) defende que estas duas aquisicbes ndo eevdbem simultaneamente: uma
crianca pode ter atingido um dado estadio de Eeryao mesmo tempo, ter atingido um
outro estadio de escrita. A dislexia, no seu cdojué concebida por este modelo como
uma impossibilidade em aceder seja ao estadio &ifab (bloqueio no estadio
logografico), seja ao estadio ortografico (blogusicestadio alfabético).

Atualmente, parece haver algum consenso no quesgm@ algumas das fases
pelas quais as criancas passam na aprendizageeituta.l Genericamente, Coltheart
(2005b) descreve trés fases essenciais pelas as@sancas adquirem o processo de
leitura. Na primeira fase, que Coltheart (2005)ameina porfase da discriminacao-
rede, a crianca tende a identificar as palavras de acooio as caracteristicas do
estimulo escrito. Por exemplo, perante as paldgeds” e “edificio”, podera identificar
a palavra “gato” como “TV” e “edificio” como “autaiwel” porque a palavra “edificio”
€ visualmente maior do que a palavra “gato” (damaeforma que o automaével € maior
do que TV). Embora esta fase seja bastante limidelacordo com Coltheart (2005b)

acaba por ser bastante importante visto que peantiteinca a ideia de que a linguagem
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nao é uma mera questdo de sons envolvendo tamlpeeseatacdes visuais, escritas
numa pagina.

Na segunda fase, dase da recodificacdo fonolégi¢€oltheart, 2005a, 2005b), a
crianca comeca a aprender a relacédo entre asiledigigluais e os respetivos sons. Esta
fase permite a crianca uma ferramenta essencialgksitura de uma grande variedade
de palavras, razéo pela qual a instrucdo ao niwmenfico se revela essencial no ensino
da leitura. E também por esta razdo que, segunaotar, a avaliacdo da leitura de
pseudopalavras se revela essencial em qualqued&titura.

Embora esta fase permita a crianca ler a maiorsapddavras desconhecidas,
ainda ndo permite considerar a crianga como uruorleficiente basicamente por trés
razoes: 1) esta estratégia de leitura é bastanta ¢elaboriosa; 2) esta estratégia nao
permite a leitura de palavras irregulares e 3)antasde, a crianca ainda ndo consegue
estabelecer a distincdo entre palavras homéfonas palavras que tém escritas ou
significados diferentes apesar da mesma pronuriaCaltheart, 2005a, 2005b).

Para se tornar um leitor eficiente, a crianca datuggir uma terceira fase que
permitira oreconhecimento das palavras como um toao, aprender a aceder rapida e

automaticamente a entradas do léxico a partir sas@o da palavra impressa.

1.2. Ensino da leitura

Segundo Viana e Teixeira (2002), Huey tera sidorimgiro a evidenciar a
importancia das experiéncias vividas durante anoiéd considerando-as como o
desbravar do terreno para a leitura. No que coacans métodos de ensino da leitura,
assiste-se a um amplo debate que opde o chamaddariéhico ao método global.

Os meétodos sintéticos (também conhecidos por ditaise fonicos ou silabicos,

consoante a énfase é colocada na letra, no fonema eilaba) sdo tdo antigos como o
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alfabeto. O ensino inicia-se pela unidade menarefita) e, através da fusao silabica,
constituem-se palavras que por sua vez formamsfrada realidade, os métodos

gestuais de Borel-Maisonny e Lemaire (cit in Vidad eixeira, 2002), basearam-se

também neste tipo de associacdo. Estes métodasvastse nos modelos de leitura

ascendentes para 0s quais a leitura parte de Opsraercetivas sobre os grafemas e
culmina em operacdes semanticas.

Segundo Viana e Teixeira (2002), o grande probleora que as abordagens
fonémicas se defrontam consiste no facto de hawvesoantes em que 0s sons
produzidos isoladamente sdo muito idénticos (jat§ue pontos de articulacdo muito
préximos — e.g., /p/ e /b/) o que ndo se verifiazamglo as mesmas surgem
acompanhadas de vogais. A abordagem silabica pi@ssu aprendizagem prévia das
vogais seguida das consoantes.

Os métodos globais surgem no final do século XlXargio as teorias
associacionistas entram em declinio e aparecensmmracecdes. A verdadeira difusdo
do método global deve-se a Ovide Decroly (Viana&8x@ira, 2002), um médico belga
gue ao interessar-se pela aprendizagem da leitureriancas deficientes, avanca com
uma nova abordagem.

Em 1907, Decroly criou a escol&rimitage na qual o professor escrevia no
guadro frases que ilustravam conversas das criapass que estas compreendessem
gue a frase escrita correspondia a frase pronumcilldma segunda fase (a das
aquisicoes globais propriamente ditas), a criaecanhecia a frase escrita e repetia-a,
lembrando-se da situacdo que a desencadeou.

Segundo Viana e Teixeira (2002), o principal protdedos métodos globais
reside nas palavras escolhidas com o objetivodktdia a aprendizagem: a crianca nao

segue um manual, construindo antes o seu propro. IEstes métodos inscrevem-se
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nos modelos de leitura descendentes, segundo @s ajleitura seria um processo de
identificacdo direta e global de palavras.

De acordo com Ramus (2005), atualmente e apos @ dmutilizacdo intensa, o
meétodo global tende a desaparecer. No entantondego autor, mesmo o meétodo
misto, que o substitui, continua a seguir pringpae inspiracdo demasiadamente
global, jA& que atribui pouca importancia a apremghizn sistematica das
correspondéncias grafema-fonema.

Segundo Viana e Teixeira (2002), a evolucdo paramnodelos interativos €&
suportada pela existéncia dos métodos mistos,usis gmbos os modelos anteriores se
combinam apelando em simultaneo a analise e &sinte

No momento de analisar a eficiéncia relativa a ecaéitbdo de ensino de leitura, a
obra de Chall (cit in Viana & Teixeira, 2002), dadss suas principais conclusdes, tem
sido tomada como uma referéncia: a) em complenamioma leitura significativa, ha
necessidade de uma instrucéo fonica explicitatenséica; b) ha uma forte correlacéao
entre o conhecimento das letras, a discriminagaétiita e o0 desempenho na leitura e c)
a familiaridade com as letras e a sensibilidadsteuteira fonética da linguagem oral
constituiriam preditores mais fiaveis que o QI mse@mpenho da leitura quer em pre-
leitores quer em leitores principiantes.

Na opinido de Viana e Teixeira (2002), em termasigivos, os métodos fonicos
cederam protagonismo aos meétodos globais, assissmdno presente a uma
reabilitacdo das abordagens fonicas. Varios paresem os especialistas que
aconselham os métodos fénicos, invocando esseraritdnmazoes de “eficacia” a) na
aquisicao do codigo; b) no estabelecimento dagdetagrafema-fonema, sem as quais
nao havera leitura; c) na articulacdo dos procedsdsr e escrever, conduzindo a uma

maior precisdo de ambos; d) no dominio das espielcities de cada idioma; e) junto de
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criancas com dificuldades de ordem motora ou psigmomeadamente se associadas a

imagens visuais ou f) na promoc¢ao da autonomiaréeit

1.3. Modelos de leitura

Os anos 70 e 80 destacaram-se pelo aparecimentaride modelos de leitura
(Temple, 1997). Os primeiros modelos do processtwmeda leitura foram muito
influenciados pelo behaviorismo, salientando a @sséo de estimulos e o
reconhecimento de palavras e menosprezando ossposcenentais de quem [é e
compreende 0s textos.

Com a influéncia da psicologia cognitiva nos areisrsta, os modelos comecaram
a acentuar os aspetos da compreensao, salientarigiocdes da memoria, da atencéo e
do processamento mental da informacédo durantet@deiNesta linha situam-se os
modelos computacionais, que estabelecem uma aaaoge o processamento humano
da informacao e através do computador. De acomtoestas teorias, durante a leitura o
Ser Humano servir-se ia das suas capacidadeseaigicede unmput, através de 6rgaos
sensoriais, de codificacdo dos sinais graficogrdeazenamento na memoéria e curto e
longo prazo, de transformacéaoidput e da recuperacao sob a formadéut.

Constata-se, pois, uma grande variedade de modelestura, divergentes quanto
aos elementos que integram, a sua concecao dealeitainda quanto ao modo como
explicam os seus varios estadios (vistos por umsochbneares e por outros como
interdependentes ou interativos - Samuels & Kaf#iB4). De uma forma geral, os
modelos de leitura podem ser divididos em trés agu@scendentegottom-up),
descendentg$op-down)e interativos.

Os primeiros, apadrinhados por Gough (1972), dmoeo processo de leitura

como uma série de estadios discretos e lineareguena informacédo avanca de forma
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sucessiva, de acordo com um sistema de adicaocodiffeacdo. O processo inicia-se

com a visualizacdo das letras, seguida da suddrare;do nos sons correspondentes,
da juncdo de palavras, do reconhecimento ou ideatdio destas e finalmente da
integracdo das palavras em frases. De acordo cw® e®delos, a aprendizagem sera
facilitada se o ensino comecar por elementos miaigles como por exemplo 0s sons

ou as letras (Viana & Teixeira, 2002).

Os modelos descendenté®p-down) partem do principio de que ler é
compreender. Por isso, 0 processo de leitura éammwaomo uma confrontacdo de
palavras e textos: de inicio o sujeito tem ja etqie@s relativas ao texto, formulando
hipéteses (que palavra se trata e que tipo de memsaontém). Segundo estes
modelos, ao confrontar-se com o texto, 0 sujeitojetara e adivinha: 0 processo
consiste em coligir informacéo, partindo do texte,modo a confirmar previsdes e a
verificar hipoteses. Sao pois os estadios superifmempreensao, visdo e apreensao
global das formas escritas) mais do que inferigoeentados para o soletramento e
descodificacdo) que determinam todo o processo.

O principal representante destes modelos € Goodguenps desenvolveu entre
1965 e 1976. Este autor concebe a leitura cammojogo de adivinhacgéo psicologica”
dando muito mais atencdo a conhecimentos sinta@casgemanticos do que aos
fonologicos.

Mitchell (cit in Viana & Teixeira, 2002), considegaie a abordagem descendente
tem sido apoiada porque os investigadores ténradidi leitores pouco proficientes e
textos onde a qualidade visual esta diminuida, (inateriais em que o leitor ndo tem
gualquer alternativa que nao seja confiar no cdéotgrara a sua decifracdo). Nao
obstante, a investigacdo demonstrou que o leittietdambém a adotar estratégias

baseadas na antecipacao quando as palavras refwlfemiliares.
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Os modelos interativos constituem uma combinag&cadteriores, pressupondo
gue durante a leitura, todas as fontes de informa¢d@am simultaneamente: tanto a
identificacdo, o reconhecimento de letras e a sadutdo em sons como a
compreensao, formulacdo de hipoteses e conjetunas qescobrir o seu significado
estdo intimamente implicados nos processos, nulagéede interdependéncia. Nestes
modelos, que concebem todas as fontes de informe@@m importantes, quer 0s
estadios inferiores, quer os estadios superiomggipam na identificacdo das palavras.
Os elementos secundarios estdo em funcédo dospais@ vice-versa, contribuindo, na
sua globalidade, para uma leitura fluente, exét@ibtadora da compreensao.

O representante principal dos modelos interativBsidelhart, que os apresentou
em 1977. Nestes modelos, independentemente darigemo todas as informacdes,
convergem para um “padréo sintetizador”, que agaagetém e reorienta. Este padrao
sintetizador é considerado ‘@entro de mensagens”yisando reter a informacao
advinda do processamento do texto num armazémsanwi(memaoria a curto-prazo),
distribui-la por uma ou varias fontes, avaliar @lear hipoteses e por fim, aceitar a
mais provavel (Samuels & Kamil, 1984).

Através do Modelo de Logogenes, Morton (1969) gasitexisténcia de unidades
distintas de reconhecimento auditivo e visual daayas. Cada logogene possui um
limiar de excitacdo que deve ser atingido para e @sua auto-ativacdo permita o
acesso ao significado e a pronunciacao da palavra.

Um dos modelos ulteriores da compreensdo e da deagio das palavras,
inspirado no modelo dos logogenes de Morton, ingidés sobre a arquitetura cognitiva
da leitura, descrevendo conexdes entre os moduhasohais (que permitem a atividade

de leitura) e os processos que sao utilizados ema@apa do tratamento.
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Assim que uma palavra escrita é apercebida, devleg® reconhecida como um
conjunto de letras, espacialmente situadas e adden®“sistema de analise visual’
permite esta operacdo e, a0 mesmo tempo, a idegid de varias letras. Por
conseguinte, o comprimento de uma palavra poudaéinia 0 seu reconhecimento
visual. A este nivel, a percecdo de uma série ii@aedcia uma palavra familiar de uma
nao-palavra, uma vez que estamos ao nivel da Rdra. aceder a esta diferenciacdo, a
informacéo deve ser comparada e reconhecida“pskema de reconhecimento visual
das palavras” contido no “léxico visual de entrada’ O significado da palavra
reconhecida é entdo atribuido p&stema semanticg’face as representacoes mentais
do significado da palavra.

Por fim, a passagem para um sistema de produc@mioa ou‘léxico fonémico
de saida” permite a formacdo dos fonemas necessarios agiodia palavra lida. A

Figura 1.2. procura ilustrar algumas das fase®destlelo, supra descritas.

Figura 1.2.

Modelo leitura de Palavras inspirado nos Logogenes

Letras

separadas IDIO/IG/
4>
DOG Anilise | Se——
fonolégica s,
Neapsador - patavra DOG Significado
’ complcta (semfintica)

Anadlise visual

Gibson e Levin (cit in Viana & Teixeira, 2002), dalem a impossibilidade da
existéncia de modelo unico de leitura ja que, r#iqa, existem tantos processos de
leitura quanto as pessoas que |éem, os materiarseaos objetivos da leitura. Viana e

Teixeira (2002), partiiham desta opinido acrescetdague existem diferencas entre o
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tipo de processamento utilizado pelo leitor flueatgelo leitor principiante e que,
inclusivamente os leitores fluentes utilizam esgets de leitura flexiveis, adaptadas ao
tipo de texto, finalidade de leitura, conhecimer@gBatextuais, estilos cognitivos, entre
outros.

N&o obstante da diversidade de modelos utilizadotemtativa de explicacdo do
processo de leitura, Coltheart (2005a, 2006c) densi que parece haver algum
consenso de que o sistema de leitura apresentaivasite duas formas diferentes com
vista a leitura de palavras.

O modelo de dupla via avancado por Marshall e Newcombe (1973), especifi
dois caminhos para traduzir a informacéo escritadseturso (Fig. 1.3). Uma via, dita
fonologica ou nao lexical, opera através da coamrd@ncia grafema-fonema. A outra
via, denominada de lexical, visual, ortografica axesso direto, opera diretamente

atraveés do sistema semantico (Siegel, Share & GO%b,).

Figura 1.3.
Modelo de leitura de dupla via (Marshall & Newcombe, 1973)

Impresséo
Identificacéo
de letras
Léxico Procedimento
Mental no Lexical

S~

Discurso

Se perguntarmos a um sujeito qual dos estimulogalgaou “cgnul” é uma
verdadeira palavra portuguesa, ndo é necessargultantodas as palavras existentes

para concluir que “cgnul” ndo é uma palavra, vigtee ndo existe nenhuma palavra
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portuguesa comecada por “cgn” — i.e., a “palavregnul’ ndo respeita as regras
fonotaticas da lingua portuguesa. Dai que em wmddadecisdo lexical os estimulos
devem ser semelhantes a verdadeiras palavrasé(isteedecer as regras da lingua),
como € o caso de “cangil” ou “cegonil”. Para esiedey uma distincado entre estes dois
tipos de nao-palavras, as primeiras (que ndo obedeés regras) denominam-se por
nao-palavras e as segundas (que apesar de ndceexisé assemelham bastante com
palavras), denominam-se por pseudopalavras (Mdragsl).

A via nao-lexical permite a leitura de palavrasatapras regulares. No entanto,
produz erros de regularizacdo em palavras irreggil@re., palavras cuja leitura ndo e
completamente transparente). A via lexical |é ¢camente todas as palavras (sejam elas
regulares ou irregulares), mas nado permite a &eie palavras inexistentes ou
desconhecidas pelo sujeito, visto ndo estarem amadas no se sistema semantico. O
Iéxico mental € a parte da memoria onde convergeuliferentes tipos de informacéo
gue o sujeito dispde relativamente as palavrasuista a sua compreensao.

O modelo de dupla via em cascatdDRC, do inglés,dual-route cascaded
constitui uma nova abordagem, aprofundada desteelmadidssico. O modelo DRC
(Coltheart, Rastle, Perry, Lagngton & Ziegler, 2061um modelo computacional que
calcula a pronunciacéo a partir da palavra imprassaés de duas vias (Fig. 1.4.).

Os modelos conexionistagMclelland & Rumelhart, 1981; Plaut & Shallice,
1993) sugerem que o mecanismo de leitura obedeedas principios computacionais:
a) as representacdes ortograficas e semanticasitearoese distribuidas em grupos
separados de unidades de forma que padrdes senipeesentam palavras similares
num mesmo dominio, mas ndo em dominios difereripsa aprendizagem opera
ajustando o peso das conexdes entre unidades amavproducdo de um gradiente

descendente na ligacdo entre a ortografia e a $eagac) o processo de ligar a
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ortografia a semantica num sistema treinado € ddmpitravés da acdo de atratores; d)
numa rede de atratores, 0 peso das conexdes ent@rias unidades causa padroes

particulares de atividade.

Figura 1.4
Modelo de Dupla Via em Cascata (Coltheart et al., 2001)

impresséao

Identificagao de
Caracteristicas

Identificagdo

de Letras
s

Léxico Ortografico
de Entrada

R A%
»

.
o’

Sistema
Semantico

L
0.‘

Léxico Fonolégico
de Saida

N\
Sistema

Fonémico

Conversao
Grafema-fonema

discurso

A primeira descoberta de Hinton e Shallice (19@b)sistiu na observacao de
gue sempre que uma rede era lesada, coocorriamsameanticos e visuais, num padrao
semelhante ao quadro que iremos definir como daslenofunda.

A Figura 1.5. representa o funcionamento do modeszrito (McLeod, Shallice e
Plaut, 2000): Em qualquer instante, o estado dersis € representado por um ponto no
espaco. O peso do ponto representa a energia @og$@, 0 grau em que viola as

limitagcGes impostas pela entrada e os conhecintagoede).
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Figura 1.5.
Modelo conexionista de leitura (adaptado de McLeod, Shallice e Plaut, 2000)

padrao semantico inicial g (rajetGria normal
—— g r3jetoria errada

\

\

influéncia inicial \
da ortografia

colocagao da
mascara

elfIous -

O efeito da entrada ortogréfica leva algum tempdifandir-se na rede e a
influenciar a semantica, pelo que todas as tragtécomecam por um caminho
idéntico. Logo que a influéncia ortografica comegater efeito, as trajetérias
subsequentes a entrada de palavras visualmentéhsates (no exemplaloge log).

A rede deve aprender a ultrapassar o efeito dalkanga visual com vista a
dirigir-se para a semantica correta da palavraeg@mplocat). Tal € cumprido através
do ajustamento do peso das conexdes para queetsries inicialmente semelhantes
para palavras visualmente relacionadas mas seman@ite ndo relacionadas, sejam
rejeitadas (McLeod, Shallice & Plaut, 2000).

Quando é colocado uma mascara ortografica, a atleidemantica é dirigida num
sentido ndo relacionado com o produzido pela pal@atimulo. Como resultado, a
trajetoria normal no espaco semantico comeca gdtectiese do ponto atingido quando
a mascara surge. O aspeto crucial do efeito daareagg pois, deflectir a trajetoria no
espago e ndo causar um salto para uma nova pagdtoria (McLeod, Shallice &

Plaut, 2000).
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Segundo McLeod, Shallice e Plaut (2000), no caskesfies (como acontece na
dislexia profunda), o que se verifica € uma alt&vaga forma do atractor e ndo uma

distorcdo da trajetoria, produzindo erros semasteceisuais.

1.3.1. Modelo Dual Route Cascaded (DRC)

Comparando o modelo de duplo acesso (Marshall & ddevbe, 1973) com a
perspetiva conexionista (McLeod, Shallice & Pl&2@00), Coltheart (2006a, 2006b)
defende que o primeiro se assume como mais apdoprdiferindo em trés aspetos
fundamentais:

a) Natureza da representacdo- local vs. distribuida: enquanto o modelo de
duplo acesso considera que a informacédo € armazdoaealmente no sistema (cada
palavra corresponde a uma unica representacaopdelonconexionista opta por uma
representacao distribuida (cada palavra é reped®ipiela ativacdo de varias unidades
no sistema);

b) Natureza do processamento- paralelo vs. serial: em todos os modelos
conexionistas 0 processamento € paralelo enquamtmadelo de duplo acesso o
processamento é feito serialmente (e.g., nas navrpa letra-a-letra, da esquerda para
a direita);

c) Aprendizagem: para os modelos conexionistas, 0 conhecimentodelse-se
sob o controlo de um algoritmo de aprendizagemajusta progressivamente o poder
das conexdes, pelo que, a resposta a cada pakvi@rra progressivamente mais
precisa. Para o modelo de duplo acesso, assume qaehecimento € gradualmente
adquirido pela crianca sendo o0 modelo apenas us@ig@&o do processo utilizado pela

crianca.
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Com vimos, o modelo de duplo acesso defende qugeticspossui basicamente
duas vias para aceder a palavra — uma lexical & mdo lexical. De acordo com
Coltheart (2006a), os leitores habeis tém vocalmgdrastante vastos, com 20 000 ou
mais palavras. Porém, em tarefas de decisdo lexida., face a um determinado
estimulo identificar se se trata de uma palavradmi—, 0s sujeitos levam em média 600
milissegundos para responder “sim” ou “ndo”. Seapdregar a essa resposta o sujeito
tivesse de verificar cerca de 20 000 palavras, patievra teria ser verificada em cerca
de 0,03 milissegundos, logo a estratégia passanecente por outros procedimentos.

Este facto leva Coltheart (2006a) a afirmar quessa lIéxico mental contém pelo
menos trés tipos de informacdo sobre as palavrashecimento sobre o seu
soletramento, a sua pronunciacdo e o seu signifidadtes trés tipos de informacao
deverdo estar representados separadamente naxwal.l&Jm dos armazéns sera o
Iéxico ortografico que contem informacéo sobre an#o visual (0 soletramento) das
palavras. O seguinte (Iéxico fonolégico) contenolinfacdo sobre a pronunciacdo da
palavra e por fim, o sistema semantico armazeranr#cdo sobre o significado da
palavra (Coltheart, 2006a).

Uma segunda diferenca entre o Modelo DRC em relagdnicial prende-se com
as indicacdes sobre a forma como as palavrasds®na via ndo-lexical, i.e., aplicando
as regras de conversao grafema-fonema.

Através de um estudo que envolveu a leitura de dogmlavras e palavras
irregulares por 53 criancas disléxicas e 56 crismjas normais com a mesma idade,
Castles e Coltehart (2004) verificaram que aprogiangente um terco dos leitores com
dificuldades estavam no intervalo normal para slagdeé numa das tarefas, mas abaixo
do percentii 5 na outra. Especificamente, o pedd dislexia fonologica de

desenvolvimento foi encontrado em 8 sujeitos; auft® foram diagnosticados como
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tendo uma dislexia de desenvolvimento de superfid@ sujeitos revelaram
dificuldades em ambas as tarefas com diferenca#fisajivas entre 0 desempenho em
ambas; os restantes obtiveram resultados igualmesiteds em ambas as tarefas,
levando Castles e Coltheart (2004) a concluir qaguasicao da via lexical e da via nédo
lexical sdo de certa forma independentes, tal ceenia de esperar no modelo de duplo
acesso.

Num estudo posterior, Castles, Bates e Colthe@A6 resolveram aumentar o
seu grau de exigéncia convertendo o0s resultadosvidodis da leitura de
pseudopalavras e palavras irregulares de variastesyj provenientes varios estudos
(ver Castles, Bates & Coltheart, 2006), em valoresnalizados, através da média
prevista para cada faixa etaria, e procurando st que evidenciaram um padrdo
mais afetado, utilizando como critério uma difegerde 1.64 desvios padrdoes em
relacdo a média prevista para cada idade.

Os autores procuraram assim isolar as situacOesleu@minaram como “casos
puros” de dislexia fonoldgica e dislexia de supszfi- i.e., que exibiam exclusivamente
0 padrao de resultados caracteristico para cadalasperturbacoes.

De acordo com Castles, Bates e Coltheart (2006yndle primeira amostra de
2066 criancas, 244 (11.7%) puderam ser classifscadano possuindo uma perturbacao
da leitura com base no critério estabelecido eaded6 criancas (6.6%) revelaram um
padrdo de dislexia de superficie “pura”. Da seguadepstra de 1024 adultos, 104
(10.2%), revelaram dificuldades de leitura e 13tipaantes (12.5%), revelaram o
padréao de dislexia descrito.

Uma das criticas mais frequentemente levantadasoalelo de duplo acesso ao
Iéxico relaciona-se com o facto de por vezes existia co-ocorréncia do padréo tipico

da dislexia de superficie e da dislexia fonoldgica.
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No entanto, para Castles, Bates e Coltheart (28Xi6)em pelo menos trés razdes
para a correlacdo entre o desempenho entre aalalirpseudopalavras e palavras
irregulares ser téo elevado e que permitem umacaggo através do modelo de duplo
acesso:

1) As vias lexical e ndo lexical do Modelo DRC nao sd@mmpletamente
independentes, ja que tém trés componentes conuatstores das caracteristicas
visuais, unidades de letras abstratas e sistersaida do fonema. Nesta conformidade,
uma alteracdo em qualquer um destes elementosgoauplicar alteracdes quer na
leitura de pseudopalavras quer na leitura de padamegulares.

2) Embora o0s processos possam ser distintos, exist@mosyv fatores
(personalidade, cognitivos, sociais, educacionaigue) podem influenciar a aquisicéo
de ambas as vias num grau aproximadamente senmeelhant

3) Embora o léxico ortografico e a conversédo grafeomeiina operem de forma
independente no Modelo DRC, tal néo significam sgjam aprendidos isoladamente.

Estas razdes levam Castles, Bates, e Colthear6)280concluir que as co-
ocorréncia de resultados tipicos para ambas asrpagbes ndo séo inconsistentes com

o Modelo DRC.

1.3.1.1. Aplicacédo do modelo DRC a aquisicdo da lei  tura

Existem basicamente duas teorias relativas a gdoisila leitura: teorias que
pressupdem uma evolucéo por estadios (cfr. FrEB5)l— que propdem que a crianca
aprende a ler passando por uma série de estadidscrias que propdem que conjunto
de alteracdes quantitativas (cfr. Marshall & Newbem973).

Compreender como € que as criancas aprendem ardesupOe responder

basicamente a duas questfes: 0 que é que estdenaler® Como estdo a aprender?
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Embora o modelo DRC dé o seu contributo para relgyaiprimeira questao, Coltheart
(2006a) reconhece que muito pouco € dito em resppstegunda questao por este
modelo.

De acordo com Castles, Bates, e Coltheart (200&jurslo a conjetura de
Marshall, a aquisi¢do do sistema de leitura ocatm@vés de modificacbes quantitativas
(e.g., aquisicdo de novas palavras) na arquitetiva sistema que permanece
gualitativamente igual.

Segundo Castles, Bates, e Coltheart (2006), a meagem de palavras irregulares
lidas pela crianca (e.g., 70%) indicara a percamagaproximada de palavras
armazenadas no Iéxico mental. Se as palavras lareguestiverem emparelhadas com
as regulares em todas as variaveis relevantes, pessantagem sera sensivelmente
idéntica ao numero de palavras regulares que podendlidas através da via lexical
(i.e., 70%).

Quanto a restante percentagem (i.e., 30%), umnsastgevidamente formado
conseguiria |é-las através da via lexical, mas sdp@ue a crianca ainda nao atingiu tal
nivel, apenas uma determinada percentagem (supend®% conseguira ser lida
corretamente.

Castles, Bates, e Coltheart (2006) e Coltheart§200sugerem que o modelo

DRC permite prever o nivel de leitura de acordo eocseguinte formula:

REG = IRR + (1 — IRR) x PP

Na referida formula, REG representa o nivel deilaitle palavras regulares, IRR
0 mesmo relativamente as palavras irregulares ep®B as pseudopalavras. No

exemplo, teriamos:
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REG = .70 + (1 — .70} .40

REG =.70 + .12 = .82 = 82%

1.3.1.2. Modelo DRC Genético

Bates, Castles, Luciano, Wright, Coltheart e Ma(@006) avangam com um
modelo genético de leitura que sugere que a leitleapalavras irregulares e
pseudopalavras surge influenciada por genes ditergnque segundo estes autores, as
medidas quer da correlagéo quer das diferencas aitura lexical e ndo lexical, s&o
altamente genéticas.

Como é sabido, o modelo de duplo acesso ao léxisbula um sistema de
modulos que suporta duas vias simultdneas pardusalem voz alta, uma lexical e
outra nao lexical. Os diferentes processos utitiggabr estas duas vias permitem uma
avaliacao facil do seu funcionamento, solicitands aujeitos quer para ler palavras
irregulares, que para ler ndo palavras.

O estudo de gémeos (homozigodticos e dizigbticosh lmemo de criancas
adotadas, tem revelado grande utilidade no estadofldéncia da hereditariedade e do
meio. De acordo com Bates e colaboradores (208aG)féncias genéticas que dois
sujeitos gémeos podem sofrer, podem ser descetasardo com o seguinte diagrama
(Figura 1.6.).

Assim, no exemplo referido, os gémeos monozigotidhd) partilham 100% do
patrimonio genético, e 100% da componente ambiemtas os dizigoticos partilham
apenas 50% do patrimonio genético, ainda que dadeéacia conjunta, continuem a

partilhar 100% da variavel ambiental.
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Figura 1.6.

Influéncias genéticas estudadas em gémeos
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L | \\\\ l //,/
L | /
\\ J/ Nl
-~
Gémeo 1 Gémeo 2

phenonpe phenonpe

Nota: A significa “efeito genético aditivo”, C “efeitos ambientais comuns ou partilhados” e E o “erro de medida”, isto
é, a variancia residual, impossivel de explicar de outra forma. Uma quarta variavel, que os autores denominam por
D, refere-se aos efeitos genéticos néo aditivos, como é o caso da dominancia.

Dado o modelo descrito, Bates e colaboradores [208&ncam ainda ser
possivel determinar qual a por¢cdo de variancia datarminado traco que se assume
como hereditaria ou devido a fatores ambientais.

Desde que a dominancia ndo esteja presente, ag®afirmam que as variaveis
podem ser calculadas de acordo com a seguinte f@smas quaisqt € i representam

as correlacdes do traco respetivamente em gémeauszigoticos ou dizigoticos:

A= 2 (rmz' rdz)
Czrmz'A

E=1-k
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Havendo fortes evidéncias a favor do modelo deadapksso ao Iéxico e para
uma base genética da leitura, parece possivel guadelo DRC se possa traduzir num
modelo DRC genético (DRCG) — Bates e colaborad@@g36).

No entanto, os proprios autores salientam que podam existir diferencas
genéticas nos diferentes sistemas que descreveituiale, € possivel que embora os
sistemas sejam distintos do ponto de vista commpertéal, possam ter uma Unica causa
geneética.

No modelo DRC quer a via lexical quer a via naackxpartilham os estadios
iniciais desde a detecdo das caracteristicas sisuaxtracdo de unidades de letra
abstratas e partilham também uma via de saida f@aalquer variavel hereditaria
nestas tarefas teria impacto quer na via lexical mp via ndo-lexical. Entre estes dois
estadios, ambas as vias divergem, pelo que a \atdae genética afetara, de forma
diferente, cada uma das vias.

Bates e colaboradores (2006) acreditam que asdfas entre ambas as vias se
devem em parte a influéncia genética e que a @ré@pguitetura da dupla via sofre uma
influéncia genética (Fig. 1.7).

De acordo com Bates e colaboradores (2006), osdasstugenético-
comportamentais com leitores jovens sugerem quembieate exerce uma forte
influéncia em idades precoces mas que por volta8d®sanos estes efeitos ficam
reduzidos a nulidade sendo substituidos por un#éimia genética crescente.

Os autores afirmam ainda que o modelo DRCG apécguer a escrita quer ao
soletramento. Através desta suposicdo, os autditara a perspetiva segundo a qual

guer a leitura quer o soletramento assenta sotsmabase genética (Figura 1.8).
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Figura 1.7.

Influéncias genéticas na leitura de palavras
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Nota: Air € 0 efeito genético aditivo para o processamento lexical, Anon € 0 mesmo efeito para o processamento néo
lexical e Agen 0 mesmo efeito para a leitura. As varidveis E referem-se efeitos ambientais e C ndo é exibido visto que
ndo apresenta uma influéncia significativa. Os coeficientes da via sdo as cargas estandardizadas das vias. Os
valores entre parénteses mostram o efeito principal com 95% de confianga e o sinal “=" indica que se considerou

idéntico para ambas as vias.

Num estudo com 1382 gémeos australianos com umea med 7.6 anos de idade
(SD=3), Bates, Castles, Luciano, Wright, Coltheai¥artin (2006) verificam que os

valores de hereditariedade obtidos e a falta diéogbara o ambiente partilhado séo

largamente congruentes com a pesquisa recentegaum DRCG.

No entanto, o maior impacto do novo modelo assentiacto de conceber genes
diferentes para a maioria das diferencas entreuas dias, parecendo nao existir
distincdes genéticas entre o soletramento e adeilurata-se no entanto de um modelo

gue apesar de plausivel e devidamente fundamergadese carecer de mais estudos e

de novas replicagdes.
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Figura 1.8.

Modelo DRC aplicado a leitura e soletramento

.31
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Nota: Agen representa o efeito aditivo genético geral para a leitura e Air € Anon 0 efeito especifico para cada via. C é o
efeito ambiental comum e E € o ambiente Unico. Os nimeros em cada via sdo os respetivos coeficientes. Os
intervalos com 95% de confianga s&o apresentados entre parénteses. De acordo com os autores, a variancia de E e
C foi calculada através da estrutura de fator genético de Cholesky (Bates, Castles, Luciano, Wright, Coltheart &
Martin, 2006).

1.3.2. Processamento Conexionista Duplo: CDP+

O CDP+ Conexionist Dual Process Plus Processamento Conexionista Duplo
Avancado) € um modelo computacional de leituralrtegate implementado, baseado
numa arquitetura conexionista de dupla via (Pritth@oltheart, Palethorpe & Castles,
2012). Trata-se de uma inovacdo do CDP (Zorzi, Hmrg& Butterworth, 1998) que
resulta de uma estratégia modeladora nidificacereinentada e combina as vantagens

do modelo CDP com as do modelo DRC (Coltheart.e2@01).
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A distin¢do entre processamento lexical e ndo dfimdamenta-se em diferentes

propriedades computacionais das redes neurongisl(B).

Figura 1.9.
Modelo DCP+ (Pritchard, Coltheart, Palethorpe & Castles, 2012)
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A rede de unificacdo fonologica (designada peldasras porTLA network é
particularmente importante para o sucesso do rmodama variedade de dados

empiricos com sujeitos normais, bem como pacieafedgados pela dislexia adquirida.

1.3.3. Teoria da Reciclagem Neuronal

Dehaene (2007) interroga-se como foi possivel qunesso cérebro ddommo
Sapiensse tenha adaptado a leitura, uma atividade invargaglativamente recente na
escala da evolucédo: considerando que a escriteunasccerca de 5400 anos, pela mao
dos babilonios e o proprio alfabeto ndo tem mais38@0 anos, segundo Dehaene
(2007), o nosso genoma nao teve tempo de se nmardfi@ra desenvolver circuitos

cerebrais especificos para a leitura.
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De acordo o autor, nada na nossa evolucao lingaistis preparou para receber
informacgdes linguisticas pela via visual. Em vezsdj o cérebro do leitor constroi-se
com a ajuda de instru¢des genéticas idénticasggshqucerca de dezenas de milhdes de
anos antes, permitiram aos nossos antepassado®eEzeecolectores subsistir.

Para Dehaene (2007) é exatamente esta capacidade rmpsso cérebro tem de
aprender que permite incorporar as regras profdadsitura latina, japonesa ou arabe.
No entanto esta aprendizagem é limitada: em togasdividuos de todas as culturas do
mundo, a mesma regiao cerebral, com meros milisede variacdo, intervém na
descodificacao de palavras escritas, isto €, quiia em portugués, inglés ou japonés,
a aprendizagem da leitura passa sempre por unitcirdéntico (Dehaene, 2007).

A partir destes dados, Dehane (2007) propde um Imeddicalmente oposto ao
do relativismo cultural que denomina por “reciclageeuronal”. De acordo com esta
hipétese, ndo obstante da arquitetura do nossdoroéree enquadrar em fortes
constrangimentos genéticos, os circuitos do cdrisxal possuem uma certa margem
de adaptacdo ao meio na medida em que a evoluc@iotasde uma plasticidade
neuronal e regras de aprendizagem. Os mesmos r@umue reconhecem a forma
visual concreta, podem igualmente infletir as goiggeréncias a fim de responder a
objetos artificiais, formas parciais ou mesmo ketfdesta perspetiva, 0 nosso cérebro
nao é uma tabua rasa, onde se acumulam as comstrag@iurais, mas um 0Orgao
fortemente estruturado que faz do velho, novo.

Para Dehaene (2007), as duas vias de leitura fou@oOgica e via lexical —
impdem constrangimentos contraditérios a leituraudea lingua: o francés, inglés,
chinés ou italiano diferem suficientemente para sgja possivel adaptar uma solucéo
Unica e global a leitura de todas as linguas. Rr@s$im a substituicio do modelo

neurologico classico da leitura por um esquemalglaraxtenso (Fig. 1.10.), no qual a
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regido occipito-temporal esquerda reconhece a fonswal das palavras, distribui as
informac0des visuais para diversas regides e remantetodo o hemisfério esquerdo,
implicado de formas diversas, desde a representagicsentido, sonoridade e

articulacéao das palavras.

Figura 1.10.
Modelo de leitura (adaptado de Dehaene, 2007)
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De acordo com este modelo, existe uma hierarquiaonal que suporta o
reconhecimento visual das palavras. Em cada fasgeurdnios aprendem a reagir a um
conjunto de respostas do nivel inferior imediat@ fdpo da piramide, em que se
partilha o reconhecimento da imagem e da palawagenronios detetam contrastes

locais e barras orientadas.
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Ao subir a piramide, os neurénios tornam-se cadamais especializados para a
leitura, detendo letras, pares de letras, morfeenpequenas palavras. O campo recetivo
amplia-se a cada fase/estagio, enquanto as resplmstaneuronios se tornam cada vez mais
independentes da localizacdo de palavras e dosheetda imagem. De acordo com
Dehaene (2007), este esquema € compativel comonheamento visual de palavras do
cortex, contudo o numero aproximado de neurénitesvianientes é ainda uma estimativa
evitada.

Dehaene (2007) sugere que o cérebro dos disléxaposesenta uma certa
desorganizacao do lobo temporal, sendo a sua atvap decurso da leitura
insuficiente, verificando-se também uma sub-ativagh coértex frontal inferior
esquerdo (regido de Broca) durante a leitura. Rtmodado, comprovou uma forte
componente genética implicada e quatro genes aetthiidades foram identificados
(o gene DYX1C1 no cromossoma 15, os genes KIAAGSDECDC2 no cromossoma 6
e 0 gene ROBO1 no cromossoma 3), de que se falandta.

Também no que respeita as causas da dislexia e parmspetiva neuroldgica,
Dehaene (2007) faz referéncia ao facto de pratiotertedos os estudos de imagiologia
cerebral apontarem para uma sub-ativagdo da regrporal posterior esquerda do
cérebro dos disléxicos, observada nos adultos bé&amas criangcas dos 8 aos doze
anos, o que nestes e em fungcéo da amplitude dadeefaib-ativagéo pode predizer a

severidade das dificuldades da leitura.

1.4. Dificuldades de leitura

Em Novembro de 1896, o médico inglés Pringle Morglscreveu o caso clinico

de Percy F., um jovem de 14 anos que, apesar dentefigéncia normal, revelava uma
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incapacidade quase absoluta em relacéo a linguagenta, que designou de “cegueira
verbal” (Teles, 2004; Shaywitz, 2003).

Segundo Shaywitz (2003), aquele que sera talveai® amtigo relato de “cegueira
verbal” ocorreu em 1676, quando o médico alemaantolschmidt publicou as suas
observacdes sobre Nicholas Cambier, um homem dan65 que tinha perdido a
capacidade de ler apds um derrame cerebral.

Desde entdo esta perturbacdo tem recebido diveesasminacdes, das quais
“cegueira verbal congénita”, “dislexia congeénitd’estrefossimbolia”, “alexia do
desenvolvimento”, “dislexia constitucional”, sdceaps alguns exemplos (Teles, 2004).

De acordo com Shaywitz (1996), as primeiras terdaatde explicacdo da dislexia
surgiram por volta de 1920 referindo defeitos rstesna visual. A pesquisa posterior

viria a trazer um rumo diferente, enfatizando adupeacdes no processamento de
unidades linguisticas denominadas fonemas.

O termodislexiarefere-se a um conjunto de alteracdes que tém emuraouma
perturbacdo ou atraso na aquisicdo, aprendizagemraressamento da leitura, na
auséncia de qualquer outra limitacdo ou alteracas dapacidades intelectuais
(Démonet, Taylor e Chaix, 2004; Habib, 2000a). Qwaaplicadas a escrita, estas
perturbacdes assumem o0 nome de disortografia, wrmaripacdo resultante de um
défice de processamento, que se caracteriza palegencia de erros ou incapacidade de
produzir palavras escritas podendo interferir rawacacéo de ideias.

Os disléxicos sao sujeitos que, ndo obstante deintelagéncia situada na media
ou acima da média, apresentam grandes problemagre@adizagem da leitura que nao
podem ser explicados por dano sensorial ou neucolégem pela falta de

oportunidades educacionais. Os individuos com uddades de leitura apresentam
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grandes alteracdes no processamento fonolégico, b@mo na compreensao e
correspondéncia entre as letras e os sons resp€iapel, Share & Geva, 1995).

De acordo com o CDCCegnters for Disease Control and Preventid®95), a
condicdo mais frequentemente referida como causdinttacdo funcional entre
criangcas com menos de 17 anos de idade nos EUAssdificuldades de aprendizagem
(29.5%), seguidas dos problemas de discurso (13.H¥aso mental (6.8%) e
problemas ou perturbacbes mentais ou emocionaisdisfexia parece ocorrer
aproximadamente entre 3% a 17.5% da populacd@nhria sua incidéncia de acordo
com a idade e lingua mée do suijeito.

Yale (1974, cit inlles, Walsh & Richardson, 2000) considera uma féegia de
aproximadamente 3 a 10% da populacdo. Segundawsie a dislexia compreende um
conjunto de alteracdes: leitura pobre; dificuldades fala e escrita; dificuldades
acentuadas ao nivel do processamento e consciéormdogica; leitura silabica,
hesitante, sem ritmo, com bastantes corre¢cfe®& @erantecipacdo; omissao ou adicdo
de letras e silabas; confusédo entre letras, silabgmlavras com diferencas subtis de
grafia ou som; confuséo entre letras, silabas tavizes com grafia similar; inversdes
parciais ou totais de silabas ou palavras; sulggtdude palavras por outras de estrutura
similar, poréem com significado diferente; substifia de palavras inteiras por outras
semanticamente proximas; problemas na compreensétiniica e na analise
compreensiva de textos lidos; dificuldades em exipras suas ideias e pensamentos em
palavras; dificuldades na memaria auditiva imedlidgegibilidade da escrita.

Ramus (2001a), concebe a dislexia como uma pedaobaneurologica
hereditaria, cuja base subjacente ainda nao énetad conhecida e que afeta cerca de

5% da populacéo global.
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Para Démonet, Taylor e Chaix (2004) a prevalénaialidlexia varia de 5% a
17.5%, sendo que este intervalo se deve a divdasomes entre 0s quais a propria
definicdo, por vezes vaga, da dislexia.

A partir de uma revisao de literatura, Vellutinoaaboradores (2004), defendem
gue as dificuldades de leitura ocorrem aproximaddenentre 10-15% das criancas em
idade escolar e tendem a ser acompanhadas poesiéBpecificos noutras capacidades
cognitivas associadas.

Em Portugal, e apos pesquisa detalhada e consultdEd— Instituto Nacional de
Estatistica, verifica-se a inexisténcia de qualqnarmacao relativa a incidéncia da
dislexia junto da populacgéao.

Durante os dultimos anos, a dislexia tem recebido fmTo de interesse
consideravel. Dada a sua frequéncia, o publico rerese sensivel a esta patologia;
face a sua base neurobioldgica, levantam-se alg@s@erancas na procura de uma
terapia racional e eficaz, estimulando a pesquisa diversas areas como a
neurofisiologia, neuropatologia, neuropsicologiaicplogia, linguistica e ciéncias
educacionais. Consequentemente, a dislexia tormoumsm terreno fértii em
colaborac6es interdisciplinares.

A American Psychiatric AssociatigflpAPA, 1996), reconhece que séao atualmente
utilizadas expressdes equivalentes, para defindifeuldades especificas de leitura,
tradicionalmente conhecidas por dislexia. Segundta enstituicdo, a dislexia é
atualmente aceite como uma perturbacdo dentro d@ogdas dificuldades de
aprendizagem, mas que tem sido alvo de utilizadAiga, ja que existe a ideia,
incorreta, de que todos os individuos com probleteakeitura ou de instrucdo, de um

modo geral, tém dislexia.
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Nesta conformidade, segundo a APA (1996), para iagndstico mais exato, os
sujeitos devem preencher os trés requisitos a rsegsinalados: a) o rendimento na
leitura, medido através de provas normalizadasxdgd@o ou compreensao da leitura,
aplicadas individualmente, situa-se substancialmabgaixo do nivel esperado para a
idade cronoldgica do sujeito, quociente de intelig e escolaridade prépria para a sua
idade; b) a perturbacdo do critério anterior dewerferir significativamente com o
rendimento escolar ou atividade da vida quotidiguna requerem aptiddes de leitura; c)
se estiver presente um défice sensorial, as dificlds de leitura sdo excessivas em
relacdo as que lhe estariam habitualmente assasciada

Para Vellutino e colaboradores (2004), a maioria @@rias de dislexia fazem
uma classificacdo de natureza qualitativa — im0, teorias “tudo ou nada” em que o
sujeito ou tem ou nao tem dislexia — baseando-g@essuposto de que as dificuldades
de leitura sdo essencialmente causadas por anenesteuturais ou funcionais do
cérebro. No entanto, algumas teorias tém em caasi@le as diferencas qualitativas,
sugerindo que a capacidade de leitura é um tradtfatarial determinado por um
conjunto especifico de genes, que se revelam iamed para a aquisicdo de
determinadas capacidades que em interacdo conedatonbientais, produzem uma
variacdo qualitativa da capacidade de leitura (\ielb et al., 2004).

Wolf e O’Brien (2006) definem a dislexia em terntesdois subprocessos: 1) um
subprocesso fonolégico, que envolve a habilidada pdentificar os fonemas que
compdem as palavras, e 2) um subprocesso rapidondeacdo que permite aos leitores
fazer identificacbes de palavras rapidas e precisadendo a dislexia surgir da
disrupcédo de qualquer um dos subprocessos.

Nos ultimos anos tem surgido algum consenso relatg caracteristicas

cognitivas da dislexia de desenvolvimento que inglperturbacfes na consciéncia e
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processamento fonolégico, limitagcbes na memoribalea curto prazo, dificuldades na

repeticdo de pseudopalavras e nomeacao verbab@@ah, Frith & Snowling, 2000).

1.4.1. Classificacao da dislexia

As perturbacdes da leitura e da escrita podemifit@ssse como centrais (quando
afetam a producéo de palavras escritas ou a duea)leou periféricas (quando afetam
apenas o0 modo de saida). Iremos debrucar-nos soprieneiro tipo que pode ainda
surgir na sequéncia de um traumatismo ou lesadredre dislexia adquirida — ou
caracterizar-se por uma perturbacdo ou atraso usiglp da leitura — dislexia de
desenvolvimento.

O primeiro artigo sobre a neuropsicologia cognitilzaleitura foi publicado na
revista Neuropsychologigpor Marshall e Newcombe em 1966, referindo-se @ um
forma particular da dislexia adquirida que ficoultecido como dislexia profunda. Em
1973, as autoras descrevem mais duas sindroma3oummal of Psycholinguistic
Research- dislexia de superficie e dislexia visual — asigBeauvois e Derousne
(1979), através ddlournal of Neurology, Neurosurgery and Psychiajjntam a
dislexia fonologica, e Patterson e Kay, atravéeQuaterly Journal of Experimental
Psychologyem 1982, juntam a alexia, que na realidade jéals&do descrita ha cerca

de um século por Déjerine.

1.4.1.1. Dislexia Profunda

Todos os pacientes com dislexia profunda até agesaritos apresentam lesdes
no hemisfério esquerdo, suficientemente extensas raduzir afasia — habitualmente
Afasia de Broca- frequentemente acompanhadahéeniparesiaesquerda (Coltheart,

Patterson & Marshall, 1980, 1987).
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Esta forma de dislexia traduz-se pela ocorrénciaraes semanticos na leitura em
voz alta: quando séo apresentadas palavras isplmdasde qualquer contexto e sem
pressdo de tempo, o disléxico profundo produz fetpmente uma resposta
relacionada com o significado da palavra estimulas que pode ser bastante diferente
da sua pronunciacdo, por exemplo em vez de “cdndéo“papagaio” (Coltheart,
Patterson & Marshall, 1980, 1987).

Segundo Coltheart, Patterson e Marshall (1980, )198mbora os erros
semanticos sejam o sintoma caracteristico da @asfgwfunda, muitos outros sintomas
séo frequentemente verificados nesta forma dexiasle

a) erros visuais — quando a resposta partilha v&isas com o estimulo, como
em “angel” e “angle”;

b) erros morfoléogicos — quando numa palavra deavadr prefixacdo ou
sufixacdo, a raiz da palavra € lida corretamente en@spetivo prefixo ou sufixo é lido
de forma errada (como em “correr” e “corredor” oedl” e “irreal”);

c) efeito de concretizacdo: palavras concretas, alamente figurativas (como
“talipa” ou “verde”) tendem a ser mais facilmentdak do que palavras abstratas (como
“ideia” ou “usual”) . Perante este dado, Mortonat&son (1980, 1987) consideram a
existéncia de uma alteracdo no sistema semantien,sq revela mais gravosa para
palavras abstratas do que para as concretas;

d) palavras funcionais (tais como “e” ou “ou”) sggetam indices de leitura muito
pobres;

e) pseudopalavras, tais como “partim” ou “envidtnao conseguem ser lidas.
Visto que a leitura de pseudopalavras esta conmpéztte abolida nesta perturbacéao,
Morton e Patterson (1980, 1987), defendem uma gietalas regras de conversao

grafema-fonema. Atendendo a que estes sujeito®goes reconhecer estes estimulos
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como “palavras” (as tarefas decisé@o lexical comimuadequadas) e produzi-las (a
resposta a uma dada palavra é outra palavra), aste®s localizam o problema numa
desconexdao entre o reconhecimento e a pronunciacao;

f) a escrita ou o soletramento pode ser impossévg@liando é viavel apresenta 0s
sintomas supra referidos.

Se todos o0s sintomas estiverem presentes, estaiedsmmente perante uma
forma de dislexia profunda. No entanto, sendo eadaleles uma forma diferente em
gue o sistema pode estar lesado, € provavel guentemos sintomas isolados
(Coltheart, Patterson & Marshall, 1980).

Face a esta realidade, Coltheart (1980, 1987) prepdislexia profunda como
Unica entre as dislexias adquiridas ja que esteiergas nao estariam a ler com uma
versao lesada do sistema de leitura do hemisfégoezdo, mas antes a utilizar um
sistema de leitura isolado, localizado no hemigféireito. Coltheart (1980, 1980),
defende estes argumentos apontando varias semahange a leitura do disléxico
profundo com o quadro caracteristico da leitura aprmemisfério direito, estudado
atraves de sujeitos comissurotomizados, e num dasoo reportado por Gott (cit in
Coltheart (1980, 1987), no qual uma jovem rapargygeita a uma hemisferiotomia
esquerda logo apos a aprendizagem da leitura,ar@rebs semanticos na leitura de
palavras isoladas.

No entanto, segundo o préprio autor, estas evidénepresentam algumas
fragilidades, visto que todos o0s sujeitos comigsun@ados apresentavam lesao
cerebral bilateral desde o nascimento e que amgacte Gott (cit in Coltheart (1980,
1987), apresentava uma encefalopatia desde teada i@tonduzindo a uma eventual

incompleta lateralizacéo da linguagem).
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Patterson, Vargha-Khadem e Polkey (1987) descrevaquadro de um sujeito
gue exibia alteracbes ao nivel do hemisfério direibs 13 anos e foi alvo de uma
hemisferiotomia esquerda aos 15 anos. Dada a idadpouco provavel que o
desenvolvimento da linguagem em ambos os hemisféitha atingido a maturidade.
Antes dos sintomas, a sua leitura apresentava-se awormal. Porém, apos a
hemisferiotomia passou a apresentar os principgaiensas da dislexia profunda.

Segundo Coltheart (1980, 1987), embora na dislpradunda a lesdo cerebral
seja extensa, as dificuldades de leitura sejanragwegeralmente o paciente apresente
afasia, parecem haver algumas respostas ao tratamtmsivo. O autor defende ainda
gue todas as dislexias profundas descritas atéamento sdo subsequentes a lesao

cerebral —i.e., dislexias adquiridas.

1.4.1.2. Dislexia de Superficie

Segundo Coltheart, Patterson e Marshall (1980, Y1987 dislexia de superficie,
as palavras irregulares sdo geralmente lidas deafagrrada com uma frequéncia
superior a das palavras regulares, sendo geralngentetidos erros de regularizacgéo,
i.e., a pronunciacao é a ditada pelas regras, fieitama leitura via lexical, aplicando as
regras de conversao grafema-fonema.

Desta forma, de acordo com Coltheart, Pattersonaesivll (1980, 1987), a
dislexia de superficie surge de uma alteracdoadexical, na qual as pseudopalavras e
as palavras regulares continuardo a ser lidastaoremte, mas a leitura de palavras
irregulares produzira erros de regularizacao.

As criancas com esta perturbacdo nédo apresentamquguadificuldade na
componente fonémica, sendo o seu principal probkenificuldade em desenvolver um

vocabulario particularmente extenso.
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1.4.1.3. Dislexia Fonolégica

Para Coltheart (1980, 1987), o sintoma centralislaxda fonoldgica reside numa
dificuldade extrema na leitura de pseudopalavrasa Wez que na dislexia profunda a
leitura de pseudopalavras esta igualmente lesaai@ce pertinente questionar se
existem realmente duas sindromas isoladas. A lidbdapensamento mais forte,
inclusivamente seguida por Coltheart, defende §oedsias sindromas distintas, ja que,
contrariamente aos sujeitos com dislexia profureddes sujeitos nao realizam erros
semanticos.

Para Coltheart (1980, 1987), € obvio que a disleéwiaologica pode ser
interpretada como devido a uma perturbacédo nadodexical do modelo de leitura. O
autor defende ainda que, embora ndo conheca esteldsmatamentos em dislexia
fonologica adquirida, parece altamente provavel guyeerturbacdo seja tratavel visto

gue tal é igualmente possivel na dislexia profugda,se assume como mais grave.

1.4.1.4. Alexia Pura

O termo alexia pura advém do facto de ser a Goicad de dislexia adquirida em
gue o soletramento e a escrita podem estar intaiesta perturbacao, a leitura de
palavras e pseudopalavras é muito lenta, ja qugedsgeralmente Ié por soletramento,
denominando cada letra numa sequéncia da esquemala plireita, e dai a denominagéo
leitura letra-a-letra pela qual também é conheg@tdtheart, 1980, 1987).

Se todas as letras forem nomeadas corretamené& éngrovavel que o sujeito
consiga ler a palavra ou pseudopalavra em voz ralis, a leitura continuard bastante
lenta, variando sobretudo com o numero de letrascgnstituem a palavra. Segundo

Coltheart (1980-1987) é frequente que este quaacasompanhado de afasia.
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A maioria dos casos descritos apresenta, geralmdots lesbes nos mesmos
locais: uma lesdo occipital esquerda suficienteenertensa para causar hemianopsia e
uma lesé@o ngpleniuma parte posterior do corpo caloso (Coltheart, 1983; Binder
& Mohr, 1992; Greenstein & Greenstein, 2000; Hal#B00a, 2000b; Castro-Caldas,
2004; Pérea & Ardila, 2005), levando a impossibiid de transferir a informacao
respeitante as letras processadas no hemisféemitodipara o lado esquerdo onde
existem os operadores capazes de a processar.

Leiguarda e Carrea (1977), defendem que o envohtioneo spleniumdo corpo
caloso e dodorceps principais associados, parece essencialmente oivlepra de
leitura de larga duracdo. Kazui e Sawanda (1998)csfigruentes com esta ideia,
afirmando que as caracteristicas clinicas, conjuetée com os dados da literatura,
sugerem que as fibras calosas para a escrita @st@entradas na regido posterior do
corpo caloso.

Peru, Beltramello, Moro, Sattibaldi e Berlucchi @3) descrevem o estudo do
caso de um paciente que sofreu de uma lesdo na pasterior do corpo caloso,
revelando, entre os sintomas classicos de desocomebedi-hemisférica, anomia da méo
esquerda, dispraxia ideomotora esquerda da papgerisu do tronco, dislexia e
disnomia do hemicampo visual esquerdo e supress@onddo esquerdo em tarefas de
escuta dicotica logo apos o incidente mas com tema@épara recuperagcao total ou
guase total. O Unico sintoma de desconexao inteidi@rica persistente apos 4 anos foi
um aumento do tempo de resposta em respostasmistaras

Os pacientes com alexia pura ndo sao afasicouu@argseu desempenho em
tarefas linguisticas auditivas permanece intaceafordo com Mumenthaler e Mattle

(2004), a maioria dos pacientes com alexia semfiag@odem continuar a nomear
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objetos e a reconhecer letras individuais. Podestusivamente escrever frases com

sentido, mas nao conseguiréo ler palavras ou frases

1.4.1.5. Dislexia Visual

Marshall e Newcombe (1973) descreveram dois casalistexia visual. Porém, a
pesquisa posterior tem sido muito reduzida. O ftigoerros cometidos por estes
pacientes é larga ou exclusivamente verbal —d.eesposta errada € uma palavra que
partilha muitas letras com o estimulo — e.g., “¢adrtido como “claim”.

Coltheart acredita que este tipo de erros tendgualmente a ocorrer em
pseudopalavras, e.g., “belm” (pseudopalavra) ténderser lida como uma palavra
semelhante como “beam” ou “bell”. O autor afirmada que o problema néo ocorre ao
nivel das letras, visto que o paciente conseg@draokorretamente a palavra, ainda que
a leitura final seja errada mas salienta que tadtas impressdes, provenientes do

contacto direto com pacientes, necessitam de raprofundamento

1.4.1.6. Dislexia por Negligéncia

Uma lesdo extensa no hemisfério direito conduzuieatpmente a uma situacao
conhecida por negligéncia unilateral, na qual agrde apresenta uma falha atencional
no lado espacial esquerdo. Coltheart (1980) aeraglie a leitura também poder ser
afetada por esta perturbacao, constituindo, noyentan quadro isolado.

A dislexia de negligéncia € uma dislexia adquigdaque os erros surgem devido
a uma negligéncia das letras com uma aposicacplartina palavra ou pseudopalavra
— geralmente as letras do lado esquerdo — dispeximegligéncia esquerda — Coltheart

(1980)
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1.4.1.7. Dislexia Atencional

Nesta forma de dislexia, apresentada por CastlatesBe Coltheart (2006), a
leitura das palavras e a nomeacéo das letras dhdilg encontra-se preservada mas a
nomeacgdo das letras quando constituem uma palawantea-se afetada. Foram

identificados casos adquiridos e de desenvolvimento

1.4.1.8. Dislexia Direta (Hiperlexia)
Em situacOes de dislexia direta, a leitura em \ita ealiza-se sem qualquer
compreensao (Castles, Bates e Coltheart, 2006)a-$eade uma forma de dislexia

adquirida, cuja forma de desenvolvimento € conlaepathiperlexia.

1.4.1.9. Dislexia da Posicao da Letra

Segundo Castles, Bates e Coltheart (2006) tratkesan quadro em que 0s erros
envolvem geralmente a identificacdo incorreta dsigdo das letras na palavra de tal
forma que “beard” pode ser lido como “bread”. T+s¢ade uma dislexia que pode

ocorrer quer na forma desenvolvimento quer na faduiirida.

1.4.1.10. Dislexia Mista

Coltheart e Coltheart (cit in Démonet, Taylor & ©H&2004), consideram ainda a
existéncia de um outro tipo de dislexia, denominga mista, que partilha
caracteristicas com a dislexia fonoldgica e de rfigpe previamente descrita. Sera pois

uma formampurade dislexia.
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1.4.2. Causas da dislexia

Vérias teorias atribuem causas diferentes as pext@ies da leitura vulgarmente
conhecidas por dislexia. As teorias que defendendedisiéncias no sistema visual
como causa da dislexia sdo muito populares. Nonentpara além de confundirem os
aspetos visuais e verbais da leitura, ndo apresesuiporte empirico, ja que a maioria
dos estudos realizados, controlando a influéncsavdaaveis visuais, leva a concluséao
de que, quer os sujeitos disléxicos quer os sgjeitims normais possuem capacidades
visuais semelhantes (Vellutino et al., 2004).

Segundo Vellutino e colaboradores (2004), as ddedes de leitura tém
igualmente sido atribuidas a problemas na trac&walidevido a deficiéncias
oculomotoras, bem como deficiéncias na percecamlvido movimento (Fig. 1.11).
Porém, os problemas de tracdo visual tém sido Eladucomo causa da dislexia com
base em diversos estudos que, controlando os motomeculares, ndo registam
quaisquer diferencas entre o grupo experimentageigo de controlo (Vellutino et al.,

2004).

Figura 1.11.

Movimentos oculares durante a leitura (adaptado de Vellutino et al., 2004)
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Ja a teoria do sistema visual transiente (magniacglsegundo a qual, durante a
leitura, enquanto o sistema parvocelular atuaxegdio ocular, o sistema magnocelular
atua durante os movimentos sacadicos, obtém algpoio apara Vellutino e
colaboradores (2004). Neste sentido, o sistema ocafydar seria o presumivel
responsavel pela supressao da atividade do sigtamacelular quando os olhos estéo
em movimento, inibindo o tracado visual que halbibgate persiste por um curto
espaco de tempo. Os autores acreditam que os ids#ésofrem uma diminuicdo da
funcdo inibitéria do sistema visual transiente, dondo um tracado visual

excessivamente longo e criando um efeito mascaileituma de qualquer texto (Fig.

1.12.).

Figura 1.12.
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Lovegrove e colaboradores (citados por Vellutinalet2004) terdo demonstrado
gue os leitores com dificuldades processam grefleafrequéncia espacial de forma
diferente, necessitando inclusivamente de maiomasidade, quando comparados com
leitores ditos normais. No entanto, conforme defehldilme (cit it Vellutino et al.,
2004), a teoria de persisténcia do tracado indiga @s disléxicos apenas deveriam

revelar dificuldades quando [éem um texto e nadmdpiase deparam com palavras
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isoladas que incidem diretamente sobre a foveaaviadé sabido que os disléxicos
apresentam dificuldades na leitura quer de texies de palavras isoladas.

De Luca, Borelli, Judica, Spinelli e Zoccolotti () concordam que o0s
movimentos oculares sdo um meio particularmenteenosd para estudar as
dificuldades de leitura, havendo autores (Manisde3derg, Doi, McBridge-Chang &
Peterson, 1996; Stanovich, Siegel & Gottardo, 12fi® questionam a especificidade
dos sintomas classicos que caracterizam o quadisiéxia fonologica e da dislexia de
superficie. Para os autores, os erros de leiturartgrafias regulares sao relativamente
raros, sendo o principal sintoma uma lentificac@dettura cuja causa é atribuida a uma
leitura sublexical sequencial.

Num estudo com 10 sujeitos com dislexia de supeyfize Luca e colaboradores
(1999), contrariamente a Pavlidis (1978, 1981), eAcontraram qualquer disfuncéo
oculomotora, confirmando o padrdo de leitura tigleadislexia de superficie, isto é,
sacadas mais pequenas, mais frequentes e maiar tenfixacao.

Através de um estudo com 12 sujeitos com dislegidasenvolvimento, De Luca
e colaboradores (2002) concluem que os leitoress dibrmais analisam o0s textos
escritos ajustando as suas sacadas ao tamanhoaldasap. No caso de palavras
compridas, as sacadas sao mais longas, permaneoesdo numero relativamente
idéntico. No entanto, quando as palavras ndo exigpseudopalavras), o niumero de
sacadas aumenta com a dimensdo do estimulo, sedfiese apenas um pequeno
aumento na amplitude. Em contraste, os disléxipossantam um aumento acentuado
da amplitude, independentemente do valor lexicaledtbmulo — i.e., quer para as
palavras quer para as pseudopalavras, 0 nimewrddas aumenta com a dimensao do
estimulo, enquanto a amplitude da sacada permagleti@amente idéntica (De Luca et

al., 2002).
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A duracdo da fixacdo depende do tipo de estimutmds cerca de 20
milissegundos (ms) mais reduzida quando o alvo & patavra com significado do que
guando se trata de uma pseudopalavra com o mesmermue letras. Além disso, a
duracdo da fixacdo tende a ser maior (40ms) ndéxdaies do que no grupo controlo
(De Luca, Borrelli, Judica, Spinelli & Zoccolot2D02).

O estudo de De Luca e colaboradores (2002) pamssmn, indicar que 0s
disléxicos |éem as palavras da mesma forma queitisels ditos normais Iéem as
pseudopalavras, ou seja, adotam um procedimentéenggiafonema sublexical,
independentemente do valor lexical do estimulo.

Ramus (2001a) concorda que o cérebro de alguréxiist apresenta algumas
alteracOes neurologicas subtis em determinadaSe®gios sistemas visual e auditivo —
as chamadas vias magnocelulares — numa clara épasigipotese fonoldgica. O autor
considera, assim, que estas alteracdes neurol&Gggcdsvem a uma deficiéncia basica
na audicdo dos sons e que o dano visual pode lmointde forma independente para os
problemas de leitura. No entanto, 0 mesmo autanfeece que esta teoria enfrenta
fortes criticas, face a existéncia de varios estuplee ndo revelam quaisquer alteracdes
no sistema auditivo, sendo relativamente escass@ssos de sujeitos disléxicos com
alteracOes sensoriais (Ramus, 2001a; Demonet, T&ykhaix, 2004).

E sabido que o cerebese revela importante em processos cognitivos etesyad
incluindo redes neuronais linguisticas e ndo liewicsubjacentes a memoria
procedimental que permite a automatizacdo de Is®lsmsoriomotores (Démonet,
Taylor & Chaix, 2004). O papel do cerebelo na patege das dificuldades de leitura
fundamenta-se na definicdo da dislexia enquantub@cdo da aprendizagem, onde a
falha na aquisicdo do automatismo da leitura poserd mais proeminente mas nao o

unico sintoma (Démonet, Taylor & Chaix, 2004).
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A concetualizacdo da dislexia enquanto perturbagioivel da automatizacao,
avancada por Nicholson e Fawcett (citados por M@@04), esta de acordo com outra
teoria importante, segundo a qual as alteracdesvelacidade e fluéncia do
processamento da informacdo contribuem para pegdds da leitura
independentemente de aspectos tais como os définaegicos. No entanto, os sinais
cerebelares nem sempre séo relatados em situagdésekia. O estudo que envolveu a
leitura de palavras através do paradigmaStteop revela que as criancas disléxicas
sofrem da interferéncia associada a esta técnaeecendo afastar a hipotese de
impossibilidade de automatizacéo da leitura (Mgd2684).

A hipétese do duplo défice defende que, caso assleta palavra ndo sejam
identificadas de forma facil e rapida, ndo ser@c@ssadas de forma a detetar variacdes
ortogréficas, levando a uma disrupcdo do processmmgtico. Apesar de existirem
varias evidéncias a favor desta teoria, ao quecpaees diferencas observadas podem
ser explicadas com base na consciéncia fonoloyluino et al., 2004).

Durante muitos anos, houve varios relatos de @geom problemas de atencéo
concomitantes com a dislexia e diversos estudastigaram varios aspetos da atencao
em sujeitos disléxicos (Moores, 2004). A atencacevddentemente, um elemento
crucial para todas as tarefas, pelo que, difereegascriancas disléxicas poderiam
explicar todos os sintomas. No entanto, variosdestyparecem indicar uma dupla
dissociacao entre problemas de atencao e dislxares, 2004).

A relacéo entre a inteligéncia e o desempenho igoncsucial para a concecao de
dificuldades de aprendizagem bem como para a ciistientre estas, atraso mental e
outros problemas de aprendizagem. Varios autonégaot o QI como critério de
diagnéstico para a dislexia mas Démonet, TaylohaixXC(2004) defendem que esta

diferenca pode néo ser importante.
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Segundo Siegel (1989), um dos primeiros problereatarabordagem consiste em
saber se o famoso QI mede efetivamente a inteli@ésendo a autora da opinido que os
testes de QI (e.g., WISC), ndo s6 ndo medem a iciplecde raciocinio como parecem
depender mais das competéncias linguisticas, memadnotricidade fina, e
conhecimento fatual especifico, revelando-se ima@dos para a medicdo da
inteligéncia. Por outro lado, o desempenho nosedeste QI € supostamente
independente das dificuldades de aprendizagem, éstgara um individuo ser
considerado disléxico, deveria haver uma discrep&tre o QI e o desempenho em
tarefas de leitura (Siegel, 1989).

Rutter (1983), Rutter e Yule (1975) e Yule (1978,rt Siegel, 1989) sugerem a
existéncia de dois tipos de criancas com pertudsda leitura: as que apresentam uma
leitura pobre relativamente ao seu QI e idade quasapresentam uma leitura pobre em
relacdo a sua idade, mas cujo desempenho na lé@tae@gruente com o QIl. Nao
obstante, esta distincdo concetual tem sido coéoead causa por alguns autores: para
Siegel (1989), mesmo quando existem discrepanai@s e QI e as competéncias, tal
nao € exclusivo de criancas com dificuldades derafizagem. Por estas razoes, a
autora defende que calcular esta discrepanciaverpdgderencas significativas entre o
desempenho e o QI parece ser uma forma ilogica espistar dificuldades de
aprendizagem.

A ideia de que existe uma forte correlacdo entetara e o QI, em que criangas
com um QI baixo deveriam ser maus leitores e varsa; encontra-se amplamente
difundida. De acordo com esta ideia, seria impasgjue criancas com um baixo QI
fossem bons leitores. No entanto, Siegel (198%rakf que a falha de criangcas com

baixo QI em tarefas de leitura se deve a dificiddade leitura genuinas e ndo ao seu

Ql.
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Siegel (1989) refuta, igualmente, a ideia de quepmessos cognitivos de
criangcas com problemas de aprendizagem e baixej@hsdiferentes dos das criancas
com dificuldades de aprendizagem e QI elevado. <0 ozais extremo de coexisténcia
entre baixo QI e boa leitura provém de situacOem&oeres a hiperlexia, em que as
criancas |éem perfeitamente sem saber o signifidadopalavras (Siegel, 1989). Uma
das consequéncias mais diretas da utilizacao testiaa da discrepancia consiste em
impedir que algumas criancas com perturbacfestdealesejam identificadas como tal.

Stanovich (cit in Siegel, 1989) sugere que a chda® perturbacdes de leitura
reside no processamento fonologico, no qual todasriancas com perturbacbes de
leitura apresentam dificuldade (Siegel, 1989). ¢dmseguinte, ndo faz sentido recorrer
ao QI para definir dificuldades de leitura, devemites o foco incidir em questdes de
natureza fonologica, através do desempenho nadelaipseudopalavras.

Démonet, Taylor e Chaix (2004) apontam a deficeéned acesso direto e
manipulacdo ao nivel fonémico como a principal aads dislexia, sendo estas
alteracOes particularmente visiveis na aprendizadgeiheitura. Embora seja largamente
aceite que a dislexia de desenvolvimento se debeetsmlo a alteracbes fonoldgicas,
Ramus (2001b) considera que existem ainda variasstGges que devem ser
aprofundadas.

Através de um estudo com 16 disléxicos e 16 estaslamiversitarios, Ramus,
Rosen, Dakin, Day, Castellote, White e Frith (20@0&)ficam que o défice fonoldgico
constitui causa mais do que suficiente para a xsle podendo surgir
independentemente de quaisquer dificuldades saisau motoras. No entanto, uma
proporcao significativa de disléxicos sofre adialomente de perturbacdes auditivas,
visuais ou motoras. As perturbacdes auditivas podegravar as dificuldades

fonologicas. No entanto, a natureza das alteragdiivas observadas ndo se revela
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congruente com a hipotese de disfuncdo magnocelBlanatureza das alteracdes
motoras também nédo é congruente com a hipoteséedacao na automatizacédo devido
a disfuncdes cerebelares.

Vellutino e colaboradores (2004) concordam que acjpal causa das
dificuldades de leitura reside numa dificuldadeaprender a descodificar os estimulos,
0 mesmo sera dizer, na consciéncia fonolégica. Parautores, comparados com o
grupo controlo, os sujeitos que apresentam maidifesildades em tarefas de leitura
manifestam igualmente dificuldades em adquirir ca@mgia fonologica, bem como nas
capacidades de analise fonolégica do periodo dadid, continuando assim ao longo
da idade adulta. Esta persisténcia das dificuldémtesddgicas ao longo de todo o ciclo
de vida permite ndo s6 uma forma eficaz para odestie disléxicos adultos, como
também para a detecdo de dificuldades de leitotaretido quando, de acordo com
Scarborough (1990), estas dificuldades séo deistaymartir dos dois anos de idade.

Outra teoria postula deficiéncias no processameetmiveis auditivos baixos
como a causa dos défices fonoldgicos tipicamenserghdos nos disléxicos. Alguns
estudos, citados por Vellutino e colaboradores 4208emonstram que criangas com
perturbacdes linguisticas especificas apresenticnldades em julgamentos de ordem
temporal, com tons sonoros elevados e baixos aypesk®Es em intervalos longos e
curtos. No entanto, a visdo atual postula que uimedauditivo geral (como o sugerido
por esta teoria) muito dificilmente podera ser @#®do como uma fonte de
dificuldades fonologicas e argumenta que 0s estugios suportam esta teoria
apresentam algumas ambiguidades no que concernerig®s de identificacdo da
dislexia (Vellutino et al., 2004).

Para Osmon, Patrick e Andresen (2006), existermeisgamente dois modelos de

dislexia: um primeiro modelo especifica um déficepnocessamento fonolégico como
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a caracteristica fundamental de todas as formadistkxia, causando inclusivamente
problemas no processamento ortografico; o segurmtielm concebe um défice duplo
no qual alteracdes fonoldgicas e ortograficas séependentes e apresentam um grau
de importancia diferente consoante a fase de des@mento em que o0 sujeito se
encontra. Nao obstante, qualquer dos modelos cdacpre as capacidades fonologicas
S80 componentes cruciais para a leitura.

Segundo Lopez-Escribano (2007), as tendénciassatiumerem que a dislexia
apresenta bases neuroldgicas e genéticas que icagrhte causam uma falha no

processamento fonologico da informacéao.

1.4.3. Estudos genéticos

Embora se saiba muito pouco acerca das caraatasidiiologicas e bioquimicas
da leitura, os dados de varios estudos genétictisaim que as perturbacdes da leitura
tém uma forte componente hereditaria (Habib, 2Q0b; Bates, Castles, Coltheart,
Gillespie & Martin, 2004; Olson, 2005; Fisher & kcks, 2006).

Fisher e Francks (2006) defendem que as caraatasisjenéticas do sujeito
influenciam a sua habilidade para adquirir compaé&nde leitura e soletramento, de
uma forma independente do restante desempenhotigogrsendo que, a histéria
familiar de dislexia acresce um risco adicionalapardesenvolvimento problemas de
leitura.

Olson (2005) reconhece que a critica ndo aceita feaiidade que diferencas
individuais num comportamento humano complexo tucalimente dependente, como &
a leitura, possam ser atribuidas a aspetos gesé#ic@ste propoésito, recorda: “Por
exemplo, um revisor de um dos nossos artigos queeéentemente submetido a um

jornal europeu respeitado, fez o0 seguinte comentédonsigo entender os estudos de
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hereditariedade no peso dos porcos, ou producdeitdenas vacas ou na altura dos
humanos, mas o que representa esta estranha dumarsormalizada que se possa
relacionar diretamente com processos biologico@kson, 2005, p.694)

Segundo Vellutino e colaboradores (2004), o estdédal do conhecimento parece
indicar que 0s sujeitos ndo nascem com dislexias @wates suscetiveis a esta
perturbacao, requerendo uma instrucdo mais acentuad

Para Galaburda (2006), o desenvolvimento andmadeya a dislexia comega
utero e os defeitos genéticos levam a disrupcdo do mocds migracdo neuronal,
causando nichos de neurdnios e glias no neocorepgecialmente no cortex
perisylviano esquerdo. De acordo com o autor, adéxicos registam também
anomalias talamicas implicadas nos défices semsayiee parecem ser secundarias as
malformacdes corticais.

Os pequenos estudos iniciais sobre a hereditagedadeitura utilizavam como
critério de inclusdo uma diferenca de 1.5 desvaxrqes relativamente a média e os
seus resultados sugeriam pouca hereditariedadestgdb para a leitura lexical, mas a
pesquisa subsequente indicou elevados substraeditheios (Bates et al., 2004).

Segundo Vellutino e colaboradores (2004), o risealidlexia parece ser cerca de
8 vezes mais elevado em familias com historia famide dificuldades de leitura,
havendo varios estudos que referem que 25% a 6Q@%pais de criancas disléxicas
também revelam dificuldades de leitura. Em estudosn gémeos, as taxas de
concordancia encontram-se geralmente acima dose8f%ondicbes monozigoticas e
abaixo dos 50% em situacOes dizigoticas (Vellutetoal., 2004). Manier (2006)
concorda que a dislexia apresente uma base gen&gitirmando uma co-ocorréncia

significativamente maior em gémeos homozigoéticogumem dizigoéticos.
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Para Vellutino e colaboradores (2004), cerca de 30%0% da variancia na
aquisicdo da leitura e respetivas capacidades posiemexplicadas por fatores
geneéticos, revelando-se os fatores ambientais taes numa magnitude muito
inferior.

Num estudo com criancas provenientes de familias cisco de dislexia,
Snowling, Gallagher e Frith (2003) verificam qué&®€@os participantes desenvolveram
dificuldades literarias. Mesmo os participantes tpram classificados como leitores
normais aos 8 anos de idade registaram resultaslm® no soletramento, leitura de
pseudopalavras e compreensao, revelando algurssrdosias classicos de dislexia.

Segundo Meng e colaboradores (2005), os estudusadidurante os ultimos 30
anos demonstram que mais de 50% das criancas ded#éxicos apresentavam
alguma perturbacédo na leitura. A estimativa do pdpédereditariedade varia de 44% a
75%.

Um estudo baseado na entrevista de 120 familiadacipor Démonet, Taylor e
Chaix (2004) confirma que as alteracfes da leitmauma natureza familiar e postula
gue a sua hereditariedade é autossomica dominante.

Snowling, Gallagher e Frith (2003) concordam qudiskexia tenha uma base
hereditaria, citando analises genético-comportaareque revelam que as capacidades
fonologicas e ortograficas partiiham factores higheids com o0s processos de
reconhecimento de palavras.

Estudos sobre o risco familiar parecem indicar aukslexia € uma perturbacéo
multifatorial na qual vulnerabilidades constituags) i.e., genéticas — sobretudo nas
capacidades fonolégicas — interagem com outrascohlgues cognitivas e fatores

ambientais, produzindo um risco aumentado de d&leQuando este risco atinge
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determinados niveis, surge o perfil classico déexis, que apresenta, todavia, varios
graus infra clinicos (Snowling, Gallagher & Frig903; Vellutino et al., 2004).

Durante a década passada, 0os avancos da genétezul@mohumana permitiram
aos investigadores encontrar loc&i€i) cromossomaticos que poderado estar associados
com a predisposicao para a dislexia (Fisher & Fk®n2006). Para os autores, se
conseguirmos decifrar os mecanismos genéticosantelmuem para a suscetibilidade a
dislexia, conheceremos melhor a arquitetura cogngubjacente a leitura, bem como
para o diagnostico e intervencédo na dislexia.

Durante cerca de duas décadas, 0s geneticistagrgram correlacbes entre a
variabilidade genética e a suscetibilidade a dialeéxegundo Fisher e Francks (2006), a
primeira hipotese envolvia uma variagcdo em tornaceltromero do cromossoma 15.
Esta hipotese ndo obteve suporte posterior maasotggioes do cromossoma 15 tém
sido posteriormente implicadas, particularment&@lh-21, habitualmente denominada
comoloci DYX1 (dyslexia-susceptibility;1ou suspectibilidade-para-a-dislexid-1)o
entanto, a localizacdo exata tem sido controversgug, enquanto alguns estudos o
localizam no 15g15.1, outras apontam para o 150g21minimo a 8 milhdes de
nucleotidos de distancia (Fisher & Francks, 2006).

Varios estudos revelam influéncia a dos cromossdnasl5, enquanto outros,
embora néo replicados, sugerem marcadores nos ssomas 1 e 2 (Vellutino et al.,
2004). Para Manier (2006), uma vez que a leiturma capacidade complexa, € natural
gue mais do que um gene participe na causa daxidisl€odavia, a maioria dos
académicos concorda que o0 gene responsavel pelexiaisesta localizado no
cromossoma 15 e alguns concordam que o gene DYXiHfdce desempenhar um

papel importante.

! Durante a pesquisa de factores genéticos de nisnointervalo cromossomico claramente associada ipelestigacéo, pode
adquirir uma denominacéo oficial pelo IGNQ#ernational gene Nomenclature Comitee
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Démonet, Taylor e Chaix (2004) defendem que axi&slé um traco genético
heterogéneo e complexo que nao revela a heredialéemendeliana classica. Analises
de ligacédo denetic linking analys¢sonfirmam esta complexidade, revelando diversas
regides nos cromossomas 1, 2, 3, 6, 15 e 18 comierao genes responsaveis pelas
perturbacdes da leitura.

De acordo com Démonet, Taylor e Chaix (2004), wafabores contribuem para a
complexidade da correlacédo genotipo-fenotipo: bgemeidade genéticto€i distintos
em familias diferentes), fenocoOpias (variacdo na@ceditaria), ou oligogenicidade
(variantes alélicos e multipldeci contribuem para um aumento do risco). A auséncia
de consenso na definicdo e natureza da dislexia paatribuir para a variabilidade dos
critérios de inclusdo ao longo de varios estudesndo a resultados contraditorios.

Num estudo realizado por Napola-Hemmi e colaboesidcit in Fisher &
Francks, 2006) verificou-se a existéncia de umanstegacdo envolvendo os
cromossomas 15 e 2. O ponto de quebra do cromossbmem 15921 (Fig. 1.13.),
causou um gene batizado como DYXC1 (dyslexia-sukxky-1, candidate-1). A
proteina codificada pelo DYX1C1l é encontrada emiosatecidos, incluindo uma
minoria de neurdnios corticais e glia (Fisher &rfeles, 2006).

Apoés analisar o DYX1C1, Taipale e colegas (cit ishEr & Francks, 2006),
verificam duas alteragfes raras, -3G-t0-A e 1249Gpresentes em casos de dislexia.
Alguns individuos tinham simultaneamente alteracé®s e 1249T. No entanto,
estudos posteriores, citados por Fisher e Fra@k¥6], ndo confirmam a predisposicéo
destes alelos para problemas de leitura.

Segundo Fisher e Francks, 2006, as implicac6esadw lzurto do cromossoma 6,
mais concretamente a regido 6p23-21.3, denominadaD)y X2, surgem entre 0s

resultados mais replicados. O DYX2 (Fig. 1.14) parefluenciar algumas medidas
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relacionadas com a leitura mas revela-se indepé&mdeéia inteligéncia geral,
nomeadamente do QIl. De acordo com o0s autores, taglogsparecem sugerir a

implicacdo de dois genes: KIAA0319 e DCDC2.

Figura 1.13.
Cromossoma 15 e DYX1C1
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Figura 1.14.
Cromossoma 6 e DCDC2
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O KIAAO0319 expressa-se essencialmente no tecidwomer e codifica uma
proteina que parece funcionar a superficie dadasehegulando interacdes e adesdes

entre neurdnios adjacentes.
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Segundo Fisher e Francks (2006) atualmente existgjumentos igualmente
fortes a favor destes dois genes. Por outro lado, esta ainda demonstrado que a
funcdo destes genes esteja efetivamente alteradajeitos com dislexia.

Outros estudos associam uma regido especificactmossoma 3 a situacdes de
dislexia: DYX5. Pistas Uteis advém da constatagdoirda translocacao envolvendo o
cromossoma 3 e 8 num sujeito com dislexia. Handolgpi e colaboradores (cit in
Fisher & Francks, 2006) terdo descoberto que oopdatquebra do cromossoma 3 gera
um intrdo de ROBO1 (Fig. 1.15). Esta versao oriuddaROBO1, denominada por
robd, codifica um recetor transmembranar envolvidoraasducdo do sinal que auxilia

a regulacao da orientacdo axonio/dendrite.

Fig. 1.15.
Cromossoma 3 e ROBO1
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(N | BN | IS . )

12 111112 13

OCOGOCH R —— ——1-

* ROBO1/DUTT1

Apesar de todos estes factos, Fisher e Francks)2fithcluem que nenhum
destes genes candidatos podem ser adequadamesrtde®mo um “gene da leitura”,
ou seja, um gene cuja funcdo predominante sejatsumodesempenho e aquisicdo da
leitura. Genes individuais ndo especificam compoeetstos nem capacidades cognitivas
nem tao pouco circuitos neuronais. Os genes infilaen o desenvolvimento cerebral,

condicionando processos como a proliferacdo ouagégr de neurdnios, programando a
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morte celular, direcdo axonal, conectividade, sivi transmissores/receptores, etc.
Para Fisher e Francks (2006), as regidées DYXC1 A9 e DCD2 estao implicadas
na migracdo neuronal e o ROBO1 podera afetar o aoremto axonal e
desenvolvimento dendritico cortical, mas estas daagndo sao exclusivas aos
processos de leitura.

De acordo com Raskind, Igo Jr., Chapman, Berbinflaomson, Matsushita,
Brkamac, Holzman, Brown e Wijsman (2005), as aealigenéticas tém localizado
genes que contribuem para a leitura, nomeadamém®4-36 (DYX8), 2p16-15
(DYX3), 3p12-q13 (DYX5), 6p21.3 (DYX2), 6¢13-16.DYX4), 11p15.5 (DYX7),
15921 (DYX1) e 18p11 (DYXB6).

A partir de estudos experimentais, Raskind e cotdmyes (2005) concluem que
o loci 12g se encontra associado com a dislexia. Estdtads ndo havia sido
encontrado em estudos anteriores, por outro lado,agtores ndo encontraram
confirmacdo para outras localizacbes anteriormesitadas por outros autores,
nomeadamente 1p34-36 (DYX8), 2p16-15 (DY X3), 6pADI¥X2), 11p15.5 (DYX7),
15921 (DYX1) e 18p11 (DYXB6).

Segundo Raskind e colaboradores (2005), esta dalteeplicacdo n&o invalida
necessariamente os estudos anteriores ja que dwdas familias poderdo exibir a
influéncia de genes particulares na dislexia. Gadeonjunto observado €, ele proéprio,
um fendtipo complexo que depende de outros prosessalteracbes num destes
processos basicos, podendo contribuir mais paendtipo de uma populacdo do que

para o de outra.
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1.4.4. Fatores neurobiologicos

Segundo Habib (2000b), a ideia de que a dislexidep® ter uma origem
neurolégica foi avancada pela primeira vez peloalofblogista escocés James
Hinshelwood e pelo médico inglés Pringle Morgare gofatizaram a semelhanca entre
certos sintomas das criancas disléxicas e algmtensas da sindrome neurologica de
cegueira visual das palavras (Habib, 2000b).

De acordo com a perspetiva neurobiolégica, € pekgile a aquisicao da leitura e
da escrita promova um aumento da assimetria esti@asferéncias inter-hemisféricas
de informacédo (Bramao, Mendonca, Faisca, Ingvaergson & Reis, 2007). Alguns
estudos sugerem que o corpo caloso € mais fino sngetos iletrados quando
comparado ao dos sujeitos letrados (Castro-Caldasaleiro, Carmo, Reis, Leote,
Ribeiro & Ducla-Soares, 1999).

AvaliacOespost mortende cérebros de sujeitos com dislexia sugerem dquesea
neuroanatomica subjacente a esta perturbacdo éleca@mg irredutivel a uma visao
simplista de areas cerebrais. De acordo com Prideahelli (2005), os estudos tém
demonstrado que as tarefas de leitura ativam umoaognjunto de areas no giro
occipitotemporal, temporal posterior, pré-frontahferior frontal (Fig. 1.16).

Price e Mechelli (2005) defendem que a aquisicé® apacidades de leitura
reflete uma ativacdo progressivamente crescente regies occipital esquerda,
temporal e frontal e uma ativacdo progressivameimeénuida nas regides posteriores
do hemisfério direito. Ao que parece, a rede nalrgara a leitura comeca a ser
progressivamente lateralizada a esquerda a padi6au 7 anos. Anomalias neuronais
neste sistema, tais como as observadas na dist&aadificilmente interpretaveis por
dependerem da linguagem, tarefa e tipo de dislesv&lando-se particularmente dificil

distinguir entre a causa e a consequéncia da diqlexce & Mechelli, 2005).
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Figura 1.16

Leitura e nomeacao de objetos
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b) Nomeagédo de Objetos > Fixagdo
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Current Opnion n Neurodioiogy

Nota: As areas cerebrais ativadas por (a) Leitura em voz alta, comparada com a visualizag&o de um ponto de
fixacdo; (b) Nomeacao de objetos, comparada com a visualizagdo de um ponto de fixagéo; (c) Nomeagao de objetos
comparativamente a leitura em voz alta (adaptado Price & Mechelli, 2005).

Assim, embora haja evidéncias de anomalias estigtuna dislexia de
desenvolvimento que se correlacionam com o grades#&o nos resultados, varios
estudos recentes revelam que a estrutura ceredmial aom a experiéncia, remetendo
novamente a questdo para o facto de sabermos smamsalias na dislexia de
desenvolvimento sdo a causa ou a consequéncia jpedtabacdo de leitura. Este
aspeto contrasta com a dislexia adquirida que sallgente uma causa concreta.

Um conjunto de achados destaca a estrutura do péamooral que, em sujeitos
neurologicamente saudaveis, tende a ser mais tardeemisfério esquerdo do que no
direito (Geshwind & Levitsky, cit in Vellutino, 2@), mas em sujeitos disléxicos revela
uma assimetria inesperada (Galaburda, ShermannRabeitiz & Geshwind, cit in

Vellutino, 2004). Uma vez que esta area do heniisfésquerdo suporta funcdes
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linguisticas, esta simetria é considerada como oawsa dos problemas de leitura
(Vellutino et al., 2004).

Alguns estudos de avaliagdo microscépica do cénmsyelam anomalias focais,
geralmente ao nivel do hemisfério esquerdo, mavéamem estruturas subcorticais,
como é o caso do talamo (Vellutino et al., 2004).adtanto, estes estudasst mortem
apresentam algumas limitacdes, visto ser dificirenstruir, ndo so toda a historia
educacional, como também as caracteristicas dededntre outros fatores que terdo
influenciado a estrutura cerebral do falecido (Matlo et al., 2004).

Estudospost mortemcitados por Démonet, Taylor e Chaix (2004) revelam
malformacgbes microscopicas nas regides perisylsiéaaopias e displasias corticais) e
nos nucleos geniculados (reducdo do tamanho dosdémes magnocelulares),
sugerindo migracao neuronal anémala e subsequettgagao.

Para Ramus (2002), existem dois tipos de anomaé&easbrais observadas em
pacientes disléxicos que fazem sentido do pontweigta cognitivo: a) as ectopias —
anomalias focais de migracdo neuronal na camadai@xtlo cértex — das camadas
corticais localizam-se sobretudo nas areas peride esquerdas e podem considerar-
se subjacentes ao défice fonoldgico e b) as magnas&o nucleo geniculado lateral e
medial do talamo estdo desorganizadas, 0 que pa&see subjacente aos défices
visuais e auditivos.

Segundo o autor, surpreendentemente, as anomaliasidas parecem ser
secundarias as corticais, parecendo, inclusivamenigir apenas sob determinadas
circunstancias, nomeadamente concentracfes ex@agsdy testosterona durante o
desenvolvimento cerebral. Estes dados neurolégiegsrem, naturalmente, um modelo
de dislexia de desenvolvimento no qual as anomalscais do desenvolvimento

cerebral precoce localizadas em areas corticaisriantes para o desenvolvimento da
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fonologia e da leitura sdo a principal causa degstarirbacdes. O autor defende que
apenas em determinados individuos e sob deternsnadadicbes hormonais, a

disrupcdo é alargada ao tdlamo causando déficewrgmn. De acordo com Ramus
(2002), esta teoria € congruente com estudos gerEimportamentais que

demonstram que, contrariamente as perturbacoesrseesas perturbacdes fonoldgicas
associadas a dislexia séo altamente hereditarias.

Os primeiros estudos de imagem das dificuldadekeitiea antecipavam que a
dislexia exibisse uma assinatura neuroanatomitiaaviel na identificacdo de criancas
em risco.

Price e McCrory (2004) consideram que as técnieasnagem funcional podem
contribuir de forma positiva para os modelos cognét de leitura, pelo menos por
guatro razoes: a) permitem medir funcdes cognitipees possam nao ser detetadas em
testes comportamentais; b) permitem uma descrigdtawlos processos neuronais e
cognitivos subjacentes ao comportamento; c) progoaon uma fonte de validagcéo
empirica adicional e qualitativamente diferente) @al investigar o padrédo de ativacao
cerebral em individuos com dislexia adquirida ouwldsenvolvimento, podem destacar
0os modelos de leitura normal e caracterizar comgue individuos com dislexia
compensam as suas dificuldades de leitura.

A Tomografia por Emisséo de Positroes (TEP, eném§IET) e a Imagiologia por
Ressonancia Magnética funcionéir(ctional Magnetic Resonance Imagiolp@iyIRI)
medem a atividade cerebral com base nas alteragéspetivamente, no fluxo
sanguineo cerebral da regidedion Cerebral Blood Flom;CBF) e na oxigenacéo do
sangue. A relacdo entre a atividade neuronal es estpostas hemodinamicas é a
seguinte: a apresentacdo de um estimulo, ou estadtal, envolve ativacado neuronal

em areas cerebrais especificas. Em escassos guligkes, esta atividade altera-se
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através de vasodilatacdo nos microvasos que auroghigo de sangue oxigenado. O
aumento do oxigénio do sangue ultrapassa o oxig@msumido no tecido neuronal de
forma a que um aumento da atividade neuronal eC8& rsejam acompanhados pela
reducdo na desoxihemoglobina cujas propriedadesmagnéticas sdao medidas por
fMRI.

Embora haja varias diferencas entre as técnicamagem PET e fMRI, ambas
sdo capazes de localizar a ativacdo cerebral @a der@mm da sua origem e ambas
assentam na detecdo de mudancas na rCBF ou naagdge

Através de estudos de imagem de ressonancia megnt&m sido assinaladas
algumas simetrias, inversdes no padrédo de assinespierado e auséncia de quaisquer
relacbes de tamanho ou assimetria do plano tempenral situacdes de dislexia
(Vellutino et al.,, 2004) que contrastam com a dingao das areas cerebrais
temporoparietais reportadas por alguns estudos sgmitos com ou sem dislexia.
Consistentes com estes estudos, as investigac@arglisam o corpo caloso, ora
referem, ora néo, diferencas na sua dimenséao (irellet al., 2004).

Resultados provenientes de estudos através de fRRI, e MSI (Magnetic
Source Imaging sdo convergentes e revelam que as tarefas queresq leitura e
processamento fonolégico encontram-se associadas aoativacdo crescente na
superficie basal do lobo temporal e na por¢cdo postdo giro temporal superior e
medial, estendendo-se até as areas temporoparietaiwbo frontal inferior,
frequentemente bilaterais na PET e fMRI, mas guelem a ser lateralizadas nos
estudos MSI (Simos, Breier, Fletcher, Bergman &dpamlau, 2000a; Simos et al.,
2000Db, citados por Vellutino et al., 2004). Estetsidos revelam ainda que criangas com

dislexia tendem a ativar as mesmas areas do heimidiéeito num periodo de tempo
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similar, o que podera refletir um processo compénsaou indicar que outros fatores
nao linguisticos se relacionam com as dificuldatiekeitura (Vellutino et al., 2004).

Para Mark Eckert (2004), as tarefas que envolvenlinguagem escrita
(ortografia), envolvem o cortex medial occipital,goo fusiforme, o cortex parietal
inferior, o cerebelo e o giro frontal inferior bermmo o giro temporal superior. Tarefas
de linguagem oral (fonologia) envolvem o cortexitwg, o cortex parietal inferior, a
insula, o giro frontal inferior e o cerebelo, bemmo as areas ativadas durante as tarefas
de linguagem escrita (Eckert, 2004). O autor esckague, para além destas regides, na
verdade, a leitura envolve a maioria do cérebi@uyindo a totalidade do sistema visual,
0S campos visuais frontais e as regides parietais.

Segundo Eckert (2004), o grau de sobreposicdo ¢agdi nas tarefas de
linguagem escrita e oral parece diminuir ao longadade; conexdes reciprocas entre
ambas as tarefas podem permitir as criancas o mM&mea@ de novas representacdes
ortogréficas relativamente as representacdes fginal® existentes. Esta conexao tende
a refinar-se com a idade e tendera a aumentaregisjolade da resposta a estimulos
ortograficos ou fonologicos.

Os sujeitos disléxicos parecem apresentar ativacéemebrais atipicas,
nomeadamente, uma menor ativacao dos lobulos giariperior e inferior, do giro
temporal medial, do giro fusiforme, da insula ecdcebelo (Eckert, 2004).

Um conjunto de estudos histologicpsest mortem citados por Eckert (2004),
parece revelar anomalias no nucleo geniculadoalagemedial, no cortex auditivo, no
cortex visual primario e no cerebelo.

Numa tentativa de integrar os resultados anaténdossvarios estudos, Eckert
(2004) refere que tém sido encontradas diferengasistentes em areas como: a) giro

frontal inferior — que Robichon, Levrier e outr@900 (cit in Eckert, 2004) associam
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com a segmentacdao fonologica; b) regido temporefaar relacionada com a memaoria
fonologica de trabalho pelos mesmos autores; ©) d¢aicipital medial (giro lingual) e d)
lobos cerebelares anterior e posterior — que télm rElacionados com o desempenho
em tarefas fonologicas, ortograficas e nomeacéailagpor Eckert et al. (2002, cit in
Eckert, 2004).

Eckert (2004) salienta que a leitura é uma tarefaptexa, que utiliza maltiplas
redes neuronais, pelo que € possivel que possa&seapar alteracdes no processamento
fonologico devido a anomalias diferentes, algo paieece ser corroborado pelo estudo
dos marcadores cromossomicos da dislexia.

Para Price e Mechelli (2005) a leitura envolve wnjento de regides cerebrais
bilateralmente distribuidas em que algumas areasnsdis sensiveis a estimulos
semanticos enquanto outras sdo mais sensiveietadpnoldgicos, num padrado que
confere uma dupla dissociacéo igualmente visivglatalogia que distingue a dislexia
fonologica e ortografica e em que a conversao mafiagfonologia requere a ativacao
occipito-temporal esquerda.

Pacientes com dislexia adquirida por lesdo cerelbegkelam uma dupla
dissociacdo entre a capacidade de ler palavragulaes e pseudopalavras,
confirmando a existéncia de duas vias separadapapem ser seletivamente lesadas.
No entanto, os correlatos neuronais subjacenteta aido sdo bem conhecidos. Para
Price e Mechelli (2005), a dislexia relacionada camdificuldade de leitura de
pseudopalavras € geralmente causada por enfartesrt@aa cerebral média do
hemisfério esquerdo enquanto a dislexia relacionedl® a leitura de palavras
irregulares esta associada com a atrofia anteralate lobo temporal.

Démonet, Taylor e Chaix (2004) afirmam que a nenmtzamia funcional da

leitura em adultos eficientes revela uma distri@Baidominante na regido esquerda com
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duas vias posteriores e uma via anterior para@nr#cao visual e ortogréafica (Fig.
1.17): 1) a via ventral centrada no giro fusiforpusterior representa, possivelmente,
uma area de acesso visual automatico palavra-fo@haa via dorsal, incluindo
principalmente o giro angular e supramarginal egpFasenta 0s processos mais lentos
baseados na fonologia e 3) um componente antegiratio no giro frontal-inferior
esquerdo, conectado com as duas vias posterionpicado no output dos aspetos

fonologicos e articulatérios.

Figura 1.17
Areas do hemisfério cerebral esquerdo que revelam respostas anémalas nos estudos de

neuroimagem com adultos disléxicos (adaptado de Démonet, Taylor & Chaix, 2004)

Nos adultos com dislexia, comparativamente a urpayde controlo, a ativagao
nas vias posteriores € reduzida (Démonet, Tayl@haix, 2004). Os componentes
chave da via dorsal (e.g., giro angular esquerdgglam atividade positivamente
correlacionada com o0s niveis de leitura em leitoresmais e negativamente
correlacionada com os niveis de leitura de addétrs dislexia. Os resultados de um

estudo de PET (citado por Démonet, Taylor & ChabBQ4) em amostras homogéneas

de pacientes com esta perturbacéo devidamente osages e sujeitos controlo de trés
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paises (ltalia, Franca e Inglaterra) revela umcdéfia ativacdo da via ventral nos
sujeitos com dislexia, que esta de acordo com sgltaelos de eletroencefalografia.
Todavia, embora em determinados estudos as arsaegides frontal inferior esquerda
e hemisférica direita parecam menos ativas em pessum dislexia, noutros, tem sido
descrita atividade superior ao normal sugerindoamismos de compensacao.

Uma vez que um fator proeminente na dislexia éfizaléonologico, os indices
neurofuncionais tém sido estudados no mesmo sertaendo varios estudos que
indicam uma atividade reduzida na regido perisylviasquerda em vez de bilaterais
(Démonet, Taylor & Chaix, 2004). Palesu e colabores (cit in Démonet, Taylor e
Chaix, 2004), sugerem que o padrdo de ativacdoemsops com dislexia podera estar
relacionado com uma desconexdo da rede perisyhdagaerda que desempenha um
papel nos processos fonolégicos.

Segundo Démonet, Taylor e Chaix (2004), emboraosagstudos revelem
elementos favoraveis a disfuncdo do sistema magriacea dislexia - tal como uma
falha na ativacdo da area V5/MT (cértex visual) adie tarefas de detecdo do
movimento, com correlacdes entre esta atividade(iMddio temporal) e a velocidade
de leitura em pacientes com dislexia e controlsteseresultados nédo foram replicados,
parecendo ser subtis e surgir apenas sob deterasicadunstancias.

A partir de um estudo experimental, Dietz, Joneme@u, Zeffiro e Eden (2005)
constatam que a parte anterior do giro pré-ceasailierdo (area 6 de Broadman) e trés
areas no cortex occipitotemporal ventral esquesiaoeativas em todas as condicdes
experimentais de leitura. O giro frontal inferiosqaerdo e o sulco intraparietal
esquerdo revelaram sensibilidade ao tipo de palaamguanto os cortexes motor
bilateral, auditivo e extraestriado eram modulgael® modo de resposta. Os resultados

obtidos por Dietz e colaboradores (2005) suger@maaque, na leitura, as palavras séo
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sujeitas a analise fonologica a partir do momento qeie sdo reconhecidas como
estimulos alfabéticos e a area 19 de Broadmaneestlvida no processamento das
propriedades fonoldgicas da palavra.

Ziegler, Besson, Jacobs, Nazir e Carr (1997) refayee as areas do cortex visual
pré-estriado medial esquerdo se revelam ativas quaea palavras quer para
pseudopalavras, mas nao para nao-palavras, propqudoestas regifes mediais
esquerdas estariam envolvidas na computacdo dasadowisuais das palavras
(representacdes da estrutura ortografica). Aditmeiate, foi demonstrada a ativacao
do cortex pré-frontal inferior esquerdo para palavmas nao para pseudopalavras
(Ziegler et al., 1997), associando-se aquela d@dvaps processos semanticos.

De acordo com Price e McCrory (2004), quando coagsmrcom o estado de
repouso, a leitura em voz alta ativa um vasto canjde areas, incluindo uma extensa
regido bilateral occipito-temporal (OT), temporalosgerior superior (pST),
sensoriomotora (SM) e regides centrais do lobo teatsuperior (cST) — Fig. 1.18.

A ativacdo das areas sensoriomotora (SM) e tempgagprior central (cST) tem
sido associada, prospectivamente, com a articulacdocaudicdo do som da resposta
falada (Price & McCrory, 2004). De notar que asdeg centrais do cortex temporal
superior (cST) ndo se observam quando 0s sujeitoem os labios durante a leitura
sem produzir qualquer som (Price & McCrory, 20@¥ restantes areas (OT e PT) sao,
consequentemente, as melhores candidatas paransla¢@o da ortografia para a
fonologia na auséncia de discurso.

Ao comparar a detecdo de palavras com a detectmids-falsas (pseudo-letras),
Price e McCrory (2004), verificam uma ativacao ralieada a esquerda em duas
regides occipito-temporais (fusiforme-médio e foisife anterior) e cortex temporal

superior posterior esquerdo (Fig. 1.19).
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LJ wiseoa

Figura 1.18
Estudo de neuroimagem de ativacdo cerebral em tarefas de leitura (adaptado de Price &
McCrory, 2004)

Ler em Voz Alta - Repouso

Ler em voz alta - Dizer "ok™ ou “sim - ok™ a fonrtes falsas v [ % Yo

Segundo os autores, estes resultados revelam dgstenextirés areas cerebrais
lateralizadas a esquerda que respondem de forreeemtifada as palavras, mesmo
guando os participantes sao distraidos da leiNmaentanto, os autores fazem notar que
ndo sabem se a ativacao se relaciona com o prooesgaortografico, semantico ou

fonolégico.
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Figura 1.19
Ativacdo cerebral em tarefas de leitura (Price & McCrory, 2004)

Legenda: AG = Giro Angular; OT = Occipito-Temporal; pTP = posterior Temporo-Pariental; pST = posterior Superior-Temporal;
pIT = posterior Inferior Temporal; pMT = posterior Medial Temporal; aTP = anterior Temporo-Pariental; aT = anterior Temporal;
¢ST = Superior Temporal central; IF = Inferior Frontal; Pc = Giro Pré-central; SM = Cortex Sensoriomotor.

Na ultima condicdo da figura, em que os autorespemam a leitura em voz alta
com a visualizacéo de fontes-falsas e a afirmagiay’ para controlar a articulacao,
observa-se a ativagdo do fusiforme médio e antéireas m e a), do cortex pré-central
esquerdo, do cingulado anterior (c) e do cortexomatplementar ().

Price e McCrory (2004) consideram que o fusiforn@lim aloja a “area visual da
forma da palavra” (Cohen et al., cit in Price & Mo/ (2004). Segundo os autores,
esta evidéncia nao parece refletir nenhum dos gsaoeentos ortografico, semantico ou
fonoldgico.

O fusiforme anterior esquerdo parece estar enwoln@processamento semantico
e parece haver algumas evidéncias de que a atiéagaiperior durante a leitura de

palavras do que durante a leitura de pseudopal®rae & McCrory, 2004).
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A ativacao temporal superior posterior esquerdaqgaarefletir mais a articulacéo
do que o acesso fonologico (Price & McCrory (200w ,entanto, a natureza do papel
articulatorio permanece por clarificar.

Para além do giro angular esquerdo (AG), variagsasuéreas participam em
tarefas semanticas, incluindo aT, pIT, pTP, pMTFe Notavelmente, lesbes em
qgualquer destas areas isoladamente ndo causamcaésrsemanticas consideraveis,
gue aparecem quando mais do que uma area se endanificada.

Embora ainda ndo haja uma teoria que explique mkemge a razdo pela qual
diferentes tarefas semanticas ativam diferentessgrarietotemporais, € cada vez mais
claro que estas areas estédo provavelmente maib/etagoem processos de recuperacao
de associa¢cOes semanticas do que em associac@egisampropriamente ditas.

Para Price e McCrory (2004), a leitura de palavnaslela a ativacdo em areas
envolvidas na nomeacéo de objetos e a leitura eledppalavras, por sua vez, aumenta
a ativacdo em componentes do sistema de leiturgun8e os autores, os dados
anatdmicos sugerem que 0S processamentos ortagrafiblexical e fonoldgico
ocorrem no mesmo sistema neuronal que a leiturealex a nomeacéao de figuras, o que
parece ser mais congruente com os modelos constdenio que com os modelos de
dupla-via. Segundo Price e McCrory (2004), estaltado sugere que a leitura emerge
de uma adaptacado do sistema de nomeacao de figuras.

A partir de uma revisado de literatura, Price e Muo€r(2004) sugerem que
existem apenas diferencas subtis nos sistemasnagsinatilizados durante a leitura por
leitores normais e individuos com dislexia de deskmento.

Segundo McCrory, Mechelli, Frith e Price (2005)mteido proposto que o0s
processos cognitivos envolvidos na leitura sdo egmbriveis aos envolvidos na

nomeacdo de um objeto conhecido ja que, em ambassws, 0 estimulo visual é
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percecionado e identificado, sendo relacionado amsua forma lexical que € extraida
na articulagdo. Segundo estes autores, a nomeacfigudas permite um indice da
capacidade literaria, razdo pela qual ndo serasttandar que os sujeitos disléxicos
apresentem precocemente alteracdes em tarefasrbag@o em relacédo as dificuldades
de leitura. No entanto, enquanto pela idade ade#itas dificuldades tendem a
desaparecer, as dificuldades na leitura tendenrsaspe ndo obstante haver estudos
sugerindo que ndo ha um desaparecimento total pesaa uma reducdo acentuada.
Estas dificuldades na nomeacao de figuras saongeméé associadas a perturbacdes
fonologicas (Katz, cit in McCrory et al., 2005).

Durante a leitura e nomeacéo, vao ativar-se codagugogicos armazenados que,
segundo McCrory et al. (2005) tendem a consistisegmentos fonologicos. Durante a
leitura € postulado que os codigos ortograficos témexdes diretas com os codigos
fonologicos, através de um processo que ainda séaosensual.

Os estudos com sujeitos disléxicos revelam umacullifade seletiva no
processamento fonolégico mas ndo no processamemi@nsico das figuras, suportando
a ideia do défice fonoldgico (McCrory et al., 2008p ponto de vista neuroanatdmico,
McCrory e colaboradores (2005) consideram quedaréé nomeacéao de letras, cores e
figuras implicam um sistema incorporado no lobogderal posterior inferior esquerdo e
o opérculo frontal esquerdo.

McCrory e colaboradores (2005) apontam trés regdiedremisfério esquerdo
como a chave para a diferenca entre o padréaotdealeie sujeitos disléxicos e normais:
a) um conjunto de regifes frontais esquerdas laggtencentradas no giro frontal
inferior; b) a regido temporoparietal esquerdaluindo o giro supramarginal e o

especto posterior do giro temporal superior (AreaNernicke) e ¢) o lobo temporal
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inferior posterior esquerdo (area 37 de Broadman)almente mais conhecido por
regido occipitotemporal.

Segundo os autores, tende a haver um consens@ @es @liferencas mais robustas
residem na area occipitotemporal esquerda, quenszpietam em funcdo das
perturbacdes fonoldgicas presentes na dislexia.ddatante, um estudo realizado pelos
autores sugere que este padrao reflete um padi&aghobal ndo sé evidente na leitura
mas também na nomeacao de objetos.

Na base do estudo de McCrory e colaboradores (20@b)gs abordagens no
diagnéstico e tratamento da dislexia poderdo seradas a partir de tarefas de
nomeacao de objetos que parece refletir o deseropdterior em tarefas de leitura.

Segundo Dietz e colaboradores (2005), a difereng@ @ leitura de palavras e
pseudopalavras reside nas exigéncias fonologiaasando um aumento da atividade
nas areas corticais posteriores superiores (visaoincluindo o coértex parietal lateral
inferior e temporal posterior superior. Para o®@as, 0os disléxicos com alteracbes na
capacidade de processamento fonologico revelamsuinativacdo destas regides em
tarefas de processamento fonolégico, comparativenaas leitores tipicos.

Com base nestes dados, o cortex parietal infesQuesdo e o cértex temporal
posterior superior tém sido relacionados com anéi@ lexical dos modelos de dupla
via, na qual sédo aplicadas as regras de converafEnm-fonema (Dietz et al., 2005).
Por outro lado, o cortex frontal inferior dorsatjesrdo também tem sido citado para o
processamento fonoldgico sobretudo em tarefas ilgdeem voz alta (Dietz et al.,
2005). O papel exato do cértex frontal inferiorguar ser mais complexo ja que parece,
também, influir no processamento semantico, se dpegnna regiao ventral e posterior

(Dietz et al., 2005).
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Palavras frequentes e irregulares tendem a atwareas posteriores inferiores
esquerdas (cortex occipitotemporal inferior e §iisiforme) sugerindo que a via ventral
aloja a via de leitura lexical (Dietz et al., 2005)

N&o obstante, alguns estudos de imagem néo saisteoiss com a existéncia de
duas vias, o0 que é considerado como um suporteedaas conexionistas (Dietz et. al.,
2005). No entanto, os autores ressalvam que maa@msnconsisténcias reportadas por
alguns estudos podem ser atribuidas a artefactqgedgaia investigacdo como sejam
limitacOes estatisticas ou parametros experimentais

Shaywitz (2003) refere que os estudos feitos airpddas imagens cerebrais
identificaram, pelo menos, dois caminhos neuropars a leitura — um para leitores
principiantes e outro para leitores avancados. #&seslois caminhos junta-se um
terceiro, localizado na area de Broca que ajudardoém a analisar as palavras (Fig.

1.20).

Figura 1.20

Areas cerebrais envolvidas na leitura (Shaywitz, 2003)

Regldo Parietal Temporal
\

Andlise das Palavras

Regido Inferior Frontal
¥

Regido Occlpital Temporal
i
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Fica, assim, proposta a existéncia de trés camimmms mais lentos e um mais
rapido:

« A regido inferior-frontal é a area da linguageral oE a zona onde se processa a
vocalizacdo e articulacdo das palavras, onde smair@ analise dos fonemas. A
subvocalizacéo ajuda a leitura, fornecendo um noooliell das palavras. Esta zona esta
particularmente ativa nos leitores iniciantes é&disos.

* A regido parietal-temporal € a area onde ¢é teamalise das palavras. Realiza o
processamento visual da forma das letras, a camdépcia grafofonémica, a
segmentacédo e a fuséo silabica e fonémica. Efieal@inalitica processa-se lentamente,
sendo esta a via utilizada pelos leitores prinoigis e disléxicos.

* A regido occipital-temporal é a area onde segs®& 0 reconhecimento visual
das palavras e se realiza a leitura rapida e atittan& a zona para onde convergem
todas as informacdes dos diferentes sistemas s&&rsonde se encontra armazenado 0
“modelo neurolégico da palavra”. Este modelo contnmformacao relevante sobre
cada palavra, integra a ortografia (como parecpjpralncia (como soa) e o significado
(o que quer dizer). Quanto mais automaticamentdefta a ativacdo desta area, mais
eficiente é o processo de leitura. Os leitoresesftes utilizam este percurso rapido e
automatico para ler as palavras. Ativam intensamest sistemas neurologicos que
envolvem a regido parietal-temporal e a occipgatoral e conseguem ler as palavras
instantaneamente (em menos de 150 ms).

Segundo Shaywitz (2003), em todas as idades, os ledores demonstram um
padrao consistente: a forte ativacdo da parte paistio cérebro, com menor ativacao

da parte frontal (Fig. 1.21).
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Figura 1.21
Marca neuronal da dislexia (adaptado de Shaywtiz, 2003)
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1.4.5. A Dislexia em diferentes linguas

Diferentes ortografias representam a linguagendéatie diferentes formas. Um
aspeto importante que varia ao longo das ortograéiside na consisténcia da relagéo
entre as letras e os sons. Em ortografias relagmgnconstantes (e.g., italiana, alema,
etc.), as letras tendem a ter uma relacdo maisadoem os sons do que noutras
ortografias (e.g., inglesa). Nestas, a relacdoeea$r letras e 0s sons é por vezes
equivoca, ja que vérias letras podem ser pronuasidd forma diferente e que varios
sons podem ser pronunciados de varias formas éjdgrry, Jacobs & Braun, 2001).

Através de um estudo com 53 sujeitos (30 cuja dngaterna era o0 aleméo e 23
cuja lingua materna era o inglés), que deveriamagepalavras ou pseudopalavras

idénticas, Ziegler, Perry, Jacobs e Braun (200X)fie@m que itens idénticos s&o
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processados de forma diferente em ortografiasetifes (inglés/aleméo), pelo que a
consisténcia da ortografia determina, ndo sé ariboigdo relativa dos coédigos
ortograficos/fonolégicos, como também a dimensé® wiadades que tendem a ser
funcionais durante a leitura (maiores no caso @bése mais pequenas no caso do
alemao).

A Hipdtese da Profundidade Ortografica (HPO) temmytedo estudar se todas as
linguagens escritas sdo processadas da mesma (fupatese universal) ou se existem
aspetos dependentes (Katz & Feldman, 1983, citiegler, Perry, Jacobs & Braun,
2001). De acordo com a HPO, os leitores adaptasnas estratégias de processamento
as exigéncias da ortografia em que estdo a leerSabse que existem, pelo menos,
duas vias de acesso ao Iéxico (via fonologica egoifica), esta hipotese propde que,
nas linguagens consistentes (ortografia transpgresride a relacéo entre sons e letras €
relativamente clara, os leitores sdo encorajadagilizar a via fonologica. J4 nas
linguagens inconsistentes (ortografia profundajefa sua ambiguidade, os leitores
ficam relutantes em utilizar a via fonoldgica, tendo a utilizar a via ortogréafica
(Ziegler, Perry, Jacobs & Braun, 2001).

Apesar de a HPO obter apoio de varios estudosculuogis, esta teoria esta
longe de ser um dogma e os seus proprios autoné®jacreditam que a diferenca entre
ortografias profundas ou transparentes esteja conhecimento visual da palavras,
concordando que a consisténcia ortografica podwrafedo so, a contribuicdo da
fonologia (i.e., a opgéo entre via ortografica ondidgica) como 0s proprios processos
fonologicos (Ziegler, Perry, Jacobs & Braun, 2001).

De facto, de acordo com Ziegler, Perry, Jacobs aurB(2001), o que parece
diferir entre as varias ortografias ndo € a quadedde recodificacdo fonoldgica

necessaria, mas antes a natureza da propria rieegéid fonologica. Assim, criancas
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gue aprendem a ler em ortografias mais consistdetedem a utilizar, sobretudo,
estratégias de descodificacdo grafema-fonema, ueza que nestas ortografias a
recodificacdo fonoldgica pode operar ao nivel imaduzido porque a relacédo entre
fonemas e grafemas € relativamente univoca (ZieBlemry, Jacobs & Braun, 2001).
Contrariamente, em ortografias menos consistertegiancas tendem a substituir as
estratégias de conversao grafema-fonema pelo reconénto de padrdes de letras e da
palavra completa (Ziegler, Perry, Jacobs & Bra@®®13.

De acordo com Vellutino e colaboradores (2004)esedvolvimento da leitura
em linguas com ortografias mais transparentes angente mais rapido, revelando as
criancas, geralmente, uma maior consciéncia fomdOgASsim, parece Obvio que a
utilidade da consciéncia fonoldgica, enquanto eigm@reditor da dislexia, varia de
lingua para lingua.

Nesta area, a visdo prevalecente € a de que agldi#les fonoldgicas centrais da
dislexia sdo, simultaneamente, menos frequenteai dificeis de detetar em criancas
gque aprenderam a ler em ortografias mais transiggrerNestas criancas, as
perturbacdes de leitura sdo mais facilmente ideatlhs em tarefas que requeiram
processamento fonologico implicito, tais como agio de memoaria verbal curto-prazo
(Ramus, 2001a; Vellutino et al., 2004), nomeac@ideae aprendizagem associada de
pares visuo-verbais, do que através de testes vpleera a consciéncia fonoldgica
explicita, tais como a consciéncia fonoldgica eescddificacdo fonoldgica (letra-som)
(Vellutino et al., 2004).

De Luca e colaboradores (1999) defendem que ai@isle superficie e a dislexia
profunda poderdo ter incidéncias diferentes emrattes linguas, dependendo da

regularidade da correspondéncia grafema-fonema.
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Para Vellutino e colaboradores (2004), os probledeakeitura, também, diferem
guando a ortografia é regular ou menos regular.cBsp da primeira, as criancas
disléxicas conseguem ler palavras compridas pouguéntes, bem como
pseudopalavras e 0 seu desempenho é idéntico anialagas tidas como normais. Nao
obstante, considerando que a fluéncia se encofett@da, estas criancas |éem palavras
isoladas mais lentamente e manifestam, eventuaémndiiiculdades de compreenséo,
como consequéncia do “efeito gargalo” (Vellutinalet 2004) do processo de leitura.

Tal como inicialmente referido, a aprendizagemaitaiia em criancas chinesas é
uma tarefa particularmente complicada, ja que estascas tém de aprender centenas
de caracteres visualmente complexos que contém arenfes fonéticos e radicais,
sendo de supor que as capacidades visuais sejathormreditor da sua capacidade de
leitura em sistemas alfabéticos (Vellutino et 2004). No entanto, segundo Vellutino e
colaboradores (2004), mesmo nas criancas chinesaspacidades fonoldgicas acabam
por predizer as suas capacidades de leitura, dée, esoviamente, relacionadas com
outros défices.

Com base nestes dados, sera, obviamente, possg/@eterminados individuos
preencham o critério de dislexia em determinadagids mas ndo em outras, havendo
mesmo um caso clinico relatado por Wydell e Butbethiv(cit in Vellutino et al., 2004)
de um rapaz bilingue que conseguia ler normalmeniejaponés mas manifestava
varios sinais tipicos de dislexia quando tentavane inglés.

Ao evidenciar que as criancas chinesas com distédaexibiam o padréo tipico
de sub-ativacdo no cértex temporal esquerdo, $eKetti, Jin e Tan (cit in Ziegler,
2005) desafiaram a visdo da unidade bioldgica deexda. Embora os autores nédo o
tenham afirmado, obviamente que estes resultadmene a desafiar a hipotese dos

danos fonolégicos como causa universal da disl@k 1.22).
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Figura 1.22
Areas ativadas pelo processo de leitura nos sistemas de escrita ocidentais e orientais
(adaptado de Ziegler, 2005)
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No entanto, segundo Ziegler (2005), ndo existequegilincongruéncia nos factos
relatados, ja que: a) muitos estudos revelam quaecidades fonoldgicas predizem a
aquisicao da leitura, ndo sO no inglés mas tambénchmés e b) na realidade, as
criancas disléxicas estudadas por Siok e colabmraddcit in Ziegler, 2005)
apresentavam um défice fonoldgico.

Ziegler (2005) justifica assim o padréo de reswlsadbtidos, argumentando que,
embora o cértex temporal-parietal esquerdo conwestaimbolos escritos (letras) em
unidades fonoldgicas (fonemas) e esta tarefa se@at para a aquisicdo de ortografia
alfabética, os chineses ndo podem utilizar umaespandéncia grafema-fonema para
aprender a ler ja que, no seu sistema logografienhuma parte dos seus caracteres
corresponde a um fonema concreto.

Por conseguinte, ndo € de surpreender que o ciameporal esquerdo ndo seja
ativado em tarefas de leitura, pois a analise fayich € irrelevante para a leitura de

escritos logograficos. No entanto, segundo Zie@B805), tal ndo significa que a

92 Rui Manuel Carreteiro



1J wiseoa

oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

fonologia seja irrelevante para a leitura chingsgue, independentemente da lingua, a
leitura implica o acesso as representacdes foreaégias palavras. Apenas o tipo de
processamento que permite o acesso a estas rapgggstende a variar de lingua para
lingua: os leitores de sistemas alfabéticos utilizaorrespondéncias grafema-fonema,
enguanto os leitores chineses tém de aprendeoiofpa dos caracteres como um todo,
necessitando de aprender aproximadamente 3000 texasac Este facto exige,
certamente, 0 recurso a estratégias complementdiegler (2005) acredita que os
leitores chineses utilizam, provavelmente, memonmstoras para relacionar a
fonologia e o soletramento.

Ainda que a sua posi¢cao varie um pouco, segundaddeh (2007), todas as
pessoas estudadas até ao momento mostram umaiatddagnesma regido durante a
leitura. A forma visual das palavras ativa o flammipito-temporal, uma regidao do

cortex que circunda a regiao fusiforme do hemisfésiquerdo (Fig. 1.23).

Figura 1.23
Padrdo universal de ativacdo da leitura (segundo Dehaene, 2007)
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1.5. Leitura e psicopatologia

Vérios estudos referem uma ligacédo entre dificiddade leitura e problemas do
comportamento exteriorizantes (Hinshaw, 1992) guisdo Willcutt e Pennington
(2000), cerca de 60% das criancas com dificulddddgitura cumprem os critérios de
diagnéstico de, pelo menos, mais uma perturbagémadl.

Diversos investigadores verificaram que as criancam dificuldades de
aprendizagem apresentam problemas emocionais. fdatenquando estes problemas
sao discutidos num quadro clinico, facilmente s&aedos como secundarios, devido
a anos de frustracdo ou como manifestacdo da prdmsiuncdo do sistema nervoso
(Salyer, Holmstrom & Noshpitz, 1991).

Para Kempe, Gustafson e Samuelsson (2011), osepnablde leitura resultam,
frequentemente, em frustracdo escolar e, consesuente, em problemas do
comportamento interiorizantes ou exteriorizantes eNtanto, estes problemas, mais do
gue uma consequéncia dos problemas de leiturayredaealidade independente. Para
0s autores, o facto de uma intervencédo focada mdemas de leitura ndo resolver os
problemas de comportamento, confirma este pontwistaa (Rivera, Al-Otaiba &
Koorland, 2006, cit in Kempe, Gustafson & Samuelis@011).

De acordo com Sundheim e Voeller (2004), os dadolteratura sugerem, com
algum rigor, que determinados tipos de perturbagdsguiatricas: a) sdo mais
facilmente associadas a determinadas perturbacddinghiagem, b) ocorrem com
maior frequéncia em criancas com perturbacéesndadigem e c¢) sdo mais visiveis em
determinados estadios de desenvolvimento. Por datto, estas associacdes nao
parecem ser explicaveis por: a) baixo Ql, b) macpdrda de audicdo, c) lesdo

cerebral, d) estatuto socioeconomico, e) estadib amivf) educacdo materna. Além
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disso, as intervencdes realizadas quando a cremeamcontra na pré-escola ou jardim
infantil tendem a ser mais promissoras.

Segundo Salyer, Holmstrom e Noshpitz (1991), tédo siitados os seguintes
sintomas em perturbacdes de aprendizagem: difideklano relacionamento
interpessoal, baixa tolerancia a frustracdo, ddi@de no controlo dos impulsos e
problemas do comportamento (que incluem a hipedatile e a falta de atencéo).
Curiosamente, estas mesmas caracteristicas séaoetiteqmente associadas a uma
organizacdo de personalidatterderline De facto, segundo Salyer, Holmstrom e
Noshpitz (1991), véarios autores tém escrito acdesasemelhancas entre criangcas com
ligeira disfuncéo cerebral e os sintomas manifestadr individuosvorderline

Num estudo realizado por Salyer, Holmstrom e Ndgh{i991), verificou-se que
as criancas com dificuldades de aprendizagem teradapresentar maiores niveis de
psicopatologia, nomeadamente: a) tendem a percebeoutros como extensdes
narcisicas do prépri@elf - Chetik (1986) e Pine (1985) verificaram que aangas
borderline se relacionam com os outros na base da necessidadgeatificacdo; b)
manifestam um excesso de episodios agressivos sagusdo os autores pode ser o
reflexo de mecanismos de defesa insuficientes amrecalcamento ou a sublimacao; c)
tém dificuldade em avaliar a realidade — algo gsi@uwatores referem, também, como
comum as criancdsorderlinee d) todos estes aspetos ndo parecem ser explipalios
funcionamento neurocognitivo.

Fletcher (2009) prop6e uma descricdo esquematisalifierentes elementos que
acredita serem necessarios para uma compreensdificace adequada da dislexia. O
seu modelo assume que para qualquer dificuldadgpandizagem é necessario, mas
nao suficiente, existir um problema de desempeRloa a dislexia, a dificuldade de

leitura de palavras isoladas deve ser um componemd®e na identificacdo do
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problema. Sem aquela tarefa, o grupo de disléxacabara por se revelar demasiado
heterogéneo, dadas as correlacdes cognitivas eheldgicas entre dislexia e outros
componentes de leitura (Fig. 1.24). O autor comgidegesmo que o reconhecimento da
dislexia como um problema ao nivel da palavra esuta identificacdo podera ser o

responsavel pelos principais avancos dos ultimos da investigacao.

Figura 1.24
Variabilidade nas dificuldades de aprendizagem (adaptado de Fletcher, 2009)
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Contrariamente a Rutter e Yule (1975), os estugaemiologicos internacionais
revelam que a dislexia existe como o limite infede umcontinuumde capacidades de
leitura. Decidir quando surge a perturbacdo nestgirmium revela-se inerentemente
arbitrario, razdo pela qual as estimativas de peecea sdo tdo dispares. Mais
importante, como a dislexia ndo representa umaibat¢ao qualitativamente distinta,
Fletcher (2009) defende que néo existe razéo paaa as teorias das dificuldades da

leitura das teorias de dificuldades de aprendizagena ideia que ndo esta isenta de
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criticas. O ICD-10 e o DSM-IV integram a dislexiatre as dificuldades de
aprendizagem especificas do desenvolvimento endegbundheim e Voeller (2004), a
dislexia é a dificuldade de aprendizagem mais coyragnstituindo cerca de 50% de
todas as dificuldades congéneres.

No que concerne especificamente a dislexia, poestisdos se focalizam nos
problemas comportamentais coexistentes. No entamioy estudo realizado por
Knivsberg e Andreassen (2008), os disléxicos revelsignificativamente mais
problemas de comportamento do que o grupo de donthos poucos estudos
realizados, segundo Knivsberg e Andreassen (2@08pmportamento dos disléxicos
tende a ser descrito como interiorizado (retiradaeixas somaticas, ansiedade,
passividade e medo) ou exteriorizado (agressividatidinquéncia).

Segundo Sundheim e Voeller (2004) e Knivsberg e rédamben (2008), a
Perturbacdo de Hiperatividade com Défice de Ater{€ddDA) € a perturbacdo mais
frequentemente associada com a dislexia, sendatcado também verdadeiro quando
se observam criancas com PHDA, havendo também csstgde referem uma
associacado entre dificuldades de leitura, pertddmsmga conduta e, posteriormente,
perturbacdes de personalidade antissocial.

Num estudo epidemioldgico classico, Rutter e YW@76) terdo notado que as
criancas com perturbacdes de leitura tinham cinepesy maior probabilidade de
apresentar condutas antissociais do que as ddimentanto, atraves de um estudo em
gue sujeitos com e sem dificuldades de leituranfiosaguidos desde a adolescéncia até
ao inicio da idade adulta, Maughan, Pickles, Hagltter e Yule (1996) verificam que
o risco de delinquéncia juvenil parece estar msg®@ado ao abandono escolar do que

as dificuldades de leitura.
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Através do modelo de equacgdes estruturais, WilliarivcGee (1994) realizaram
um estudo transversal com 698 criancas no qualuiozn que a capacidade de leitura
nao influenciava diretamente a delinquéncia, semammportamento antissocial nos
primeiros anos de escolaridade o seu principalijored

Trzesniewski, Moffitt, Caspi, Taylor e Maughan (BpGeconhecem que varios
estudos referem uma associacdo robusta e negaitine & capacidade de leitura e o
comportamento antissocial. No entanto, salientare Q8 mesmos ndo avancam
gualquer explicacdo. Através de um estudo longimldtcom gémeos monozigéticos e
dizigbticos, os autores verificam haver fatores iamthis comuns quer ao
comportamento disruptivo quer as dificuldades dieirke sendo que, principalmente
para os rapazes, as dificuldades de leitura condoziao comportamento antissocial e
vice-versa. Em contraste, ao comparar os resultadiddos por gémeos dizigéticos e
monozigoticos, os autores concluem que a relactie am dificuldades de leitura e a
PHDA pode ser explicada por fatores genéticos.sbEst®ultados parecem contrariar os
resultados obtidos por Kappers e Veerman (1995) estndo sobre o ambiente familiar
de adolescentes com dislexia, no qual nédo foramngradas diferencas em termos de
acontecimentostressantesnem qualquer desvio no funcionamento familiar.

A depressao parece ser outra comorbilidade frequdat dislexia: 33% dos
adolescentes com dislexia foram diagnosticados a@gpnessao (Sundheim & Voeller,
2004). Num estudo citado pelos mesmos autores, mohudepressivo estava
marcadamente elevado em leitores menos eficieR89%)( comparativamente aos que
nao possuiam dificuldades de leitura (9.6%).

Segundo Sundheim e Voeller (2004), algumas criangas dislexia respondem
com um aumento de ansiedade, facilmente asso@adepressdo e mais visivel em

raparigas. As queixas somaticas parecem estar mgaée aumentadas, sendo
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relativamente comum que criancas com dislexia aptem dores de estdmago, entre
outros sintomas (Sundheim & Voeller, 2004).

Segundo Marcelli (1999), € muito dificil separar psrturbacdes afetivas
secundarias a dislexia das que pudessem ser stiadonas. Segundo o autor, pensou-
se durante muito tempo que estas perturbacOesnseraivas, enquanto na atualidade
alguns autores defendem que a dislexia poderars@manifestacao de perturbacdes de
personalidade.

Para Marcelli (1999), embora nenhum agrupamentmpatoldgico preciso possa
ser associado com a dislexia, é certo que as aesatigléxicas apresentam muitas vezes
perturbacdes do comportamento do tipo impulsivan ¢passagem ao ato” facil e
frequente, facto que o autor associa com a probiesnda simbolizacdo enquanto
mediacao (investimento nos processos secundadtesancia a frustracdo). O autor
acredita ainda que as diversas perturbacfes danadickade, cuja caracteristica comum
€ a manutencdo de um estado conflitual sempre,apgesam tornar aleatéria a
aprendizagem da leitura ou integra-la num novo astamento patoldgico.

Sabemos que, para aprender a ler, a crianca necgssima motivacdo adequada,
sendo bastante importante a experiéncia ambientatiéucional a que a crianca foi
exposta e que 25% a 60% dos pais de criancas idedétxambém apresentaram
dificuldades de leitura (Vellutino et al., 2004)a fhesma linha de pensamento, segundo
Flecther (2009), fatores como a pobreza e a feltargntacéo da familia para a literacia
representam fatores de risco para a dislexia. Masiinuamos sem perceber a
associacao entre a dislexia e as alteractes demameento psiquico do individuo.

Segundo Undheim e Sund (2008), varios estudoserafeue a qualidade da
vinculagcdo do adolescente aos pais esta assocadaocaumento de bem-estar e

diminuicdo de tensdes e desajustes emocionaisn8egun estudo prévio das autoras,
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a vinculacdo segura aos pais desempenha um papelgorcontra o desenvolvimento
de sintomas depressivos bem como contra aspetdsgam&os como o0 baixo
rendimento escolar,

Undheim e Sund (2008) reconhecem que os adolesceota problemas de
leitura apresentam mais problemas na maioria dees gsicossociais - mais sintomas
depressivos, stress escolar, expectativa mais inega relacdo com a escola, menor
rendimento escolar, dificuldades de aceitacdo pedwes bem como uma vinculagéo
mais deficiente a ambos os pais. No entanto, case ben analises multivariadas, as
autoras sugerem que o nivel dos sintomas depressi&o prediz os problemas de
leitura, parecendo o efeito dos sintomas depressseo mediado por outra variavel,
como ostressescolar ou a existéncia de auxilio para problersasadde mental.

A fraca vinculagédo aos pais encontrada nos adale=seom problemas de leitura
podera depender de uma sobrecarga de tarefasresaglee afeta as relagdes familiares.
No entanto, a vinculacdo aos pais nao funciona damoo preditor das dificuldades de
leitura j& que, mesmo em criancas com dificuldadesleitura sob elevadsetress
escolar, com pouca aceitacdo dos pares e fracareni escolar podem continuar a
verificar-se vinculagdes seguras aos pais.

Os resultados de Undheim e Sund (2008) rejeitambédan, a hipotese de que a
autoestima possa moderar a relacdo estitessescolar e dificuldades de aprendizagem.
E que, os niveis de stress parecem nao variar coniveis de autoestima, devendo
estas variaveis serem encaradas de forma separada.

As autoras ressalvam, no entanto, que 0 seu estpdsenta a limitacdo de
incidir apenas sobre uma regido geografica da Nardeem como de que toda a

informacéo foi reportada pelos préprios sujeitasigndo os adolescentes ter entendido
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mal algumas questbes devido aos seus propriosepnabl de leitura, caracteristicas
étnicas ou nivel de funcionamento cognitivo.

De acordo com Antshel e Joseph (2006), o modeldactedle stress-coping
proposto por Lazarus (1993) tem sido aplicado &stigacdo enstressparental de
familias cujas criancas apresentam dificuldadeaptendizagem. Para os autores, ter
uma crianca com dificuldades de aprendizagem pagresdispor 0S pais para niveis
mais elevados de frustracdo. 9Dessadicional relacionado com o facto de ter uma
crianca com dificuldades de aprendizagem pode raet@ianca de diversas formas,
incluindo vinculacdo insegura, fraca coesdao famidiaaumento de comportamentos
interiorizados ou exteriorizados (Antshel & Josepd06). Segundo Antshel e Joseph
(2006), algumas evidéncias sugerem que as crimogaglificuldades de aprendizagem
sdo mais dependentes dos outros (nomeadamentedalbssy o que podera tambéem
predispor os pais para maiores niveistiess

Num estudo realizado por Antshel e Joseph (200&esnmde criangcas com
dificuldades de aprendizagem revelaram, de factoomes niveis dstress parecendo
no entanto, a natureza do stress, variar consodipe de dificuldade de aprendizagem.
As mées de criancas com dificuldades de leiturdeemiam niveis elevados d&ess
global, enquanto as maes de criancas com dificefdag aprendizagem néo-verbal,
revelam sobretudo maior nivel de interacfes distumags com as criangas.

Embora os resultados de Antshel e Joseph (2006)cesh a ideia de que as
criangcas com problemas de leitura induzgressnas suas maes, sugerem também que
tanto as variaveis maternas como as caracteristecasianca estdo associadas com o
Stress maternal.

Num estudo realizado por Lamm e Epstein (1992), ftiam encontradas

evidéncias a favor da hipotese de que as dificeklamnocionais sejam o fator causal

Rui Manuel Carreteiro 101



Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil U LISBOA ‘ DEUSBOA

relacionado com a aquisicdo da leitura ou que feultiades emocionais emergissem
nestas circunstancias. Na mesma linha, Fergusdgmskey (1997) ndo encontraram
diferencas estatisticamente significativas entre wasto conjunto de fatores que
pudesse contribuir para uma associacao entre pmablee leitura prévios e problemas
de conduta posteriores.

As discrepancias entre as expectativas parentaisdesempenho escolar séo
referidas por Casey e colaboradores (cit in Undh2083) como um fator de risco para
0s problemas emocionais e, segundo Oversholer abamwaldores (cit in Undheim,
2003), a baixa autoestima estaria fortemente miada com sentimentos de depressao.
Num estudo de Hughes e Dawson, citado por Undh2@®3), 34 adultos com dislexia
descrevem sentimentos de falha, humilhacdo edelteompreensdo desde os seus dias
de escola, sugerindo que estar sobre pressdo eluranbs anos causaria problemas
emocionais. Nao obstante, num estudo realizado jdatfamilias alemas, Kappers e
Veerman (1995) sugerem que o ambiente familiasieessvivenciado pelos disléxicos
nao apresenta diferencas significativas.

Segundo Tsovili (2004), os adolescentes com deleuelam niveis de ansiedade
mais elevados em situacdes de leitura do que osigeparecendo poder-se concluir
gue estes adolescentes encaram a tarefa como almeagansiogénica.

Palombo (2001, cit in McNulty, 2003) propde quarmividuos com dificuldades
de aprendizagem desenvolvem auto-narrativas - histprias que contam a eles
préprios com vista a dotar de sentido as suas @Egionais e experiéncias subjetivas
- nas quais tendem a expressar baixa autoestimeees@s niveis de aceitacdo ou
negacéao das dificuldades de aprendizagem.

Segundo McNulty (2003), as criancas podem tomanetmento dos precursores

ou associa¢cfes com as dificuldades de aprendizagepnimeira infancia, tendendo a
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sentirem-se diferentes ou como se algo de erradpasse com eles, afetando a
autoestima. Na idade escolar, o experimentar daslldades de aprendizagem pode
resultar em problemas escolares e na vivéncia emalcde que os outros pensem que
algo estd mal com a crianca o que podera tornaegmatico. McNulty (2003) propde

o conceito de “Trauma de Dificuldades de Aprendéragpara pessoas com dislexia,
comparando estas situacdes com todas as outrastrguessardo no ciclo de vida e
enfatizando a necessidade de estas pessoas sgepgotiale si proprias e aprenderem a
proteger-se de mal entendidos. Segundo McNulty3JR@ependendo da qualidade e da
forma como a situacdo é explicada a crianca, ondstgo cria um novo estadio
positivo ou negativo de funcionamento e compensagémcional.

Num estudo realizado por Riddick (1995) com 22 m@<riancas disléxicas,
todas as participantes referiram que tera siddtada progresso escolar, em particular
a incapacidade de aprender a ler. Tal, tera atepada a existéncia de algum tipo de
problema com os seus filhos, tendo as méaes admitdduz dos seus atuais
conhecimentos que, de facto, as criancas haviamidexialguns sinais tipicos de
dislexia (16/22 referiram dificuldades em memorizi@ns, 9/22 referiram alguma
trapalhice ou falta de coordenacédo motora).

Em média, as méaes referem que as primeiras susseitgiram por volta dos 5
anos com um intervalo de resposta entre os 3 e @®3 de idade. Todas as maes
referiram que as suas criancas eram perfeitamelimed e bem ajustadas antes de
iniciar a escola, mas 77% referiram que as mesmb&wsaram ansiosas e pouco felizes
apos a entrada escolar, devidos as dificuldadeprmdizagem que comecaram a ter de
enfrentar. Entre o0s sintomas mais referidos pela&esm citam-se depresséao,

sintomatologia fisica, suores e relutancia emiapaescola.
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Segundo Riddick (1995), 21 de 22 maes considerajaeno desenvolvimento
pessoal dos seus filhos ficou afetado pelo facteetlem disléxicos e, quer as maes quer
os filhos, reconheceram que os professores deséam@am um papel critico na forma
como lidaram com a dislexia. Embora, desde cedoydsse a sensacao que haveria
algum problema, a idade média de diagndstico dexiisfoi de 10 anos, variando entre
0s 7 e 0s 13 anos de idade. Das 22 criancas, é&aef que, antes do diagndstico, se
autoavaliavam de forma depreciativa, facto confdmpelas méaes que referiram que a
autoestima se encontrava particularmente baixa alateliagnostico.

Scott e colaboradores (1992, cit in McNulty, 200%ie in Riddick, 1995)
estudaram adultos bem-sucedidos com dislexia dica@am que as chaves para o
sucesso pareciam ser a intervencao precoce, oaganoento de talentos e Hebbies o
bom suporte familiar e o envolvimento na procurad@estima. No estudo de Riddick
(1995), as maes manifestaram particular preocupagéo a falta de autoestima das
criancas e 80% referiram que a mesma melhoroufisgivamente apés avaliacdo e
apoio especializado. De acordo com Riddick (1965)professores foram igualmente
identificados como tendo um papel importante, queeaumento quer na diminuicdo da
autoestima.

Num estudo realizado por Singer (2007), confirmapse o maior objetivo dos
estudantes disléxicos esta relacionado com a pgimtda autoestima - a maioria dos
sujeitos referem querer "sentir-se bem e nao ekighi Para atingir este objetivo,
Singer (2007) previu que os sujeitos utilizassesidaanente dois perfis: um focalizado
no esforco para atingir objectivos e outro baseado dissimulacdo de maus
desempenhos para evitar comparac¢des. Foram, nat@enencontrados dois perfis
adicionais: um baseado no esfor¢o para atingitivbge, simultaneamente, dissimular

maus resultados e outro visando sobretudo "semtiem”, procurando apoio dos pais,
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professores e pares. Destes, 0s pais seriam opraigados seguidos dos professores

e apenas, posteriormente, pelos pares.
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2. PARENTALIDADE

O inicio da construcdo das relacdes interpesshaidamentais para a saude ou
psicopatologia das criangas, inicia-se na relag@o @s seus proprios pais. As variacdes
encontradas nas relacdes entre a crianca e ospseustdo ligadas ao tipo de
comportamento parental, também conhecido por psagducativas.

A parentalidade é um fenomeno complexo, muitassvgeeador destresse que
requer adaptacdo. Pressupde satisfazer as nedessidia crianca (alimentacao,
educacao, etc.), adaptacdo aos atributos Unicasiateca e adaptacdo ao papel social
gue envolve. Trata-se de um fendbmeno biolégico aiakem que as interacbes dos
elementos implicados (de diferentes geracdes) pecag@am recursos e em que ha uma
funcdo em termos de sobrevivéncia, reproducdoadoieducacao e socializacédo. Pode
envolver todas as instituicdes dentro de uma aileducativas, econdmicas, politicas e
sociais) e ocorre num tempo histarico.

Darling e Steinberg (1993) distinguem estilo paakwule praticas parentais, na
medida em que, enquanto o estilo “descreve” asaipdes pais-crianca numa grande
variedade de situacdes e prevalece em diversogxtostde socializacdo, as praticas
parentais constituem os comportamentos adotados pels para atingir resultados em
diversos dominios do desenvolvimento da criancdagenor definicdo, especificas de
um determinado dominio.

O trabalho de Rutter (1966, cit in Abidin, Jenki&s McGaughey, 1992)
estimulou a reflexdo no contexto ecolégico da feanilelineando a importancia do
género,stress temperamento da crianga, caracteristicas da nudidade materna e

relacdo conjugal para o ajustamento subsequentgathga. Segundo Abidin, Jenkins e
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McGaughey (1992), existem fortes evidéncias sugergue, quando comparados com
as raparigas, 0s rapazes sdo mais suscetiveisimevamiliarestressantesSegundo

0s autores, a literatura parece, de resto, sua@rituéncia de cinco variaveis familiares
no desenvolvimento global da crianca: génstressda vida diaria, caracteristicas da

crianga, caracteristicas maternas e suporte dalong@fig. 2.1).

Figura 2.1
Desenvolvimento global da crianca (adaptado de Abidin, Jenkins & McGaughey, 1992)

‘ Suporte do Marido

Stress da Vida ‘—> ‘ Caracteristicas Maternas }—* ‘Ajustamento da Crianga

. |

‘ Género da Crianga ‘ _— ‘ Caracteristicas da Crianga

Num estudo realizado por Abidin, Jenkins e McGaydhé92), o género revelou
influenciar o ajustamento da crianca. Por outr@ |a@gundo os autores, parece existir
uma relagéo entre depressdo e sentimento de int&mee materna, em criangas com
problemas de comportamento. Independentemente dacausa, a presenca de
depressdo materna e o0 sentimento de incompetésmigerh a levar a uma menor
disponibilidade para a crian¢a, sendo as maeddafefzor esta problematica geralmente
menos capazes de interagir de forma autoritarigu® parece estar por detras do
aparecimento dos problemas de comportamento enzamp@Nebster-Stratton &
Hammond, 1988).

O stressda vida diaria parece desempenhar um fator relevam relacdo ao

ajustamento global, ndo obstante apresentar apenasligeira correlacdo com os
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problemas de comportamento (Abidin, Jenkins & Mogday, 1992). J4, segundo 0s
mesmos autores, as caracteristicas da criancaepartec um papel preponderante no

desenvolvimento de problemas do comportamento.o€amente, os resultados destes

Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop

atologia Infantil

autores ndo suportam a influéncia do apoio do marid

Partindo de investigacOes realizadas com criancasratadas, Belsky (1984)

refere que a etiologia do problema nos remete fp@saaspetos diferentes: a) a historia
pessoal dos pais e 0s seus proprios recursos Eedspas caracteristicas das proprias
criancas e c) o contexto envolvenstrésse recursos). Belsky (1984) conclui que os

determinantes do comportamento parental de abusteghigéncia sdo também

importantes para o funcionamento dito normal, hdeamm continuo de influéncia.

Figura 2.2

Comportamento parental (Belsky, 1984)

|

Relacdo Conjugal

Contexto Social

/\/

Histéria de
Desenvolvimento

Personalidade

Comportamento

Caracteristicas
da Crianca

\/\

Trabalho

Desenvolvimento
da Crianga

Belsky (1984) propde um modelo no qual o comportameparental é

diretamente influenciado pelos aspetos do proprdividuo (personalidade) e pelo

contexto em que a relacéo decorre.
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2.1. Estilos parentais

Mussen (cit in Mussen &etherington,1983) define os estilos parentais como 0s
comportamentos, atitudes e valores que os paigamilna sua relagdo com os seus
filhos. Segundo Darling e Steinberg (1993), podedwfsir estilo parental como uma
constelacdo de atitudes dirigidas a crianca e goeseu conjunto, criam um clima
emocional em que 0s comportamentos parentais $HeID0S.

No estudo piloto de Baumrind (1967), emergiram té@sfiguracdoes parentais:
Autoritativo, Autoritario e Permissivo. Cada umas deés categorias é prototipica, ou
seja, uma exemplificacdo complexa das caracteassticstintivas de cada grupo, bem
como uma descricdo explicita dos comportamentosnfss que caracterizam cada
grupo. Para a autora, socializar a crianca faexi@éncias externas mantendo o sentido
de integridade e pessoal é o elemento chave gaapeb parental.

Segundo Baumrind (1967, 1971), os pais das criamgas autoconfiantes,
autocontroladas e mais exploratérias foram, eléprims, exigentes e controladores,
mas também calorosos, racionais e sensiveis a ¢oegén da crianga. A autora
denomina este padrédo de controlo elevado e enomeaja positivo de comportamento
parental autoritativo. Para Baumrind (1967, 194l)ontrolo autoritativo permite a
conformidade responsavel com os padrbes do grugo, gerda da autonomia ou
assertividade individual.

Para Darling e Steinberg (1993), a autoritatividegleelou ajudar as criancas e
adolescentes a desenvolverem capacidades impartaNi® entanto, os autores
levantam uma questdo metodoldgica que se prendeac@wventual dificuldade em
generalizar os resultados a outras culturas, jgwestudos foram, predominantemente,

desenvolvidos com familias caucasianas de clasdmmeé
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Os pais das criancas que se revelaram descontegiiescas e agitadas foram,
eles préprios, pouco controlados e de alguma foraaos calorosos do que os outros
pais, sendo denominados pela autora como paistattms. Segundo Baumrind (1967,
1971), os pais autoritarios tentam modular, coatr@ avaliar o comportamento e
atitudes da crianca de acordo com um perfil de cotamentos, geralmente absoluto,
formulado e motivado por uma autoridade superi@okzam a obediéncia enquanto
virtude e favorecem a punicéo, ndo encorajande@ucso.

Os pais das criancas menos confiantes, menos at@ias e menos
autocontroladas eram, eles proprios, pouco cowmipods, pouco exigentes e
relativamente calorosos, recebendo a denominacagatke permissivos. Os pais
permissivos tendem a comportar-se de forma nadipaine aceitante perante o0s
impulsos, desejos e acdes da crianca.

Num estudo posterior, Baumrind (1971) avanca agusia um quarto tipo, os pais
rejeitantes-negligentes, que inclui aqueles quedserejeitantes, ndo cumpriam o
critério de autoritarios.

Num estudo com 146 criancas em idade pré-escolagspetivas familias,
Baumrind (1971) verifica que o padrdo autoritatigo 0 que mais facilita o
desenvolvimento da competéncia através de compentamn responsavel e
independente. Segundo Baumrind (1971):

a) Quando comparado com outros padrdoes de autoridadmmportamento
parental autoritativo, enquanto claramente associaal comportamentos de
independéncia e dominancia nas raparigas, nao éxdtamente as mesmas associacoes

NOS rapazes;
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b) O controlo parental autoritativo, quando comparaoim o controlo parental
autoritario e permissivo, esteve claramente assoaiam indices de responsabilidade
social nos rapazes e com elevado desempenho ey eap

c) Os estilos autoritarios desde o nascimento naosseciam com niveis de
competéncia particularmente elevados nem em rap@&re®m raparigas; e

d) Muito poucos pais preenchem o critério da definichositiva de
permissividade (que exclui a negligéncia enquaatéa de diminuicdo do controlo).

A ligacdo entre uma vinculacdo segura e os espigoentais de Baumrind foi
indicada pela primeira vez por Bowlby (1973) quienie o estilo autoritativo como o
mais vantajoso na promocéao de uma vinculacédo neaisducedida (Page & Bretherton,
2001).

Nesta conformidade, partindo da tipologia de Bandcr(1967, 1971, 2005) e
como corolario, pode afirmar-se que:

a) Em geral os comportamentos autoritativos assoceamesn positividade em
termos de desenvolvimento sécio-emocional e cagnitiesde a idade pré-escolar até a
adolescéncia e para ambos 0s sexos;

b) Pais que supervisionam os filhos, que estabeleegmas e que reconhecem
democraticamente os pontos de vista das criangasiam-se a resultados positivos em
termos de desenvolvimento e funcionamento adaptativ

c) As maiores diferencas em termos de competénciaremnoentre o estilo
autoritativo e os demais e nao tanto entre os demai

d) Quando se considera o estilo negligente, obsereansiores resultados de
todos os padroes;

e) O estilo autoritativo associa-se a responsabilidaadéal e competéncia social,

menor ocorréncia de problemas do foro psicologiaoclindo problemas de
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comportamento), melhor autoestima, maior autoctmtroelhor capacidade adaptativa,
e melhor desempenho escolar;

f) O estilo autoritario associa-se a baixa autoestigthyzida competéncia social
e cognitiva e pobre desempenho escolar de formedura;

g) O estilo permissivo associa-se a impulsividade,esgjvidade, falta de
autoconfianca, falta de autocontrolo e maior indit®e consumo de substancias,
parecendo os efeitos ser particularmente mais tosfags rapazes quando comparados
com as raparigas;

h) Algumas referéncias sugerem que as familias pexvassndo diferem de
forma significativa das autoritarias a excecao de as primeiras tém resultados mais
negativos em termos de obediéncia e as segundasraos de autoconfianca;

i) O estilo negligente associa-se a menor competépsiaossocial, mais
problemas de comportamento, levando a baixa deestitta e problemas de
comportamento nas criangcas mais velhas.

Segundo Baumrind (2005), o estilo parental revekruuma ferramenta poderosa
para prever a competéncia e qualificar efeitospitascas parentais além dos abusos.
Segundo a autora, os estilos parentais caractennaarelacdo parental particular num
momento especifico, existindo, no entanto, umaivelastabilidade no padrao parental,
consequéncia da continuidade das qualidades dzzar@dos valores, personalidade e
expectativas dos pais.

Segundo Darling e Steinberg (1993), a operaciomgdia de estilo parental
apresentada por Baumrind (1967, 1971) destacouase atbordagens prévias por

diversas razoes:
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a) Em vez de determinar com grande exatiddo asiptasltdimensdes do
comportamento parental e definir o estilo de fordimaar, especificou uma funcéo
particular — o controlo — e articulou a forma coeste poderia ser organizado;

a) Em vez de exigir que o controlo parental variassesldvado a reduzido —
como fizeram os tedricos anteriores — distingués #stilos de forma qualitativa;

b) Usou uma perspetiva configuracional para definirestilo parental,
considerando que a influéncia de qualquer aspetpadentalidade (ideologia, uso de
técnicas de autoridade especificas, etc.) € dependa configuracéo de todos os outros
aspetos.

No entanto, apesar das virtudes do modelo de Badn{li967, 1971), Lewis
(1981) critica-o devido a inevitavel correlacaorerats diferentes categorias que tornam
dificil discernir os mecanismos subjacentes asrelhifgas entre criancas de diferentes
tipos de familia. Por outro lado, embora se recgal@importancia e virtude do estilo
autoritativo, continua a desconhecer-se o porquéano essas virtudes se manifestam.

Numa revisédo publicada ndandbook of Child Psychologaccoby e Martin
(1983) abordam a tipologia de Baumrind, elegend@stdo parental como uma funcéo
da exigéncia e responsividade. Estendem, assiipolagia de Baumrind com base em
duas dimensdes — grau de responsividade/aceitagiiauede exigéncia/controlo — e
acrescentam, ainda, um estilo caracterizado pdta te envolvimento que pode
assumir a forma de negligéncia.

Darling e Steinberg (1993) propéem um novo model@ual o estilo parental e
as praticas parentais resultariam dos objetiva@es que os pais postulam. Por outro
lado, segundo o modelo, cada um de estes atribptoentais influencia o

desenvolvimento da crianca através de diferentesepsos.
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As praticas parentais tém um efeito direto no desdgimento de caracteristicas e
comportamentos especificos na criancga, i.e., nddisdo os mecanismos pelos quais 0s
pais ajudam diretamente a socializacao da cridf@aoutro lado, a influéncia do estilo
parental na crianca € indireta, alterando a capdeide socializar a crianca e a eficacia
das suas praticas parentais.

Darling e Steinberg (1993) propdem que o estil@mpial modula a influéncia das
praticas parentais pelo menos de duas formas:faramendo a natureza da interacéo
pais-crianca e influenciando a personalidade danca. Concretamente, as autoras
consideram que a crianca manifesta determinadastedisticas psicologicas em funcéo
do impacto das praticas parentais num desempeplegiiso e da efetividade do estilo
parental em influenciar a crianca em geral.

O facto de os estilos parentais englobarem detadas praticas educativas
parentais especificas levam Gomide (2003) a saliente, dependendo da frequéncia e
intensidade com que sao utilizadas, as praticasnf@s podem desenvolver tanto
comportamentos pro-sociais quanto antissociaignigy o0 autor a propor um novo
modelo.

Segundo o Modelo de Estilo Parental de Gomide (G&itvares & Toni, 2005),
as praticas educativas podem ser de dois tipogividgs(definidas por um conjunto de
praticas parentais que envolvem atencdo e os comfI®lDs que 0S pais tém sobre os
filhos) ou negativas (constituindo a negligéncia tator de risco para criancas e

adolescentes).
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2.2. Parentalidade e psicopatologia

As familias desempenham um papel fundamental nenglelyimento e na
manifestacédo do comportamento das criancas (Badni#91; Chan, Bowes & Wyver,
2009; Parke & Buriel, 2006). As relagbes precods fsequentemente identificadas
como fundamentais para o desenvolvimento infaBaugnrind, 1978; Bornstein, 2002;
2006; Maccoby, 2000; Sroufe, 2000) e a qualidadecdadados parentais chega mesmo
a ser considerada como a variavel mais importaari@ @ desenvolvimento das criangas
(Sroufe, 2002).

O papel da parentalidade no bem-estar psicologitodido estudado por varios
autores ao longo das ultimas décadas (Amato, 188vto & Ochiltree, 1986; Buri,
Kirchner & Walsh, 1987; Canavarro, 1999; Dekovidv&eus, 1997; Dmitrieva, Chen,
Greenberger & Gil-Rivas, 2004; Doyle & Markiewic2)05; Farrell & Barnes, 1993;
Gecas, 1971; Gecas & Schwalbe, 1986; Roberts & 8eng1993; Steinberg, 2001,
Wilkinson, 2004).

Varios estudos sugerem que as representacfes aemravolvimento parental
afetam de forma clara, positiva ou negativamentegro-estar psicolégico das criangcas
e adolescentes (Amato, 1994; Amato & Ochiltree,619Buri et al., 1987; Flouri &
Buchanan, 2003; Gecas, 1971; Gibson & Jeffersod6;2Boberts & Bengtson, 1993),
particularmente no que concerne a autoestima, enfiecca e relacionamento
interpessoal (Amato, 1994; Amato & Ochiltree, 198&rri et al., 1987; Dekovic &
Meeus, 1997; Dmitrieva et al., 2004; Flouri & Bunha, 2003; Gecas, 1971; Gibson &
Jefferson, 2006; Roberts & Bengtson, 1993; Wilkins2004).

Em talvez um dos primeiros estudos sobre pareati#idGecas (1971) verificou

gue os comportamentos parentais de suporte setesn@mn positivamente relacionados
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com as autoavaliagbes das criancas. Por outro ladu, estudo com 85 estudantes
universitarios, 72 pacientes médico-cirargicos éudgionarios publicos, Clayer, Rosse
e Campbell (1984) concluem que os estilos paremtesferem com as dimensdes de
personalidade. De acordo com Belsky (1984), asré&pe@as de infancia dos pais
influenciam o comportamento parental, através dgasto (ainda que indireto) que a
sua histéria de desenvolvimento tem na sua pelisadal

Ao realizar um estudo longitudinal com 471 parteifes adultos, Amato (1994)
concluiu que quer o relacionamento pai-filho queretacionamento mae-filho se
encontram positivamente relacionados com o0 crescbetn-estar psicoldgico das
criancas, tendo inclusivamente registado que, assscde divorcio, a correlacdo entre a
proximidade do pai e a satisfacdo pela vida eraifgigtivamente mais fraca. Na
mesma linha, num estudo realizado por Ghazinowht®i, Emami e Eisemann (2003),
comparando cidadaos suecos e refugiados, consgatgue os estilos parentais bem
como caracteristicas da personalidade se revelardafoentais na explicacdo do
aparecimento de manifestacdes patoldgicas.

A relacdo da crianca com os seus pais desempenhpapet fundamental na
compreensdo do seu desenvolvimento comportamenfasiadssocial (Cummings,
Davies & Campbell, 2000). N&o obstante, de acoain Ruchkin, Eisemann, Koposov
e Hagglof (2000)embora os estilos parentais sejam um fator etiobognportante nos
problemas de comportamento, constituem apenas garten complexo sistema mais
amplo. Por conseguinte, segundo o0s autores, aae#ialida predisposicdo para
problemas comportamentais ndo se deve cingir amgseparentais. Um trabalho
realizado por Eisemann e U Umea (1988) revé atitea disponivel sobre a associacédo
entre estilos parentais e 0 desenvolvimento deopatologia nas criangas, propondo

um modelo interativo que relaciona o aparecimeetdidtirbios psicopatologicos com
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a vulnerabilidade individual, eventos de vida efa®res bioldgicos, fisioldgicos e
sociais.

De uma forma geral, a literatura refere uma relagiive estilos parentais e
problemas do comportamento exteriorizantes e orieantes (Berkien, Louwerse,
Verhulst & van der Ende, 2012; Caron, Weiss, HariSatron, 2006; Chen, Liu & Li,
2000; Dwairy, 2008, 2010; Gracia, Lila & Musitu, @) Granic & Patterson, 2006;
Jaursch, Losel, Beelmann & Stemmler, 2009; JavoynkRg, Heyerdahl | & Rudmin,
2004; Lamborn et al., 1991; Muris, Meesters & van Berg, 2003; Pereira, Canavarro
& Cardoso, 2009; Pettit et al., 2001).

Ao estudar a relacdo entre fatores familiares megmt(tais como vinculacao
insegura e estilos parentais adversos) e o compenta de 327 criancas dos 9 aos 12
anos, Roelofs, Meesters, ter Huurne, Bamelis e M@606) concluiram que as atitudes
parentais percecionadas pelas criancas, com espBEstaque para a rejeicdo e
ansiedade, influenciavam a variancia de comportemeeninteriorizantes e
exteriorizantes.

Rosa-Alcazar, Parada-Navas e Rosa-Alcazar (201dylaam a relacdo entre a
psicopatologia, a percecdo dos estilos parentaisaetoestima de 935 adolescentes
espanhais, verificando diferencas em todas aswasiaQuando comparadas com 0s
rapazes, as raparigas revelaram menos sintomagpasitdgicos e uma percecado dos
estilos parentais mais adaptativa.

No entanto, @ investigar a relacéo entre estilos parentaisi@mpatologia numa
amostra clinica de 64 criancas com idades entr& esos 18 anos, Muris, Bogels,
Meesters, van der Kamp e van Oosten (1996) ndontnacam nenhuma associacao

entre estilos parentais e comportamentos intedaotes.
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Um grupo de investigadores sob a égide de CarlasP&m vindo a realizar
diversas investigacbes com vista a compreenderpel gas ralagdes afetivas com os
pais, nomeadamente dos estilos parentais, na sa€ul@l do individuo. Para o efeito
criaram um instrumento de autoavaliacdo, denomipad@MBU que permite avaliar a
percecdo do individuo sobre o relacionamento compas durante a infancia e
adolescéncia, nas dimensodes de suporte emociejg¢ao e sobreprotecao (Canavarro,
1999).

Através dos seus estudos, Perris (1994) procuiau wima abordagem concetual
especifica na compreensdo da ocorréncia dos dévdisturbios psicopatolégicos (Fig.

2.3).

Figura 2.3.

Abordagem conceptual da Psicopatologia (adaptado de Perris, 1994)

Cultura

Acontecimentos

Determinantes Traumaticos
Biolégicos l T
Determinantes ’ Vulnerabilidade E— Distlrbio
Psicoldgicos y Individual — Psicoldgico
Determinantes
Sociais

O modelo geral oferecido fundamenta-se numa coraplasticulacdo entre
variaveis culturais, biologicas e psicossociaisjacinteracdo podera resultar em
manifestacbes psicopatologicas. Para clarificarnffuéncia das relacdes afetivas
estabelecidas com os pais durante a infancia nendelvimento da psicopatologia,

Perris (1994) descreve varias etapas, patentegual2.4.
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Figura 2.4.
Mecanismos através dos quais as praticas educativas disfuncionais conduzem a psicopatologia
(adaptado de Perris, 1994)

Determinantes Psicossociais do
Comportamento Parental

}

Comportamento Parental
Disfuncional

}

Experiéncias negativas do
relacionamento com os pais

l Acontecimentos Activadores
Esquemas disfuncionais < I
sobre si proprio Disfungbes Cognitivas

Disturbio Psicopatolégico

Segundo Belsky, Fearon e Bell (2007), a literatteaela relagbes entre a
gualidade da parentalidade que as criangas recelmeaesenvolvimento de problemas
extrinsecos, com os dados a documentarem repetitlamefeitos adversos da
parentalidade coerciva e conflituosa e consequé&nbenéficas da parentalidade
calorosa, sensivel e apoiante. Os pais influenctardesenvolvimento e sucesso
académico, desportivo ou musical dos seus fillersi® 0 seu suporte essencial para o
sucesso (Delforge, Le Scanff & Fontayne, 2007).

Com base nos dados empiricos, parece ndo havelad@lativamente ao impacto
dos ambientes educativos da crianga numa variedbslesituagbes, desde o
funcionamento adaptativo e sucesso escolar atéonjurto de situagdes probleméticas,
tais como abuso de drogas, comportamento agressiamsiedade em criancas e
adolescentes (Marquez-Caraveo, Hernandez-GuzmaltgloWos, Pérez-Barron &

Reys-Sandoval, 2007).
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Os estudos que relacionam a personalidade conosegidrentais tendem a
informar que pais com indices elevados de neusatizie baixos de extroversao tendem
a ser mais rejeitantes e controladores sendo neateosos (Arrindell et al., 1999, cit
in Aluja, Barrio & Garcia, 2006). Por outro ladopsicoticismo materno correlaciona-
se negativamente com afetividade emocional e, diéso, a impulsividade e a procura
de sensacdesdnsation seekingoor parte das méaes correlacionam-se com o control
exercido pela mesmas (Kraft e Zuckerman, 1999naoitluja, Barrio & Garcia, 2006).
Da mesma forma, pais extrovertidos e sociaveidaevenais apoio.

Martin, Bergen, Roeger e Allison (2004) registaram,caso dos rapazes, uma
associacao significativa entre a depressdo e &@uibecido paterna e, no caso das
raparigas, a auséncia de cuidado materno. Na migsmaa ao analisar a relacdo entre
estilos parentais e perturbacfes de ansiedade resdép em seis estados europeus,
Heider, Matschinger, Bernet, Alonso e Anger-mey200g) registam um padrao
homogéneo no qual o baixo cuidado paternal/matewunrgle associado a perturbacdes
de humor.

Mais recentemente, um estudo realizado por Iglesi& mero (2009) revelou
uma relacdo entre a baixa aceitacdo e implicac&niad e a depressédo adolescente
bem como entre o estilo autoritario e as alterag&teiorizantes.

Ao estudar 54 pacientes com anorexia, Russell, &§ohrader, Rey e Beaumont
(1992) verificam que, quando comparados com o gaguirolo, 0s respectivos pais
obtiveram pontuacdes mais elevadas no fator deadaide menos elevadas na
sobreprotecéo.

No gue concerne ao consumo de substancias, Poesjan® (1997) defendem
gue o comportamento parental de reprovacdo e oaétig fator com maior poder

discriminativo para o consumo de alcool em adolgssee Villar, Luengo, Gomez e
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Romero (2003) constatam que os adolescentes qoebeen 0s pais como permissivos
relativamente as drogas tém maior consumo de tal#cool ecannabis No que
concerne a conduta antissocial, 0s mesmos auteseseslem uma correlacdo positiva
com o estilo permissivo e negativa com o estilo a@dtico.

Familias de criancas com Perturbacdo de Hiperatieide Défice de Atencao
(PHDA) e familias de criancas com problemas de astamento, partilham algumas
caracteristicas com familias disfuncionais, estaosdpadrfes parentais frequentemente
associados ao comportamento disruptivo (Lindah®8l9 Segundo os autores, a
literatura sugere que os padrbes de controlo aaeséio mais frequentes nas interacdes
entre pais e filhos com PHDA ou problemas de cotapanto.

Num estudo realizado com criangcas com PHDA e pnoédede comportamento,
Lindahl (1998) verificou que as familias de cris@om PHDA ou alteracdes do
comportamento eram semelhantes as demais em telenfisncionamento marital e
familiar, diferindo, no entanto, em termos de ggeicoercdo que se revelou mais
elevada no grupo com PHDA. Lindahl (1998) obteaeyliém, resultados na linha de
Stothamer-Loeber (1986, cit in Lindahl, 1998) queantraram falta de envolvimento e

negligéncia parental em criancas com problemasgartamento

2.3. Parentalidade e leitura

Embora varios estudos avaliem a relacdo entre sopalidade dos pais e o
ajustamento psicolégico das criancas, poucos autanalisaram a relacdo entre a
personalidade dos pais e 0 desempenho escolariglagas que, de acordo com Heaven
e Newbury (2004), sao os principais preditores elethpenho académico das criancas

e adolescentes.
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De acordo com Cummings, Davies e Campbell (2000¢)egcédo da crianca com
0s seus pais desempenha um papel fundamental n@emmao do desenvolvimento
comportamental e psicossocial da crianca. Seguific@i®r e colaboradores (2011), os
estilos parentais encontram-se mesmo identificadosio sendo 0s principais
determinantes do funcionamento familiar e do betaredos adolescentes e, para
Prevatt (2003), uma parentalidade ineficaz ou gegtie potencia o insucesso na vida
adulta numa grande variedade de areas.

Ginsburg e Bronstein (1993) defendem que o edtiforaativo se relaciona com a
motivacdo intrinseca e aprendizagem, o mesmo argamdo Baumrind (2005) que
verificou que 0s jovens cujos pais adotavam ocegidrental autoritativo eram mais
competentes e capazes de se ajustar.

Da analise da literatura, constata-se que diveestisdos tém revelado que a
relacdo pais-filnos, nomeadamente no estilo pdrerdsta relacionada com o
desempenho de criangas e jovens (Chan & Koo, Z2bdfetu & Fisseha, 2008; Jeynes,
2007; Jewrell, 2008; Kazmi & Pervez, 2011; Slicke996; Williams, 2008; Zellman e
Waterman, 1998).

Areepattamannil (2010) investigou os efeitos prealt dos estilos parentais no
sucesso escolar em 6626 criancas e adolescenttiarars com idades entre 0s 5 e 0s
18 anos. Apés controlar o estatuto socioecondémac@nalise hierarquica multipla
sugere que 0 encorajamento parental, as expestgias@ntais e as crencas parentais
tém um efeito preditivo do desempenho escolar. @x@da com o autor, embora as
expectativas parentais nao estejam relacionadasosoestilos parentais, as crencas, 0
encorajamento parental e a monitorizacéo pareétedlsnensdes do estilo autoritativo.

Segundo Jacob (2011), as expectativas parentaisnsgweditor positivo do Ql,

no entanto, o melhor preditor do sucesso académicm percecdo do estudante
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relativamente as exigéncias dos pais. Segundo ar, autpercecdo do envolvimento
parental ndo se revelou um preditor do sucesseatead.

Ao estudar a possivel relacdo entre percecbes dolvanento parental e
orientacdo para objetivos de alunos de diversaasethlendonza (2013) conclui que,
guando os pais estdo altamente envolvidos na eflucdgs criancas, as criancas
orientam-se para 0 sucesso.

Num estudo realizado por Baker e Hoerger (2013jetavidade parental revelou-
se associada a um melhor desempenho académicr@nente ao sobrecontrolo ou
rejeicdo parental. Para Paula (2012), o estilo riatioo potencia a inteligéncia
emocional, com énfase numa supervisdo adequadaoelaa&isciplinares moderados,
revelando-se fundamental para o desenvolvimento adaltos emocionalmente
competentes, evitando problemas de internalizagibeenalizacdo do comportamento.

Ao investigar a relacdo entre as representacfdaisan desenvolvimento da
inteligéncia e os estilos parentais, Miguel, Valang Carugati (2013) constatam que 0
estilo autoritativo se relaciona com as dimensaes epfatizam o papel dos pais e a
importancia do acompanhamento constante das csiamguanto o estilo permissivo e
autoritativo se associa a dimensdes que assent@apebdda escola e dos professores.

Num estudo mais recente, Cripps e Zyromski (20Dbfickiem que os estilos
parentais influenciam o desenvolvimento e bem-estas criancas: o0 estilo
autoritativo/democratico conduz a desempenhos iposjtautoavaliacbes positivas e
elevados niveis de autoestima e ajustamento, amonesnpo que também influenciam
positivamente os niveis de motivacao intrinseca gptendizagem.

De acordo com Sutherland (1975, cit in Harmer & xaleder, 1978), os pais
influenciam as capacidades de leitura das crianiglss especificamente, as suas

atitudes face a leitura parecem influenciar o deslgimento da leitura das criancas
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(Della-Piana, Stahamann & Allen, 1968 e Goldman &rdkay, 1974, citados por
Harmer & Alexander, 1978).

Varios estudos estabelecem uma relacéao entre assép leitura familiares e as
capacidades linguisticas pré-escolares, parecemdab@nte domeéstico contribuir para
a explicacdo de 12-18.5% da variancia das capassdiguisticas em criancas de 4
anos (Senechal, 2000; Payne, Whitehurst & Angé®4). De acordo com Fitzgerald,
Spiegel e Cunningham (2000), independentementeselas niveis de literacia, os pais
gue revelam sentimentos positivos em relacdo a literacia emergente e que léem
para os seus filhos, sdo um forte preditor do dedeimento da literacia.

Ao analisar a relacao entre estilos de leituradesenvolvimento de capacidades
leitoras, varios estudos sugerem que os pais geeedlem figuras e fazem perguntas as
criancas do tipo “o que...?” (requerendo pouca réfbepor parte da crianca) potenciam
o desenvolvimento de analises das letras e a conetxas-palavras. Por outro lado, os
pais que utilizam um estilo mais compreensivo, fdemdo questdes que requerem que
a crianca reflita mais, estimulam um maior vocatwlé niveis de compreensdo mais
elevados (Reese & Cox, 1985).

Segundo Kissinger (2004), quando os pais Iéem, agropria informacao ou
prazer, os seus filhos apresentam maior interedadegitura e comecam inclusivamente
a ler mais cedo. Para a autora, a relacdo particuia os pais estabelecem com a
crianca afeta diretamente a motivacdo e consequente a literacia da crianca.

Embora segundo Bus, Van IJzendoorn e Pellegrir®f)}L% leitura conjunta dos
pais com as criancas seja o determinante prindigallinguagem e da literacia
emergente, a partir de uma meta analise, Scarbloreugobrich (1994) argumentam

gue o ambiente doméstico de literacia esta solmexatio.
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Num estudo mais recente, Al-Yagon (2012) constatee @ padrdao de
relacionamento pai-méae das criancas com dificulaéeleitura € muito importante, ja
gue (a) estas variaveis podem funcionar como fatdeerisco ou protetores, e porque
(b) as criancas com dificuldades de leitura sdosnmbpensas a problemas de

comportamento.

126 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

3. OBJETIVO

E frequente a realizagcdo de estudos que procurgplicades da genética
comportamental ou dos sistemas familiares (nossggaier a hereditariedade genética
guer o ambiente familiar desempenham um papel foedtal) para o desenvolvimento
de capacidades mentais ou para a manifestacaohzsdes emocionais (Angoff, 1988;
Capron & Duyme, 1989; McGue, 1989; Plomin, 1989),emtanto, as dificuldades de
aprendizagem tém sido essencialmente estudadasideegqum modelo concetual
intraindividual (Green, 1990).

Véarios estudos referem que as criancas com dificldd de leitura apresentam
niveis de psicopatologia mais elevados do que msidge.g., Fletcher, 2009; Hinshaw,
1992; Kempe, Gustafson & Samuelsson, 2011; KnigsBeAndreassen, 2008; Salyer,
Holmstrom & Noshpitz, 1991; Sundheim & Voeller, 200Trzesniewski, Moffitt,
Caspi, Taylor & Maughan, 2006; Tsovili, 2004; Unothe& Sund, 2008; Willcutt &
Pennington, 2000), ndo parecendo a explicacadrssda alara.

Salyer, Holmstrom e Noshpitz (1991) reconhecem dgueando associados a
dificuldades de aprendizagem ou a fatores cogsitivas fatores psicolégicos séo
facilmente encarados como secundarios e atribuévéisstracdo ou a manifestacédo da
prépria disfuncdo. No entanto, segundo Green (1200iversidade e complexidade das
dificuldades de aprendizagem requere uma analidgédmensional que no minimo
considere as diferencas individuais (genética,ofisiolégicas, cognitivas, emocionais,
comportamentais), ao nivel da rede social (familielcdo com os pares, contexto

laboral dos pais) e socioecondmico/cultural/paditic
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Do enquadramento tedrico realizado constata-sdgéamaque os estilos parentais
menos adaptativos estdo, geralmente, associadmsnaenor envolvimento nas tarefas
escolares, podendo conduzir ao aparecimento depasalogia (Amato, 1994; Amato
& Ochiltree, 1986; Buri et al., 1987; Flouri & Buamhan, 2003; Gecas, 1971; Gibson &
Jefferson, 2006; Perris, 1994; Roberts & Bengt4983). No entanto, esta contribuicdo
€ relativizada por Ruchkin, Eisemann, Koposov edgheg2000),para quem os estilos
parentais sdo apenas parte de um complexo sistexisaamplo, ndo sendo também
claro que atitudes parentais conduzem a psicogpéoloem qual a psicopatologia delas
resultantes.

No que concerne especificamente as criancas coauldddes de leitura, varios
autores defendem uma possivel contribuicdo dom®gtarentais para a manifestacao
da psicopatologia (Al-Aygon, 2007; Belsky, 1997g@mberg et al., 2001; Gu & Zhang,
2008), enquanto outros (e.g., Ruchkin, Eisemannpokov & Hagglof, 2000),
defendem que, embora os estilos parentais possammtpapel importante, acabam por
ser apenas parte de um complexo sistema compleis,amplo, que ndo se deve cingir
aos estilos parentais.

Por outro lado, desde muito cedo que a literatera veconhecendo que os pais
influenciam as capacidades cognitivas das criafCaan & Koo, 2010; Ewnetu &
Fisseha, 2008; Jeynes, 2007; Jewrell, 2008; Kaznitefvez, 2011; Slicker, 1996;
Williams, 2008; Zellman & Waterman, 1998, entreros}, nomeadamente as suas
capacidades de leitura (Della-Piana, Satahamaniiesa AL968 e Goldman & Barclay,
1974, Sutherland, 1975, citados por Harmer & Aleben1978). Porém, para alguns
autores (e.g., Scarborough & Dobrich, 1994) o pdpedmbiente doméstico na literacia

esta sobrevalorizado.
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N&o obstante o atual enfoque na importancia daactgues fonoldgicas, esta
teoria ndo obtém apoio de todos os autores. Seg@allagher, Frith e Snowling
(2000), uma das limitacdes de muitos destes relmdtdeve-se ao facto d a maioria dos
mesmos incluir sujeitos disléxicos com problematkedera devidamente estabelecidos.
Os autores argumentam que, uma vez que a rela¢é@o aapacidades fonoldgicas e
literarias € reciproca (Morais, Cary, Alegria & B#son, 1979), € provavel que as
dificuldades fonologicas observadas nos disléxienham sido motivadas pela prépria
dificuldade de leitura.

De qualquer das formas, a maioria dos autores, @ahaene, 2007) concorda
gue, no interface entr@atura e cultura, a nossa capacidade de leitura reseligados
fatores entre os quais um bom ensino se revelantfortante como a presenca de
processos neuronais, visuais e fonologicos coretgeninterconectados. Segundo
Fletcher (2009), a dislexia depende, entre ouflesfatores ambientais (e.g. fatores
socioeconomicos, instrucdo, etc.) e de fatores opsoxriais/comportamentais

(nomeadamente, a motivacao, a atencao e a ansjedade

Por conseguinte, o principal objetivo geral destaestigacdo consiste em
analisar o papel dos Estilos Parentais na manifegia das Dificuldades de Leitura e

na incidéncia de Psicopatologia.

Para o efeito foi realizado uma primeira investéggEstudo 1, cujos resultados
conduziram & realizacdo de uma segunda investigesficdo 2 Para cada estudo

foram avancadas hipoteses que se passam a destgw&xima sec¢ao, conjuntamente

com a demais metodologia experimental.
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Considerando que a maioria dos autores concordampgovavelmente, ndo existe
uma entidade Unica que mereca o nomalideexia mas sim um conjunto de varias
perturbacdes ou subtipos (Manier, 2006), optouaeutilizar o termo genérico de
“dificuldades de leitura” para fazer referénciastae perturbacdes ao longo de ambas as

investigacoes.
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PARTE I

Estudo |
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4. METODOLOGIA EXPERIMENTAL

4.1. Hipoteses Gerais

Para Vellutino e colaboradores (2004), as dificdédade leitura resultam de uma
interacdo entre a base genética e a experiéncigtala que a criancga foi exposta.

Albuquerque (2003) afirma que as alteracdes no essmc psicolégico sdo o
principal determinante imediato e o mais importagiEnominador comum das
dificuldades especificas de aprendizagem da leitboasiderando que a relagdo pais-
filhos € um dos principais fatores da infancia esequéncia do objetivo previamente
descrito e da revisdo de literatura realizada, ggarger possivel formular quatro

Hipoteses Gerais:

Hipotese Geral 1

U7

Os estilos parentais desempenham um papel importatna manifestacao das

dificuldades de leitura em criancas.

Esta hipdtese fundamenta-se nos varios autore¥'d@bn, 2012; Bus, Van
IJzendoorn, 1995; Ferreiro & Teberosky, 1984; Htatd, Spiegel & Cunningham,
2000; Harmer & Alexander, 1978; Kissinger, 2004;r&s, 1994; Payne, Whitehurst &
Angell, 1994; Reese & Cox, 1985; Senechal, 200@ defendem um papel ativo do
ambiente familiar, para o desenvolvimento de coBmpmas literarias.

Embora se reconheca que existe um consenso, cadaarer, de que a dislexia

se deva a alteracbes fonolégicas do individuoemst@ise que estudos recentes (e.g.,
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Pacheco, Reis, Araudjo, Petterson & Faisca, 201fgtizam que a dislexia € uma
perturbacdo multifacetada e que eventualmentepasiéio podera ndo ser generalizavel
a todas as criancas que apresentam com dificuldbéstura. A titulo de exemplo e
tendo por referéncia os trés estadios de apreratfizag leitura propostos por Weiss (cit
in Ferreiro & Teberosky, 1986), no primeiro estagliatravés das conversas com os pais
gue a crianca fica sensibilizada para a realidagigraficado da literacia.

N&o obstante do forte correlato genético e neuradgom a dislexia previamente
apresentado, ndo seria novidade que uma alteragdioldgica pudesse estar subjacente
a atitudes parentais. A titulo de exemplo, citassstudo realizado por Narita, Takel,
Suda, Aoyama, Uehara, Kosaka, Amanuma, Fukuda @rivii010), que permitiu
correlacionar cuidados parentais e sobreprotecéniah com reducdo do volume da

matéria cinzenta (neurdnios ndo mielinizados) edtex pré-frontal dorsomedial.

Hipotese Geral 2

As memorias de infancia acerca dos estilos parensaidesempenham um pape

importante na manifestacao das dificuldades de leita e escrita em adultos.

Esta hipotese baseia-se nos pressupostos deg@aitos hipotese anterior, desta
vez ampliada aos pais das criangas. A extensagpdeese inicial aos pais fundamenta-
se no forte contributo genético que a literatusoeis: a dislexia sendo, conforme vimos
previamente, frequentemente referido que os pal€xicos possuem, também eles,
dificuldades ao nivel da leitura e/ou da escrita.

A titulo de exemplo, Vellutino e colaboradores @D@eferem que o risco de

dislexia parece ser cerca de 8 vezes mais elevadarailias com historia familiar de
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dificuldades de leitura, havendo varios estudos rgfierem que 25-60% dos pais de

criancas disléxicas também revelam dificuldadeeitigra.

Hipotese Geral 3

Os estilos parentais desempenham um papel importaatna incidéncia das

manifestacdes psicopatoldgicas em criancas.

Esta hipotese fundamenta-se nos varios autoresiaprente citados (Amato,
1994; Amato & Ochiltree, 1986; Berkien, LouwersesrMilst & van der Ende, 2012,
Buri, Kirchner & Walsh, 1987; @on, Weiss, Harris & Catron, 2006; Chen, Liu & Li,
2000; Dekovic & Meeus, 1997; Dmitrieva, Chen, GreenberdgerGil-Rivas, 2004;
Doyle & Markiewicz, 2005; Dwairy (2008, 2010); Felir & Barnes, 1993; Gecas,
1971; Gecas & Schwalbe, 1986; Gibson & Jeffers@@62 Gracia, Lila & Musitu,
2005; Granic & Patterson, 2006; Jaursch, Losel|rBaen & Stemmler, 2009; Javo,
Ronning, Heyerdahl | & Rudmin, 2004; Lamborn ef 4891; Muris, Meesters, van der
Berg, 2003; Pereira, Canavarro & Cardoso, 2009titPet al., 2001; Roberts &
Bengtson, 1993; Rosa-Alcazar, Parada-Navas & Rds#zAr, 2014; Steinberg, 2001;
Wilkinson, 2004) que defendem um papel ativo ddigoegparentais na manifestacao de

psicopatologia infantil.

Hipotese Geral 4

As memorias de infancia acerca dos estilos parensaidesempenham um papel

importante na incidéncia das manifestacdes psicopdbgicas em criancas.
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Baseada nos pressupostos descritos para a higteseor, contemplam-se agora
0s avos da crianca. O contributo de uma gerac&wedile para a psicopatologia das
criancas fundamenta-se na possibilidade, defermbdalguns autores (e.g., Campbell
& Gilmore, 2007; Kerr, Capaldi, Pears & Owen, 200&rques, 2012; Van 1Jzendoorn,
1992), para quem as familias transmitem geraciograkenos estilos parentais.

A Figura 4.1. procura, através de uma mera reptas@m tedrica e abstrata,
retratar a possivel relacdo entre as variaveisetmajdas através das hipoteses gerais

apresentadas.

Figura 4.1.
Articulacdo das Hipo6teses Gerais
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4.1.1. Definigéo das variaveis nas Hipoteses Gerais

Com vista a testar as hipéteses gerais apresentaessderaram-se como variaveis
dependentes:

Hipétese 1: Dificuldades de leitura das criancas;

Hipétese 2: Dificuldades de leitura e de escrits plis das criancas;
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Hipotese 3 e 4: Psicopatologia da crianca.

No que concerne as variaveis independentes, foramsideradas as seguintes
variaveis, de acordo com as hipoteses em estudo:

Hipotese 1 e 3: Estilos parentais;

Hipotese 2 e 4. Memoarias de infancia dos estilosrgais

4.2. Instrumentos

Numa tentativa de operacionalizar as variaveis ausa& nesta investigacéo, foram
utilizados varios instrumentos (Questionario Soerodgrafico, CPM, EMBU-MI,

EMBU-P, EMBU-C, CBCL e PROLEC-R), os quais serareapntados de seguida.

4.2.1. Operacionalizacdo das variaveis sociodemogra ficas: QSD

Foi construido um questionario sociodemografico Pk specifico para a
presente investigacdo (Anexo 4.1), com vista allhacde elementos gerais sobre o0s
pais e sobre cada crianca participante. A maioda guestionarios foi respondida
isoladamente pela mée (66.40%), uma minoria faedida pelo pai (20.90%), sendo
gue apenas 12.70% foram preenchidos em conjundgopek pela méae.

Entre as questbes a recolher sobre a crianca, tenggnero (M/F), a idade (em
anos), a escolaridade (Ultimo ano concluido coness@), 0 numero de retencdes
escolares, a identificacdo de problemas gerais adeles (critério de excluséo), a
existéncia de problemas neuroldgicos (critério xldusao), a existéncia de problemas
visuais ou auditivos (critérios de exclusao), o atorde irmaos e o subsistema parental

(pessoa com quem a crianga vive).
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No que concerne as questdes recolhidas sobreqydpaios atencédo a: idade (em
anos), escolaridade (ultimo ano concluido com swjegstatuto ocupacional, estatuto
conjugal, existéncia de dificuldades de leiturauade escrita e o nivel socioeconémico

(NSE) segundo a classificacéo proposta por Grét266).

4.2.2. Operacionalizacao do nivel intelectual: CPM

No presente estudo, as Matrizes Coloridas de R@/eM) foram utilizadas com
vista a controlar a capacidade intelectual dasncais de forma a evitar que as
dificuldades de leitura possam ser devidas a lghéa nesta area. Este instrumento
surgiu nos anos 30 do século passado e, desde #disido varias as revisdes e
atualizacdes que contribuiram para que se tornass#os instrumentos mais utilizados
a nivel mundial. As CPM medem a capacidade de @stdr relacbes abstratas
(considerada como uma das principais componentagal@éncia geral e do fatg) e
surgiram em 1947 por Raven, Raven e Court, veniflosse, desde logo, uma grande
aceitacdo por parte dos utilizadores. Foram aferlaa a populacdo portuguesa por
Mario Simdes (1995), através de um estudo com &i8000 criancas com idades
compreendidas entre 0s 6 e 0os 11 anos de idadersdosportuguesa € constituida por
36 itens, divididos em 3 séries de 12 itens, ifiealas como: A, AB e B. Estas séries
foram concebidas para avaliar criancas (dos 5 a@nis) e idosos (adultos com mais
de 65 anos e baixa escolaridade), em contexto eidned e clinico, respetivamente.

Andlises a consisténcia interna realizadas no @&midt presente investigacao
confirmaram valores muito bons, com um coeficiaitae de Cronbaclde .940 (Anexo

4.2) e um valor médio total de 29.53 (SD = 5.75).
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4.2.3. Operacionalizacao dos estilos parentais

O estudo dos estilos parentais conta com uma lbisgiaria em psicologia, tendo
sido desenvolvidos varios instrumentos, dos quai€MBU (Egna Minnen av
Barndoms Uppfostran — My memories of upbrinyjitgm sido o mais amplamente
utilizado (Aluja, Barrio & Garcia, 2006).

O EMBU original era um questionario de autorrespasbmposto por 81 itens
desenvolvidos na lingua Sueca (Perris et al., 198p)ddamente adaptado para a lingua
Inglesa por Ross, Campbell e Cyayer (1982) e nedefipor Arrindell, Emmelkamp,
Brilman e Monsma (1983). Esta ultima versao erapmsta por 64 itens, medindo 4
escalas: Rejeicdo, Suporte Emocional, TentativaCdatrolo e Sujeito Favorito,
revelando boas propriedades psicométricas em dv@aEses.

O EMBU foi adaptado para Portugal por Canavarr®9)9tendo sido encontradas
boas caracteristicas psicométricas e fortes ctmeetaom a verséo original (Canavarro,
1999).

Embora o EMBU tenha sido inicialmente desenvolvdoa populagdes adultas,
foram desenvolvidas versdes diferentes para csafiefddBU-C; Castro, Toro, Van der
Ende & Arrindell, 1993), para adolescentes (EMBU&gstro, Toro, Van der Ende &
Puig, 1990) e para pais (EMBU-P; Castro et al.,0)99 versdo destinada a ser
respondida pelos pais foi adaptada gramaticalmahésando os tempos verbais.

Dekovic, Have, Vollebergh, Pels, Oosterwegel, WikssWinter, Verhulst e Ormel
(2006) examinaram a equivaléncia transcultural MBB-C entre aleméaes residentes
no pais de origem e alemaes residindo na Holandae€ultados da analise fatorial
confirmatoria indicam que a estrutura e fiabilidadeEMBU-C sdo similares em ambas

as amostras.
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Ao analisar as diferencas entre pais e filhos adelges no que concerne as
memorias dos estilos parentais, Aluja, Barrio ec@a(2006) constatam que, quando
comparadas com os seus filhos, as mées obtém vat@is elevados na subescala de
Suporte Emocional e Tentativa de Controlo e valanags baixos na subescala Sujeito
Favorita Quando séo consideradas as respostas aos questidMBU-P e EMBU-A,
os autores encontram uma diferenca na subescaktdS#avorito, ndo havendo
diferencas entre filhos e filhas quando comparasigmradamente com 0s seus pais.
Dadas as diferencas de personalidade entre hommeakheres, segundo Aluja, Barrio e
Garcia (2006), € possivel que as diferencas no EBldssam estar relacionadas com
tracos de personalidade.

Embora a utilizacdo de material retrospetivo sejatroversa, na medida em que é
criticada por uns (e.g., Fox, 1995, cit in Canavart999 e Halverson, 1988) e
defendida por outros (MCrae & Costa, 1988 e varerideorn, 1995), segundo
Canavarro (1999), esta problematica fica amenizadaassumir que, através de
procedimentos que avaliam dimensfes passadas, tée sebretudo a avaliar
representacdes presentes.

No presente estudo, foram utilizados o EMBU-MI (An&.3), o EMBU-P (Anexo
4.4) e o EMBU-C (Anexo 4.5), ap0s a respetiva azaigio pela equipa responsavel

pela adaptacdo portuguesa (conforme consta no AhéXo

4.2.3.1. Operacionalizacdo das memorias de infancia  dos pais acerca
dos estilos parentais: EMBU-MI

O EMBU-MI consiste numa prova que procura mediregténcia da ocorréncia de
determinadas praticas educativas durante a inf@aneiadolescéncia do individuo, em

relacdo ao pai e a mae, separadamente. Essa at@reéregistada segundo uma escala
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de tipoLikert de quatro pontos, que vai desde “Nao, nunca” &id,a maior parte do
tempo” ao longo de trés fatores:

a) Suporte Emocional (itens 2, 6, 9,12, 14, 19)e @3ylobando as praticas dos pais
gue fazem com que o filho se sinta seguro, aca&teocpessoa e confortavel na
presenca daqueles;

b) Rejeicédo (itens 1, 4, 7, 10, 13, 15, 16, 21 g Bsultando de praticas como
castigos fisicos, privacdo de objetos ou privilégimu aplicacdo direta da forca com o
objetivo de influenciar o comportamento do filho; e

c) Sobreprotecéo (itens 3, 5, 8, 11, 17, 18 e [@@tecao excessiva relativamente a
experiéncias indutoras de stress e adversidadesde grau de intrusdo nas atividades
dos filhos e imposicéo de regras rigidas as queisgida total obediéncia.

No presente estudo, foi calculada a consisténteana para cada uma das subescalas
do EMBU-MI (Suporte Emocional, Rejeicdo e Sobrepgéb). Relativamente a
subescala Suporte Emocionakléa de Cronbaclobtido foi de .876 (M = 20.31, SD =
4.75) para a amostra das méaes e de .900 (Anex@drd)a amostra dos pais (M =
19.45, SD = 5.04) (Anexo 4.8). No que diz respaiteubescala Rejeicdo,alfa de
Cronbachobtido foi de .834 (M = 13.00, SD = 4.25) para @&em(Anexo 4.9) e de .834
(M = 12.30, SD = 4.34) para os pais (Anexo 4.10almente e no que concerne a
subescala Sobreprotecao, foi obtido alia de Cronbackde .602 (M = 12.89, SD =
2.44) para a amostra das maes (Anexo 4.11) alfande Cronbachlde .700 (M = 12.47,
SD = 2.29) para os pais (Anexo 4.12). Mais uma e base nos valores obtidos (cfr.
Anexos), constatou-se que a retirada de itensmf@nciaria a consisténcia da escala

total.
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4.2.3.2. Operacionalizacdo das percecdes das criang as acerca dos
estilos parentais: EMBU-C

O EMBU-C visa avaliar a percecdo que as criancas dés estilos parentais
educativos dos seus progenitores, através de & riespondidos numa escalaldkeert
de 4 pontos onde o 1 corresponde a “Nao, nuncaZedSim, sempre”. A estrutura
fatorial da versdo Portuguesa replica a estrutatarifl da versao original com trés
fatores: a) Suporte Emocional (14 itens), traduziadexpressao verbal e fisica de
suporte afetivo por parte dos pais, a aceitacdnpare também a disponibilidade fisica
e psicoldgica; b) Rejeicdo (17 itens), manifestamolstiidade/agressao verbal e fisica e
a ndo-aceitacao pelos pais relativamente a criam}al entativa de Controlo (11 itens),
descrevendo intencdes e acdes que visam controanportamento das criancgas.

No estudo de Canavarro e Pereira (2007a), os wsaldoecoeficientealfa de
Cronbachencontrados variam entre .62 e .85, consideradeitageis para efeitos de
investigacao.

Tal como para o EMBU-MI, no presente estudo foi am calculada a
consisténcia interna para cada uma das subesaalE$18U-C (Suporte Emocional,
Rejeicao e Tentativa de Controlo). Relativamergal#escala Suporte Emocionahléa
de Cronbaclobtido foi de .698 (M = 44.76, SD = 8.70) relat&mmae (Anexo 4.13) e
de .883 (M = 43.37, SD = 8.19) relativo ao pai (Amel.14). No que diz respeito a
subescala Rejeicéo relativa a mae, foi obtidaailfende Cronbachle .546 (Anexo 4.15)
gue foi possivel melhorar para .679 (M = 12.43,-8B.12) retirando os itens 2 e 17.
Quanto a mesma subescala e no que se refere amgii@,de Cronbactobtido foi de
.626 (Anexo 4.16) que foi possivel melhorar paé®.6M = 12.53, SD = 3.60) através

da eliminacao do item 2.
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Finalmente e no que concerne a subescala Tentiv@ontrolo relativa a mae,
foi obtido umalfa de Cronbactde .421 (Anexo 4.17) que foi possivel melhorar para
508 (M = 24.22, SD = 5.07), retirando o item 1&e8ar de este valor ainda ser
relativamente baixo, a escala n&o beneficiari®tlieada de mais nenhum item, tendo-se
ainda assim considerado aceitavel dados os vatiygédos na amostra original de
afericdo (Anexo 4.17). Quanto a mesma subescatacu@ se refere ao pai, foi obtido
inicialmente umalfa de Cronbachde .481 (Anexo 4.18) que foi possivel melhoraapar

.611 (M = 23.60, SD =5.27) retirando o item 8.

4.2.3.3. Operacionalizacdo das representacdes dos p ais acerca dos

estilos parentais: EMBU-P

O EMBU-P (Canavarro & Pereira, 2007b) é um instmioegue visa avaliar a
auto-percecdo das praticas parentais dos progesitoelativamente aos filhos,
integrando 42 itens avaliados numa escaldiklert de 4 pontos que vai desde “Né&o,
nunca’ a “Sim, sempre”, organizados em trés dimesisd) Suporte Emocional (14
itens), que traduz a expresséo verbal e fisicaugerte afetivo por parte dos pais, a
aceitacdo parental e a sua disponibilidade fisipaieologica; b) Rejeicdo (17 itens),
gue expressa manifestacdes de hostilidade/agresddal e fisica e a ndo-aceitacdo da
crianca por parte dos pais e c) Tentativa de Clanfid. itens), que descreve intencoes e
acOes dos pais com vista a controlar o comportamdgd criancas, manifestacdes de
exigéncia em relacdo a esta e preocupacdes combeseestar.

A estrutura fatorial da versado Portuguesa do EMBfdiRleterminada através da
analise de componentes principais, com rotacaanéati Os resultados revelaram uma
estrutura de trés fatores, praticamente equivalantersdo original (Canavarro &

Pereira, 2007b).
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Para a subescala Suporte Emocional (Anexo 4.18facde Cronbactobtido foi
de .817 (M = 47.63, SD = 5.55). No que diz respaisubescala Rejeicdo (Anexo 4.20),
o alfa de Cronbaclobtido foi de .635 que foi possivel melhorar pd@l.(M = 27.93,
SD = 6.61) retirando o item 25. Quanto a subesbatdativa de Controlo (Anexo 4.21),
foi obtido inicialmente unalfa de Cronbachde .620 (M = 29.37, SD = 4.27) que, pela

analise dos valores, se constatou ndo benefiamraceliminacédo de qualquer item.

4.2.3.4.Comparac0Oes entre EMBUs

Nos estudos de correlacdo efetuados com os dadossia amostra, (Anexo
4.22), verificou-se para as varias escalas quegmstas dos pais ao EMBU-MI em
relacdo aos seus proprios pais se correlaciondorm@ positiva e significativa com as
respostas relativas as suas proprias maes (Supuodeional:r = .532, p =.000n = 71;
Rejeicaor = .875,p = .000,n = 71; Sobreprotecdo:= .920,p = .000,n = 63). Situacéo
idéntica se verifica nas respostas das maes (®ulorbcionalr = .721,p = .000,n =
75; Rejeicdor = .287,p =.012,n = 76; Sobreprotecao:= .819,p = .000,n = 60).

Estes dados parecem indicar que, tanto os pais @smmaes, ndo realizam
distin¢des significativas entre os estilos parentai ambos 0s progenitores.

Na mesma linha, conforme se pode ver no Anexo 4@¥jcou-se tambéem que,
para qualquer uma das escalas consideradas, astessplas criancas relativas aos
estilos parentais das suas maes se encontramacorreldas de forma positiva e
significativa com as respostas relativas aos @ipdrte Emocionak = .739,p = .000,

n = 106; Rejeicao: = .584,p = .000,n = 106; Tentativa de Controlo= .825,p = .000,
n = 105). Tal como para o caso dos pais no EMBUtdhbém as criancas no EMBU-
C parecem responder de forma congruente as v&@tadas relativas a cada um dos

progenitores, o que vem ao encontro de Pereiraav@am e Cardoso (2009), segundo
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as quais, as criancas tendem a percecionar parésifais similares para a mae e para o
pai.

N&o obstante, ao estudar a correlacdo entre, pdadop as representacdes dos
pais e das mées acerca dos estilos parentais atyais outro lado, as percecdes das
criancas acerca desses mesmos estilos parentagsqAin22), ndo foram encontradas
correlacdes significativas. A Unica excecéo refered escala de Suporte Emocional,
onde foram encontradas correlacdes positivas #isajivas ligeiras entre as percecdes
dos pais e das criancas<.238,p = .015,n = 104) e entre as percecfes das maes e das
criancasI( = .229,p = .020,n = 104). Estes dados sugerem que a visdo dos q&isaa
dos seus estilos parentais difere da visdo dasgasarelativamente a esses mesmos

estilos parentais.

4.2.3.5.Terminologia utilizada

Com vista a evitar confuséo entre os dados promtgsealos diversos instrumentos
de avaliacdo dos Estilos Parentais utilizados resemte investigacdo (EMBU-C,
EMBU-P e EMBU-MI), desde ja se convenciona utilizapresente terminologia ao
longo desta investigacao:
- “Percecdes das Criancas’hara nos referirmos aos dados provenientes do ERIBU
- “Representacdes dos Pais’para nos referirmos aos dados provenientes doUEMB

- “Memodrias de Infancia”, para nos referirmos aos dados provenientes do EMBU

4.2.4. Operacionalizagao da psicopatologia infantii  : CBCL
A "Child Behavior Checklist" (CBCL) consiste numeagiionario que se insere

num conjunto de instrumentos propostos por Achdnl§a®91) que compdem o seu
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Modelo de Avaliacdo Multiaxial. Este modelo enfate utilizacdo de diferentes fontes
de dados relevantes para a avaliacdo dos problermaspeténcias comportamentais e
emocionais das criancas e adolescentes.

Apesar do grande numero de medidas de psicopadoiafgintii desenvolvidas nas
Ultimas décadas, os questionarios continuam emstrenas utilizadas sobretudo por
permitirem fornecer, de forma rapida e econdémioag vasta quantidade de informacao
sobre multiplos aspetos do comportamento da crjangma grande variedade de
situacoes.

Face a necessidade crescente de uma colaborac@oultwrbl nos servicos de
saude mental infantil, Ivanova, Achenbach e Dum2@d7) estudaram a estrutura de
oito sindromes d&hild Behaviour ChecklistCBCL) em 30 sociedades, verificando a
sua robustez.

Ao longo dos anos, o CBCL tem sofrido varias madifbes: inicialmente havia
fatores diferentes para fontes de informacéo ditese(pais, professores, criancas), para
cada um dos géneros e para os diversos niveie®thio entanto, na sua uUltima verséo,
0 autor tera optado por construir 8 sindromas cenaas dois sexos e as trés fontes
(Fonseca, Simdes, Rebelo, Ferreira & Cardoso, 1994)

Na presente investigacao, utilizou-se a versaocuBoeisa do CBCL, designada por
Inventario do Comportamento da Crianca para PE@GRI), devidamente publicada e da
autoria de Fonseca e colaboradores (1994), que itpernegistar de forma
estandardizada as competéncias e os problemasadaace do adolescente, com base
na informacao prestada pelos pais ou respetivagtigibs. Os seus itens distribuem-se
por duas seccdes principais, uma primeira, comppsta20 questdes relativas as
competéncias do individuo em diversas areas e egunda, composta por 120 itens

relativos a problemas do comportamento, classifisatuima escala de 0 a 2 (0 = nédo é
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verdadeiro; 1 = as vezes ou em parte verdadeiromRitas vezes verdadeiro ou muito
verdadeiro).

Segundo Fonseca e colaboradores (1994), os itears fmuidadosamente escolhidos
de forma a representar as patologias da crianca freguentes e apresenta correlacdes
elevadas com outros questionarios de psicopatolggral preenchidos pelos pais,
nomeadamente as Escalas de Conners, a Escala g RaitoRevised Behaviour
Problems Checklist diferenciando facilmente os individuos enviadoscansulta
psicoldgica ou psiquiatrica, tornando-se um insemto de referéncia.

Nos estudos de afericAo da versdo Portuguesacipardm 1332 sujeitos (667
rapazes e 665 raparigas), com idades compreeneiize os 7 e 0s 16 anos,
selecionados a partir de critérios de aleatorizagaestratificacdo, de diversos
estabelecimentos do ensino oficial do concelhoaeBra (Fonseca et al., 1994).

Os resultados obtidos s&o bastante semelhantesfaddos em estudos anteriores:
0S rapazes apresentam resultados geralmente neaisdets do que as raparigas; o
mesmo acontecendo aos alunos mais novos companatita aos mais velhos e de
igual modo nos alunos dos niveis escolares ma®dauando comparados com os de
niveis mais elevados (Fonseca et al., 1994). Ogipdis problemas comportamentais
referidos nos estudos da verséo original parecamiém, coincidir com os obtidos na
versao Portuguesa (Fonseca et al., 1994).

Diversos estudos efetuados em diversas realidagdlésrass tém revelado boas
gualidades psicométricas (.&la < .83, Fonseca et al.,, 1994) e boa estabilidade
temporal em intervalos de um e dois anos ($6a < .75, Achenbach, 1991). No
nosso estudo, obteve-se uma consisténcia interita bma com o coeficientalfa de

Cronbachde .940 (Anexo 4.23), com um valor médio total 892 (SD = 17.58).
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Conforme consta em anexo, foi também calculadanaist@ncia interna para cada
uma das suas escalas:

a) Para a escala Oposicao/Imaturidade (constipetis itens 3, 14, 19, 22, 27, 68,
74, 86, 87, 88, 93, 94, 95, 104 e 109), foi obtinho alfa de Cronbachde .900 (M =
3.84, SD = 5.14), conforme consta do anexo 4.24;

b) Para a escala de Agressividade (composta gelos 7, 16, 20, 21, 22, 23, 36, 37,
39, 43, 57, 66 e 90) foi obtido uaifa de Cronbactde .686, que ainda beneficiou da
delecdo do item 23, passandaalda de Cronbachde .754 (M = 2.26, SD = 3.76)
conforme consta do anexo 4.25;

c) Relativamente a escala de Hiperatividade/Atericdmposta pelos itens 1, 8, 10,
11, 13, 41, 43, 61, 62 e 102) foi obtido aifa de Cronbachde .816 (M = 2.66, SD =
3,18) conforme consta do anexo 4.26;

d) No que concerne a escala de Depresséao (codatfelos itens 12, 13, 33, 34, 35,
38, 52, 66, 80. 103, 111 e 112), obteve-seaifande Cronbactde .876 (M = 1.72, SD
= 2.98) conforme consta do anexo 4.27,;

e) Para a escala de Problemas Sociais (constjtelda itens 24, 25, 32, 42, 48, 64 e
99), foi obtido unalfa de Cronbachle .546 (M = 1.43, SD = 2.29) que nao beneficiaria
da retirada de nenhum item, conforme consta docaAe28. Apesar do reduzido valor
obtido, optou-se por manter esta escala, dadoay dal consisténcia interna global do
Inventario, bem como os valores obtidos na amagtrafericdo original,

f) J& no que se refere a escala Queixas Somatmasafa pelos itens 56A, 56B,
56C, 56F e 56G), o fraco valor de consisténciarmate@btido (Anexo 4.29), com um
alfa de Cronbaclde .174 (M = .66, SD = .84) que subiria até .43bando 56B, 56C e

56F, levou a opc¢éo de nao considerar esta escal@fmitos do presente estudo;
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g) Para a escala de Isolamento (constituida p&tos 65, 69, 71, 75, 88 e 93),
obteve-se unalfa de Cronbaclde .508 que foi possivel melhorar para .624 ekhmio
os itens 65 e 75 (M = 2.50 e SD = 1.96) conformestando anexo 4.30;

h) Relativamente a escala de Ansiedade (formadzs peens 45, 46, 47, 50, 92 e
100), foi obtido umalfa de Cronbachle .722 (M = 1.00 e SD = 2.02) conforme consta
do anexo 4.31;

i) Por ultimo, a escala Obsessivo/Esquizoide (¢rida pelos itens 6, 9, 17, 29, 31,
49, 50, 58 e 56E) obteve uatfa de Cronbactde .531 (Anexo 4.32), que foi possivel
melhorar para .627 (M = 2.00 e SD = 1.97), atralgsliminacdo dos itens 6, 29 e 56E.

Embora a versdo Portuguesa avancada por Fonsecktmradores (1994) néo
apresente os estilos interiorizante e exteriorgaobntemplados noutras versdes, uma
analise de componentes principais com rotacao \&ariffabela 4.1, Anexo 4.33)
permitiu identificar que, embora dois indices (Awaside e Obsessivo/Esquizoide)
partiihassem ambos os fatores, os restantes ingiaescem distribuir-se em dois
grandes fatores: Fator A (constituido pelos indicee Oposicdo, de
Hiperatividade/Atencdo, de Depressao e de IsolahentFator B (constituido pelos
indices de Problemas Sociais, de Queixas Somdgoa®tanto retirada pelos motivos
expostos) e de Agressividade).

Numa tentativa de interpretacdo destes dois conmpesiearriscar-se-ia afirmar,
de uma forma especulativa, que o Componente A sexiaparia de manifestacdes
psicopatologicas que pela sua natureza, quica bensl, seriam mais facilmente
aceites/ toleraveis pelos pais, entanto, no pobstop encontrar-se-ia no Componente B
as manifestacfes psicopatolégicas que pelo sewcimpacial, seria menos toleraveis

pelos pais.
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Tabela 4.1.

Analise de componentes principais com rotagcao Varimax para os indices do CBCL

Componente
A B
Oposicao/lmaturidade .880 .149
Hiperatividade/Atencao .876 .165
Depresséo .852 .139
Isolamento .720 .323
Ansiedade 487 463
Problemas Sociais .269 727
Queixas Somaticas 722
Agressividade 321 .663
Obsessivo/ Esquizoide 475 .515

Nota: Método de Extragao: Analise de Componente Principal.
Método de Rotagao: Varimax com Normalizagéo de Kaiser (Rotag&o convergida em 3 iteragbes)

Naturalmente que, ressalva-se novamente, tratgpe@asa de uma possivel
interpretacdo, que para além de nado estar isenp@s$éveis criticas, careceria sempre

de um aprofundamento adicional que vai além do t@nalai presente investigacgao.

4.2.5. Operacionalizacao das dificuldades de leitur a: PROLEC-R

A PROLEC-R é uma bateria desenvolvida por CuetagjriBuez e Arribas
(2009), com vista a avaliar o desempenho na legturivel do reconhecimento de letras,
processos léxicos, sintaticos e semanticos.

Este instrumento foi inicialmente validado em E$@aatravés de uma amostra de
920 sujeitos (criangcas de ambos 0s sexos com idadesreendidas entre 0os 6 e 0s 12
anos e com uma escolaridade do 1° ao 6° ano dwodré&sico), recolhida nos principais

distritos de Espanha.
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No presente estudo, foi utilizada a versdo Portsmuem desenvolvimento por
Figueira, Lopes & Almeida (no prelo), traduzida poma equipa awsstituida por
elementos com formac¢do em Psicologia (Psicologia da Educagdo) e em Lingua
Portuguesa (Linguistica), com consultoria de elementos da Faculdade de Letras da
Universidade de Coimbra, com formagdo em Lingua Espanhola (Figueira, Lopes, Serra
& Almeida, 2011) A versdo Portuguesa utilizada conservou o numero de provas (Tabela
4.2) e os critérios da bateria original, sendo todas as provas pontuadas de 0 (em caso de

erro) a 1 (em caso de a certo).

Tabela 4.2.
Estrutura da bateria de provas PROLEC-R

Processo Provas

| - Identificagdo de letras 1. Nome ou Som de Letras

2. lgual-Diferente

Il - Processos Iéxicos 3. Leitura de Palavras

4. Leitura de Pseudopalavras

Il - Processos sintaticos 5. Estruturas Gramaticais

6. Sinais de Pontuacéo

IV - Processos semanticos 7. Compreenséo de Frases

8. Compreensao de Textos

9. Compreenséo Oral

Considerando que, perante a incapacidade de idantiétras, sera muito dificil ler
um texto, antes de avaliar outros processos derdeit necessario assegurar que a
crianca reconhece todas as letras, isoladas owpadas, de maneira rapida e sem
dificuldade (Freitas, Alves & Costa, 2007). Assoarn vista a avaliar a identificacao de
letras, a PROLEC-R dispfe de duas provas: Nomeooud® Letras (constituida por 23

letras do alfabeto, em que 3 servem de exemplooevedais, e as outras 20 séo
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cronometradas) e Igual-Diferente (constituida pdd Ppares de palavras e
pseudopalavras, dos quais 10 pares sdo iguaisaol@iferentes). O objetivo da prova
“Nome ou Som de Letras” consiste em verificar sgianca reconhece todas as letras
ou o0 som correspondente. O objetivo da prova “Hpisdrente” consiste em avaliar a
capacidade da crianca segmentar e identificattas lgue compdem as palavras.

No que se refere aos processos Iéxicos, a proviluthede Palavras” consiste na
apresentacdo de uma lista de 40 palavras com wsirsilabica variavel, variando,
igualmente, quanto a dimenséao e frequéncia. Sedtigdeira, Lopes, Serra e Almeida
(2011), na contagem de silabas fonéticas, foransideradas “palavras curtas” as
compostas por duas silabas e “palavras longagirapastas por trés ou mais silabas. Ja
a frequéncia das palavras foi avaliada com bas€®RLEX (contendo um total de
7771619 ocorréncias), sendo a prova constituidalBopalavras muito frequentes
(ocorréncia igual ou superior a 40 por milhdo),pklavras de frequéncia média e 13
palavras pouco frequentes (ocorréncia igual ouiorf@ 5 por milhdo), com diversas
complexidades silabicas (Figueira, Lopes, Serral@eida, 2011). Segundo as autoras,
esta prova revela-se fundamental para a avaliagd®itdra, ja que o tempo despendido
no reconhecimento de palavras interfere nos prosescompreensao.

A prova “Leitura de Pseudopalavras” procura avaliaapacidade que a crianga tem
na leitura de palavras sem significado, sendo itofdd por uma lista de 40
pseudopalavras cuja leitura € novamente crononset@ehjundo as autoras, trata-se de
uma prova importante uma vez que, segundo a literabs mecanismos que operam na
leitura de palavras regulares podem diferir dagugjee sdo usados na leitura de
palavras irregulares ou sem significado. Na elaj@aralesta prova, as autoras seguiram

o mesmo critério utilizado na versdo Espanhola original, segundo o qual as
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pseudopalavras foram obtidas substituindo letras ou mesmo silabas da palavra
precipitante ou mae (a partir da lista de palavras adotada).

No que concerne aos Processos Sintaticos, a pras&ruturas Gramaticais”
(composta por 16 frases, cada uma com quatro irsaggociadas, em que apenas uma
corresponde ao conteudo da frase, funcionando siantes como distratoras) visa
avaliar a capacidade do leitor para realizar psaeento sintatico de frases com
diferentes estruturas gramaticais. Figueira, Lofesra e Almeida (2011) justificam
esta prova com o facto de as palavras isoladassipg®, ndo serem suficientes para
transmitir mensagens e proporcionar aquisicdo desnanformacdes, pelo que, para
uma avaliagdo completa da leitura, € necessang@ucao dos sinais de pontuacgao e
das estruturas gramaticais.

Assim, a bateria inclui uma prova de pontuacdoa(Side Pontuacédo) na qual é
apresentado um texto (com 11 sinais de pontuacén,pr vezes, se repetenpento
final, virgula, ponto de exclamacgao, ponto de interrogagao, travessao, dois pontos, ponto
¢ virgula), sendo cronometrado o tempo de leitura.

Segundo Cuetos et al. (2009), os processos sewsuancontram-se formados por
trés subprocessos (extracdo do significado, ing@grana memdria e processos
inferenciais) e revelam-se importantes na extragdimformacdo da mensagem do texto
e integracdo nos conhecimentos armazenados na mesaldngo prazo, para posterior
utilizacdo. Este facto justifica a avaliacdo dascpssos semanticos atraves de 3 provas:
Compreensédo de Frases (composta por 16 frasesjudessem9 a crianga deve ler e
executar a a¢do correspondente ¢ nas restantes 7 a crianca devera ler, identificar e dizer
gual a imagem que |lhe corresponde), Compreensd@xtes ¢omposta por 4 textos,
dois mais curtos e dois mais longos, de tipo narrativo e expositivo, de conteudos mais

ou menos familiares, que a crianca deve ler com vista a responder posteriormente a 4
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questdes sobre cada um) e Compreensao Oral (composta por dois textos expositivos, um
mais curto e outro mais longo, ambos com contetidos pouco familiares, que a crianga
ouve com atencao para poder posteriormente responder a 4 questdes sobre cada um dos
textos).

No que concerne a consisténcia interna, Cuetosabaradores (2009) calcularam
os valores dalfa de Cronbachcom base no numero de acertos em cada uma das
provas, obtendo valores entre .48 e .79, que agemutlassificam como satisfatorios.
De um ponto de vista menos classico, os autorés também recorrido a Teoria de
Resposta ao Item (TRI) e, embora ndo tenham wtdizsta modelacéo para efeitos de
correcdo ou obtencdo de pontuacdes, o uso do MadeRasch sugere que todas as
provas da PROLEC-R, exceto a Compreensao Oralaraver maxima precisasheta
<0).

Considerando encontrar-se ainda em desenvolvimento, a versdo Portuguesa da
PROLEC-R nao dispde ainda de dados normativos ou psicométricos, pelo que se
passam a referir os dados relativos as analises de consisténcia interoatidos na
presente investigacao para cada uma das provas:

a) Nome ou Som de Letras, revela um coeficiatfee de Cronbachde .660 (M =
17.04 e SD = 1.52¢onforme consta no Anexo 4.34;

b) Igual-Diferente, revela um coeficientealfa de Cronbaclde .869 (M = 17.24 e SD
= 3.55) conforme consta no Anexo 4.35;

¢) Leitura de Palavras, revela um coeficientelfa de Cronbachle .971 (M = 35.16 e
SD = 8.83) conforme consta no Anexo 4.36

d) Leitura de Pseudopalavras, revela um coeficientealfa de Cronbactde .971 (M =

31.90 e SD = 10.97¢onforme consta no Anexo 4.37;
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¢) Estruturas Gramaticais, revela um coeficientealfa de Cronbachde .844 (M =
14.08 e SD = 2.78Fonforme consta no Anexo 4.38;

f) Sinais de Pontuagao, revela um coeficientalfa de Cronbaclde .828 (M = 8.14 e
SD = 2.85) conforme consta no Anexo 4.39;

g) Compreensdo de Frases, revela um coeficientealfa de Cronbactde .624 (M =
14.79 e SD = 1.83) que beneficia da remocdo do Herpassando a uralfa de

Cronbachde .751 conforme consta no Anexo 4.40;

h) Compreensdo de Textos, revela um coeficientealfa de Cronbactde .790 (M

10.69 e SD = 3.5]onforme consta no Anexo 4.41 e

i) Compreensdo Oral, revela um coeficientealfa de Cronbachnicial de .302 (M
3.97 e SD = 1.66) que beneficia da remocao dos itef, 3 e 4, passando a alfa de
Cronbachde .615 conforme consta no Anexo 4.42;

A andlise de coeficientes de correlagdo revela ainda algumas correlagdes
interessantes, que se passam a referir (Anexo 4.43):

- Apesar de pertencerem ao processo de identificacao das letras, as provas de “Nome
ou Som de Letras” e “Igual-Diferente” ndo apresentam uma correlacao estatisticamente
significativa;

- Porém, as provas “Leitura de Palavras” e “Leitura de Pseudopalavras”,
pertencentes aos processos léxicos, apresentam uma correlagdo elevada positiva e
estatisticamente significativa entre si (» = .806, p = .000, n = 108);

- As provas que avaliam os processos sintaticos apresentam uma correlagdo positiva

moderada, ainda que estatisticamente significativa, entre si (» =.572, p =.000, n = 109);
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- As provas que avaliam os processos semanticos apresentam uma correlagdao
positiva moderada e estatisticamente significativa, entre si (.515 <r <.639, p =.000, n
=109);

- As provas Leitura de Palavras e Leitura de Pseudopalavras apresentam uma forte
correlagdo positiva e estatisticamente significativa com a generalidade das outras provas
(1485 <r<.806, p=.000, n =109), a excecao da prova Igual-Diferente);

- A prova Igual-Diferente nao apresenta correlagao significativa com nenhuma das

outras provas (.140 < p < .838).

4.3. Hipoteses Especificas

A partir das hipdteses gerais previamente citadas e com base nos instrumentos

descritos, foi possivel conceber as seguintes hipdteses especificas:

Hipotese Especifica 1

As percecfes das criangas acerca dos estilos piarémtaliadas através do EMBU-C)
ddo um contributo significativo para a explicacda daridncia estatistica das

dificuldades de leitura (avaliadas através da PROREL

A Figura 4.2. procura apresentar, de forma esquema articulacdo da Hipdtese

Especifica 1.
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Figura 4.2.

Apresentacdo esquematica da Hipétese Especifica 1

DIFICULDADES
LEITURA
ESTILOS Identificagdo Letras
PARENTAIS
Nome Letras

Igual-Diferente

Rejeicdo
Suporte Processos Léxicos
Emocional

EMBU-P

Leitura Palavras
Tentativa

Controlo Leitura
Pseudopalavras
ProcessosSintaticos

Rejeicdo

PROLEC-R

Estruturas

Suporte Gramaticais

Emocional
Sinais Pontuagdo

EMBU-C

Tentativa
Controlo

Processos Semanticos

Compreensado
Oragdes

Compreensdo
Textos

Compreensdo
Oral

Hip6tese Especifica 2

As memodrias de infancia dos pais acerca dos ggtdoentais (avaliadas através|do
EMBU-MI) ddo um contributo significativo para a éxpcdo da variancia estatistica
das dificuldades dos préprios pais nos dominiokeitiara e da escrita (segundo o seu

relato subjetivo).

A Figura 4.3. procura apresentar, de forma esqueaat articulacdo da Hipotese

Especifica 2.
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Figura 4.3.

Apresentacao esquematica da Hipétese Especifica 2

ESTILOS
PARENTAIS

R
DIFICULDADES
Rejeigao LEITURA Pais
Suporte
Emocional \

Sobreprotecédo
DIFICULDADES
ESCRITA Pais

EMBU-MI

Hip6tese Especifica 3

As percecdes das criancas acerca dos estilos piarelos seus pais (avaliadas atrgves
do EMBU-C) dao um contributo significativo paraxpkcacao da variancia estatistica

dos indices de psicopatologia das proprias criafeyadiados através do CBCL).

A Figura 4.4. procura apresentar, de forma esqueaat articulacdo da Hipotese

Especifica 3.
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Figura 4.4.

Apresentacdo esquematica da Hip6tese Especifica 3
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CBCL

As memodrias de infancia dos pais acerca dos egidosntais (avaliadas através
EMBU-MI) dado um contributo significativo para a dixpcdo da variancia estatisti

das manifestacdes psicopatoldgicas infantis (alatiatravées do CBCL).

Hipotese Especifica 4

do

A Figura 4.5. procura apresentar, de forma esquema articulacdo da Hipdtese

Especifica 4.
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Figura 4.5.

Apresentacao esquematica da Hipotese Especifica 4

ESTILOS
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4.3.1. Definicdo das variaveis nas Hipéteses Especi

Oposi¢do/Imaturidade

Hiperatividade/
Atengdo

Depressao

Isolamento

Ansiedade

CBCL

Problemas Sociais

Queixas Somaticas

Agressividade

Obsessivo/Esquizéide

4.3.1.1. Variaveis Dependentes

ficas

Com vista a testar as hipoteses especificas apaessn consideraram-se como

variaveis dependentes:

HE 1: Dificuldades de leitura das criancas: resloi$a obtidos nas provas da

PROLEC-R (Nome das Letras, lgual-Diferente, Leitida Palavras, Leitura de

Pseudopalavras, Estruturas Gramaticais, Sinaisodau&&do, Compreensdo de Frases,

Compreenséao de Textos e Compreenséao Oral);
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HE 2: Dificuldades de leitura e de escrita dos paiss maes das criancas (de acordo
com as respostas subjetivas obtidas a partir do @8Dforam agrupadas em duas
categorias, a saber, com ou sem dificuldades);

HE 3 e HE 4: Psicopatologia das criancas: resultaglotidos nos indices de
psicopatologia do CBCL (Oposicao/Imaturidade, Agnadade,
Hiperatividade/Atencdo, Depressédo, Problemas Spcidsolamento, Ansiedade,

Obsessivo/Esquizoide) e do Total de Psicopatoldgiamesma prova.

4.3.1.2. Variaveis Independentes

No que concerne as variaveis independentes, foramsideradas as seguintes
variaveis, de acordo com as hipoteses em estudo:

a) Variaveis individuais da crianca (HE 1, HE 3 #): idade da crian¢a (em anos),
escolaridade da crianga (Ultimo ano concluido canesso) — recolhidas no QSD - e
nivel intelectual (resultado total obtido nas CPM);

b) Varidveis individuais dos pais da crianca (HEi@xde (em anos), escolaridade
(Ultimo ano concluido com sucesso), estatuto odapak(“ativo”, valor = 1, ou “ndo
ativo”, valor = 0) e estatuto conjugal (casadopwal 1, ou outro, valor = 0), de acordo
com o QSD;

b) Variaveis familiares (HE 1, HE 3, HE 4): subsiet parental (considerando que a
maioria das criancas (86.80%) viviam com ambosais, |@ apenas uma minoria vivia
s6 com a méae (10.40%) ou s6 com o pai (2.80%),epimgcse a recodificacdo da
variavel em duas categorias, a saber, viver s wonudos progenitores, valor = 0, ou
viver com os dois, valor = 1), numero de irmaosjehisocioeconémico da mae
(pontuacdo de Graffar agrupada em duas categsuasrior (nivel | a Ill) e inferior

(niveis IV e V), nivel socioecondmico do pai (pag#éo de Graffar, idem), estatuto
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ocupacional da mae (ativo, valor = 1, ou ndo atwabor = 0), estatuto ocupacional do
pai (idem), estatuto conjugal dos pais (casadogrval 1, ou outro, valor = 0),
escolaridade do pai (Ultimo ano escolar concluioim sucesso), escolaridade da méae
(idem), pessoa que respondeu ao questionario (o@easozinha — 66.40%, valor = 1 -
ou qualquer outra alternativa, i.e. a mde acomphnpalo pai ou o pai sozinho, valor =
0) de acordo com as respostas ao QSD;

c) Psicopatologia das criancas (HE 1): resultadtides nos indices de
psicopatologia do CBCL (Oposicao/ Imaturidade, Agradade, Hiperatividade/
Atencdo, Depressdo, Problemas Sociais, IsolameAisiedade e Obsessivo/
Esquizoide);

d) Representacdes dos pais acerca dos seus prégtios parentais (HE 1, HE 3 e
HE 4): resultado obtido nas subescalas do EMBU+pd@&e Emocional, Rejeicdo e
Tentativa de Controlo);

e) Percecdes das criancas acerca dos estilos giar@tiE 1, HE 3 e HE4): resultado
obtido nas subescalas do EMBU-C (Suporte EmocioRajeicdo e Tentativa de
Controlo);

f) Memorias de infancia dos pais acerca dos egbéoentais dos seus proprios pais
(HE 2 e HE 4): resultado obtido nas subescalas M8UEMI (Suporte Emocional,

Rejei¢céo e Sobreprotegéo);

4.4. Participantes

Participaram, neste estudo, de forma voluntarisf@mada, 110 criancas de ambos
0s sexos (67 rapazes, correspondentes a 61% d&ramdsS raparigas, correspondentes

a 39% da amostra), com idades compreendidas enffeecoos 11 anos de idade (M =
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9.22 e SD = 1.14), em vaérias instituicbes Portugsiefe ensino (20 participantes do
Norte de Portugal, 40 participantes do Centro deuBal, 20 participantes do Sul de
Portugal, 20 participantes da Regido Autonoma dasds e 10 participantes da Regido

Autonoma da Madeira) — Figura 4.6.

Figura 4.6.

Distribuicdo geogréfica dos participantes da amostra

Madeira
9% Norte

Acores
18%

Todos os participantes cumpriram 0s seguintesriostgerais de inclusédo: a)
idade compreendida entre os 7 e os 11 anos de iblpedpresentar um nivel intelectual
superior ou igual ao esperado para a sua faixaaetdy auséncia de alteracdes
neurolégicas com base na historia clinica e d) reigéde problemas visuais ou
auditivos que pudessem interferir com a capacidedsudicao ou de leitura.

A escolha do intervalo de idades prende-se comt@gesio desenvolvimento
cognitivo e de personalidade. Nao se considerotinpate incluir sujeitos com idade
inferior a 6 anos, visto que esta coincide comiciordo periodo de escolaridade, néo se

guerendo assim confundir a falta de conhecimentya p leitura com a falta de
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competéncias para a leitura. O intervalo dos 71doanos constitui ainda o periodo
mais sensivel e fundamental para o despiste daxiislDo ponto de vista da
personalidade, o intervalo escolhido pretende,lperste, evitar a transicdo entre os
primeiros anos de vida e a puberdade em que ascas de desenvolvimento
poderiam afetar os resultados.

As criangas participantes concluiram com sucesso, ng2dia, 3 anos de
escolaridade (SD = 1.22, Min = 1 e Max = 6) e, tmkem média, sem nenhuma
reprovacao (M = .24, SD = .70, Min = 0 e Max = 4).

Em termos familiares, conforme se pode verificda pégura 4.7., a maioria dos
participantes (86.80%) vivia com ambos os pais er&dia tinham 1 irméao (M = 1.07,

SD = .87, Min = 0.00 e Max = 3.00).

Figura 4.7.

Subsistema parental dos participantes da amostra

Pai
3% Mae

Ambos
84%
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Para além das criancas, foi ainda recolhida infodmasobre a maioria dos
respetivos pais (86 pais, 78.18%). Os pais aprasentidades compreendidas entre os
23 e 0s 59 anos (M = 41.62 e SD = 6.90) e as nmiitesentaram idades compreendidas
entre os 25 e 0s 49 anos (M = 38.49 e SD = 4.8d xelierir que na maioria dos casos
(n =98, 89%), foi recolhida informacéo relativa dop@enos um dos pais das criangas.

A maioria dos pais relatou ndo apresentar qualgliculdade de leitura
(88.00%) nem de escrita (91.80%), tendo conclu@io sucesso, em média, 12 anos de
escolaridade (SD = 4.98). No que concerne as naéesaioria relatou também néo
apresentar qualquer dificuldade de leitura (90.50% de escrita (90.60%), tendo
concluido com sucesso, em média, 13 anos de dasealarSD = 5.33).

As Figuras 4.8 e 4.9 apresentam, respetivamentkstabuicdo do Estatuto
Conjugal e Ocupacional dos pais das criancas dateem@onforme se pode verificar
pela Figura 4.10, a amostra de pais € represeatdtg varios grupos de profissbes

(segundo a Classificacdo Nacional de Profisso&$-R,12001).

Figura 4.8.

Estatuto conjugal dos pais das criangas
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Figura 4.9.

Estatuto ocupacional dos pais das crian¢as
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Figura 4.10.

Profiss6es dos pais das criangas
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G1 G2 G3 G4 G5 G6 G7 G8 G9
MPai | 17,46% | 7,94% | 26,98% | 7,94% | 6,35% | 4,76% | 17,46% | 0,00% | 11,10%
OMéae| 12,50% | 40,28% | 12,50% | 4,17% | 16,67% | 0,00% | 556% | 4,17% | 4,17%

Legenda: G1 - Quadros Superiores da Administragdo Publica, Dirigentes e Quadros Superiores de Empresa; G2 -
Especialistas das Profissdes Intelectuais e Cientificas; G3 - Técnicos e Profissionais de Nivel Intermédio; G4 - Pessoal
Administrativo e Similares; G5 - Pessoal dos Servigos e Vendedores; G6 - Agricultores e Trabalhadores Qualificados da
Agricultura e Pescas; G7 - Operérios, Artifices e Trabalhadores Similares; G8 - Operadores de Instalagdes e Maquinas e
Trabalhadores da Montagem; G9 - Trabalhadores Nao Qualificados
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Figura 4.11.
Nivel socioecondmico dos pais das criancas
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No que concerne ao nhivel socioecondémico, foi @tilez como referéncia a
classificacdo de Graffar (1956), tendo os pais sldssificados entre 8 e 20 pontos (M
=12.35 e SD = 3.27) e as mées entre 6 e 20 p@vites12.06 e SD = 3.81). A Figura
4.11 apresenta a distribuicdo do nivel socioecoo®mbr cinco classes, em que 0s
valores entre 5 e 9 pontos se situam na Classepke(®r) e os valores entre 22 e 25

pontos se situam na classe V (Inferior).

4.5. Procedimentos

ApOs obtencdo das respetivas autorizacfes e doe@iimento Informado com
vista a prossecucao do estudo (autorizacdo doseaupara utilizacdo das Provas na
presente investigacdo, autorizacdo das escolasrgaizaacdo da investigacao no seio
das suas instalacdes — Anexo 4.44. — e autorizagy@®ntimento dos pais/encarregados
da educacéo para aplicacdo das provas aos seagddcandos — Anexo 4.45.) e uma

vez controlados todos os critérios gerais de i@dugprocedeu-se a aplicacdo dos
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diversos instrumentos previamente descritos asigag participantes na amostra e

respetivos pais, conforme consta da Figura 4.12.

Figura 4.12.

Resumo dos procedimentos

Idade: 7-11 anos NAO
(Questionario Séciodemogréfico)

l SIM

Inteligéncia = Média
(Matrizes Coloridas de Raven)

1 SIM

Problemas de Satide ou SIM
Alteracdes Neurologicas
(Questionario Séciodemografico)

o»xnCroxXm

1 NAO
Problemas Visuais ou SIM

Auditivos que Interfiram
(Questionario Séciodemografico)

l NAO

ADMINISTRAGAO DOS INSTRUMENTOS

CRIANGAS | | PAIS
PROLECR | | -QSD
- EMBU-C 1 -EmBU-MI
| -EMBU-P
. -csaL

Analise Estatistica
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Na coluna da esquerda, estdo retratados os promeftisn que envolvem as
criancas e na coluna da direita os procedimentesguolvem os pais.

Apos recolha dos dados procedeu-se, a respetiVisseaarestatistica através de
modelos de regressdo implementados IBM SPSS Statisticgv. 21, SPSS Inc.,
Chicago, IL).

Uma analise prévia a distribuicdo realizada atra\eeeste Kolmogorov-Smirnoy (
> .05), do teste Shapiro-Willp & .05) e dos Normal Q-Q Plots (desvios entre +2e
permitiu verificar que as variaveis estudadas nécafastam significativamente da

distribuicdo normal (Anexo 4.44.).
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5. RESULTADOS

A testagem das hipoteses 1, 3 e 4 foi realizada murso ao modelo de
regressado linear hierarquica multipla implementadolBM SPSSStatistics (v. 21,
SPSS Inc., Chicago, IL). Verificaram-se as condicde aplicagdo do modelo por
recurso a estatistica da Tolerandia>(.1) e a estatistica VIN(F < 10), a fim de evitar
efeitos de multicolinearidade. De acordo com atissitza de Durbin-Watsord(= 2),
verificou-se que o0s erros sao aleatérios e indegperd. Consideraram-se efeitos
significativos aqueles com< .05.

No caso da hipodtese 2, a testagem for realizalizantiio um modelo de regressao
binaria logistica implementado, também, no IBM SFER&istics(v. 21, SPSS Inc.,
Chicago, IL) bem como com recurso a estatisticardes. Consideraram-se como

significativos os efeitos com< .05.

5.1. Testagem da Hipodtese 1

No caso desta primeira hipotese, e tendo em cantastrumentos escolhidos
para operacionalizar as variaveis em causa, estantestar a seguinte relacads
percecbes das criancas acerca dos estilos parerfiaidBU-C) ddo um contributo
significativo para a explicacdo da variancia esstita das dificuldades de leitura
(PROLEC-R)

Na andlise de regressdo em causa, 0s varios moftebos organizados da
seguinte forma: o modelo 1 (fatores individuais)ntempla as variaveis

sociodemograficas da crianca (idade, género, estade e o nivel intelectual); o
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modelo 2 (fatores familiares) acrescenta as vasaseciodemograficas da familia
(subsistema parental, NSE da méae, NSE do paiusstatupacional da mée, estatuto
ocupacional do pai, estatuto conjugal dos pais,andrde irméos, escolaridade da mae,
escolaridade do pai e variavel pessoa que respoadeguestionario); o modelo 3
(CBCL) vem adicionar os indices de psicopatologialmventario de Competéncias
Sociais e de Problemas do Comportamento em CriangasAdolescentes
(Oposicao/Imaturidade, Agressividade, Hiperativelddencdo, Depressao, Problemas
Sociais, Isolamento, Ansiedade e Obsessivo/Esglexoio modelo 4 (EMBU-P),
contempla as subescalas do EMBU-P (Suporte Emdci®®geicdo e Tentativa de
Controlo) e, por ultimo, o modelo 5 (EMBU-C) ficampleto com a juncdo das

subescalas do EMBU-C (Suporte Emocional, RejeicBergativa de Controlo).

5.1.1. Percec¢des das criancas acerca dos estilos pa  rentais maternos

Nas testagens que se vao seguir, no que respeitaodelo 5, serdo tidos em
conta os dados relativos a percecdo das criantas/aeente aos estilos parentais
protagonizados pelas méaes enquanto variaveis praslitEm simultaneo, relativamente

as variaveis dependentes, serdo utilizados oseimdic PROLEC-R.

5.1.1.1. indice Nome das Letras

Tal como se pode observar na Tabela 5.1, a regréisg@r hierarquica multipla
aplicada ao indice Nome das Letras ndo se revslatisticamente significativa no que
respeita a percecdo das criancas relativamentestid@s parentais maternos (modelo
5). Por este motivag hipétese especifica em causa é rejeitddta entanto, é de referir
que os fatores individuais da crianca (acréscim@’de.336, acréscimo de = 8.207p

= .000) e os fatores familiares (acréscimoRde .207, acréscimo dE = 2.490,p =
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.015), contribuem significativamente para a exghoa percecdo das criancas

relativamente aos estilos parentais maternos.

Tabela 5.1
Regressao linear aplicada ao indice Nome das Letras (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 579  .336 .295 30.38519 .336 8.207 4 65 .000
2 737 543 426 27.40535 .207 2.490 10 55 .015
3 771 594 391 28.24518 .051 .642 9 46 .755
4 792 627 402 27.97537 .034 1.297 3 43 .288
5 .802  .642 .383 28.41215 .015 .563 3 40 .643

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que, se considerarmos apenas o segundolomaodiea analise dos
coeficientes de regressao e da sua significandmtisgigca revela que, dos varios
preditores considerados, apenas o género da crigrea229,t = 2.159,p = .035) e a
escolaridadef{ = -.566,t = -3.345,p = .001) sdo preditores significativos do indice
Nome das Letras.

Considerando que, em conjunto, os dois primeiroslelos parecem explicar
cerca de 42.60% do indice Nome das Letras, temaosad@hecer que existem outros
fatores que ndo os estilos maternos com capacieggolecativa relativamente a este

indice (Anexo 5.1.).

5.1.1.2. indice Igual-Diferente

Tal como se pode observar na Tabela 5.2, a regréisg@r hierarquica multipla

aplicada ao indice Igual-Diferente apenas se raveftatisticamente significativa em
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funcdo dos fatores individuais da crianca (acrésoif®R* = .386, acréscimo dE =

10.198,p = .000). Portanta hipétese especifica em causa nao pode ser aceite

Tabela 5.2.

Regressao linear aplicada ao indice Igual-Diferente (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Erro Padrao

Estatisticas do Acréscimo

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa
deR? deF Acréscimo deF
1 .621 .386 .348 13.07260 .386 10.198 4 65 .000
2 .689 475 341 13.13639 .089 937 10 55 .507
3 .789 .622 433 12.19065 147 1.985 46 .063
4 .809 .654 445 12.06303 .032 1.326 43 .278
5 .826 .682 451 11.99785 .028 1.156 40 .338
* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressdo do paommiodelo e da sua

significancia estatistica revelou ainda que, do®sdreditores considerados, apenas a

escolaridade da criancf € -.405,t = -3.149,p = .002) e o nivel intelectugB & .679,t

= 6.303,p = .000) sdo preditores significativos do indiceialgDiferente. No seu

conjunto, o primeiro modelo explica cerca de 34.8D®4ariancia do indice em causa

(Anexo 5.2.).

5.1.1.3. indice Leitura de Palavras

Tal como se pode observar na Tabela 5.3, a regréisg@r hierarquica multipla

aplicada ao indice Leitura de Palavras ndo se aevestatisticamente significativa

relativamente a percecdo das criancas relativamaogeestilos parentais maternos

(modelo 5), donde se conclui gadipbétese ndo pode ser aceite

Pelo contrario, os fatores individuais voltam aeapntar uma contribuicdo

significativa (acréscimo dB? = .340, acréscimo dé = 8.361,p = .000), explicando

cerca de 29.90% da variancia do indice LeituraalavPas (Anexo 5.3.).
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Tabela 5.3
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Regressao linear aplicada ao indice Leitura de Palavras (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Erro Padrao

Estatisticas do Acréscimo

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa
deR? deF Acréscimo deF
1 .583 .340 .299 26.76123 .340 8361 4 65 .000
2 .696 .485 .354 25.69839 .145 1.549 10 55 147
3 .790 .624 435 24.01881 139 1885 9 46 .078
4 .814 .662 .458 23.52688 .039 1.648 43 .192
5 .826 .682 451 23.67777 .020 .818 3 40 492
* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressdo do pommiodelo e da sua

significancia estatistica revelou que todos os i considerados — género da

crianca 3 =-.235,t =-2.216,p = .030), idade da criancf € .308,t = 2.395p = .019),

escolaridade da criancf € -.475,t = -3.565,p = .001) e o nivel intelectugB & .587,t

= 5.253,p = .000) — séo significativos para o indice LeitdeaPalavras.

5.1.1.4. indice Leitura de Pseudopalavras

Tal como se pode observar na Tabela 5.4, a regréigsg@r hierarquica multipla
aplicada ao indice Leitura de Pseudopalavras né@ore uma contribuicao significativa
por parte da percecdo das criancas relativamestestitos parentais maternos (modelo
5), ndo sendo possivel confirmar a hipétese em andlise simultaneo, percebeu-se
que os fatores individuais (acréscimoRfe= .297, acréscimo dé = 6.873,p = .000),
familiares (acréscimo dB® = .244, acréscimo dE = 2.923,p = .005) e os niveis de
psicopatologia da crianca (acréscimoRfe= .161, acréscimo dé = 2.763,p = .011)
oferecem um contributo significativo, explicandaroze de 55.30% da variancia do

indice Leitura de Pseudopalavras (Anexo 5.4.).
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Tabela 5.4.
Regressao linear aplicada ao indice Leitura de Pseudopalavras (VD*) relativamente aos estilos parentais

maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 .545 297 .254 19.78875 .297 6.873 4 65 .000
2 .736 541 424 17.38380 244 2.923 10 55 .005
3 .838 .702 .553 15.31502 161 2.763 9 46 .011
4 .853 727 .562 15.16385 .025 1.307 3 43 .284
5 .863 .745 561 15.18309 .018 .964 3 40 419

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variedpores considerados, apenas o NSE
da maef§ = -.620,t = -3.065,p = .004), a escolaridade da me=(.717,t = 3.656,p =
.001), o indice de Agressividad@ € -.410,t = -2.737,p = .009) e o indice de
Ansiedade relativos a crianga € .442,t = 2.732,p = .009) séo preditores significativos

do indice Leitura de Pseudopalavras.

5.1.1.5. indice Estruturas Gramaticais

Tal como se pode observar na Tabela 5.5, a regréisg@r hierarquica multipla
aplicada ao indice Estruturas Gramaticais revedoastatisticamente significativa em
funcdo da percecdo das criancas acerca dos gsiilestais maternos (acréscimoRfe
= .056, acréscimo dé = 4.801p = .006), o queonfirma a hipotese em estudo

Além disso, os resultados evidenciam ainda umariboitdo estatisticamente
significativa dos fatores individuais (acréscimoRie .528, acréscimo dé = 18.165,

p = .000) e dos fatores familiares da crianca (@tmés deR? = .177, acréscimo dé =
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3.305,p = .002). Em conjunto os cinco modelos parecemieaspterca de 73.10% da

variancia estatistica do indice Estruturas Gramiatidnexo 5.5.).

Tabela 5.5.
Regressao linear aplicada ao indice Estruturas Gramaticais (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos
(V)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 727 528 499 1.513 .528 18.165 4 65 .000
2 .840 .705 .630 1.300 177 3.305 10 55 .002
3 .882 .778 .667 1.233 .073 1.674 9 46 123
4 .887  .788 .659 1.247 .010 .661 3 43 .581
5 919  .844 731 1.109 .056 4.801 3 40 .006

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

Contudo, a analise dos coeficientes de regressi@osea significancia estatistica
revelou que entre os varios preditores consideramlosvel intelectual§ = .547,t =
3.368,p = .002), o subsistema parentfl £ -.398 t = -2.706,p = .010), o estatuto
conjugal dos pais}(= .416,t = 2.728,p = .009), a escolaridade do pfi £ .401,t =
2.740,p = .009), o indice de Oposicao/Imaturida@e=(.326,t = 2.163,p = .037), 0
indice de Agressividadep( = .312, t = 2311, p = .026), o indice de
Hiperatividade/Atencaof(= -.750,t = -3.669,p = .001), o indice de Isolament® £ -
.356,t = -2.877,p = .006) e a subescala Rejeicdo do EMBU-C em relacééae § =

378, t = 3.427, p = .001) séao preditores significs do indice Estruturas Gramaticais.
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5.1.1.6. Indice Sinais de Pontuacéo

A regressao linear hierarquica multipla aplicadanaiice Sinais de Pontuacao nao
se revelou estatisticamente significativa em ford# percecéo das criancas acerca dos
estilos parentais maternos (modelorg)eitando-se a hipotese em apredo entanto,
tal como se pode observar na Tabela 5.6, os rdssltpermitem evidenciar uma
contribuicédo estatisticamente significativa dosifas individuais da crianca (acréscimo
de R? = .195, acréscimo dE = 3.926,p = .006), explicando cerca de 14.50% da
variancia do indice Sinais de Pontuacdo (Anexo).5Be referir que os fatores
familiares assumem valores préximos da significirestatistica (acréscimo @8 =

211, acréscimo de = 1.952p = .057).

Tabela 5.6.
Regressao linear aplicada ao indice Sinais de Pontuacdo (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos
(V1)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 441 195 .145 6.06633 195 3.926 4 65 .006
2 .637  .406 .254 5.66543 211 1.952 10 55 .057
3 .706  .498 247 5.69415 .092 .939 9 46 .502
4 716 512 .217 5.80534 .014 418 3 43 741
5 750  .562 244 5.70300 .050 1.519 3 40 224

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressdo do magelacontempla os fatores
individuais da crianca e da sua significancia esteh revelou ainda que de todos os
preditores considerados, apenas a idade da crigrga356,t = 2.508, p = .015) e 0
nivel intelectual § = .375,t = 3.043,p = .003) sejam preditores significativos do indice

Sinais de Pontuacéo.
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5.1.1.7. indice Compreenséo de Frases

A regresséo linear hierarquica multipla aplicaddaratice Compreenséao de Frases
revelou-se estatisticamente significativa em fungas perce¢fes das criancas acerca
dos estilos parentais maternos (acréscim&de .038, acréscimo dé = 14.332p =
.000), o queconfirma a hipétese em estudd Tabela 5.7, evidencia ainda uma
contribuigdo estatisticamente significativa dosrfes individuais (acréscimo d@ =
564, acréscimo dé = 20.997p = .000), familiares (acréscimo &= .301, acréscimo

de F = 12.219,p

.000), bem como dos indices de psicopatologiacrinca
(acréscimo d& = .059, acréscimo de= 3.890,p = .001).
Tabela 5.7.

Regressao linear aplicada ao indice Compreensdo de Frases (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos
(V)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .751 564 .537 1.117 .564 20.997 4 65 .000
2 930 .865 .830 .676 .301 12.219 10 55 .000
3 961  .923 .885 .557 .059 3.890 9 46 .001
4 962  .926 .881 .567 .003 .503 3 43 .682
5 982  .964 .938 .408 .038 14.332 3 40 .000

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

O quinto modelo parece explicar a generalidade atééncia estatistica deste
indice (cerca de 93.80%, Anexo 5.7.). Acresce quanalise dos coeficientes de
regressdo e da sua significancia estatistica nevelee a maioria dos fatores
considerados sdo preditores significativos do endiompreensédo de Frases, como a
idade da crian¢e3(= -.373,t = -5.401,p = .000), a escolaridade da criangh=(.445,t

= 6.255,p = .000), o nivel intelectuaB(= .250,t = 3.216,p = .003), 0 subsistema
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parental = -.285,t = -4.042,p = .000), o NSE do pap(= .431,t = 8.664,p = .000),
estatuto conjugal dos paiB € .371,t = 5.088,p = .000), a escolaridade do p8&i £
.196,t = 2.798,p = .008), o indice de Oposicao/Imaturidafe=(.168,t = 2.324,p =
.025), o indice de Agressividade £ -.249,t = 3.847,p = .000), o indice de Problemas
Sociais B = .120,t = 2.032,p = .049), o indice de Ansiedade £ -.239,t = 3.210p =
.003), a subescala de Rejeicdo do EMBIBR (155,t = 2.072,p = .045) e a subescala

de Rejeicdo do EMBU-C em relacéao a nae (332,t = 6.288,p = .000).

5.1.1.8. indice Compreenséo de Textos

Tal como se pode observar na Tabela 5.8, a regréisg@r hierarquica multipla
aplicada ao indice Compreensao de Textos ndo suegstatisticamente significativa

em funcao das percecdes das criangas acerca dlos patentais maternos (modelo 5).

Tabela 5.8
Regressao linear aplicada ao indice Compreensédo Textos (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 579 .335 .294 2.918 .335 8.197 4 65 .000
2 .865 748 .683 1.955 412 8.980 10 55 .000
3 912 .832 .748 1.743 .085 2.575 9 46 .017
4 .925 .855 767 1.675 .023 2.274 3 43 .094
5 .932 .869 774 1.652 .014 1.395 3 40 .258

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Apesar dendo ser possivel confirmar a hipotese em cargdativamente ao
indice de Compreensdo de Textos, o0s resultadosereia@n uma contribuicdo
estatisticamente significativa dos fatores indigigu(acréscimo de? = .335, acréscimo

deF = 8.197,p = .000), familiares (acréscimo &= .412, acréscimo de= 8.980,p =
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.000) e niveis de psicopatologia da crianca (atmé&sdeR? = .085, acréscimo de =
2.575,p = .017), que no sue conjunto parecem explicaracdee 74.80% do indice
Compreensao de Textos (Anexo 5.8.).

Uma analise dos coeficientes de regressédo do rerospdelo (que inclui os
fatores individuais, familiares e os indices decgsatologia) e da sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores derailos, apenas a escolaridade da méae
(B =.315,t = 2.142,p = .038), a escolaridade do pfi£ .393,t = 2.944,p = .005), o
indice de Agressividade( = -394, t = -3.507, p = .001) e o indice
Obsessivo/Esquizoiddd (= .344,t = 2.625,p = .012) sdo preditores significativos do

indice Compreensao de Textos.

5.1.1.9. indice Compreens&o Oral

Tal como se pode observar na Tabela 5.9, a regréisg@r hierarquica multipla
aplicada ao indice Compreensao Oral ndo se reedtisticamente significativa em
funcdo da percecao das criancas acerca dos gsiestais (modelo 5), mas evidenciou
uma contribuicdo estatisticamente significativa dgsesentacdes dos pais acerca dos
seus estilos parentais (acréscimoRfe= .053, acréscimo dE = 3.649,p = .020).
Assim, emborando seja possivel confirmar a hipotese em apreglativamente a
percecdo das criancas, os resultados evidencianpapel importante dos estilos
parentais na explicacdo do indice Compreensdo Q@ual,via das representacoes
paternas.

Acresce que os resultados evidenciaram também utnilagto estatisticamente
significativo por parte dos fatores individuaisréscimo deR? = .416, acréscimo de =
11.580,p = .000), familiares (acréscimo &&= .200, acréscimo deé = 2.875,p = .006)

e dos niveis de psicopatologia da crianca (acrésdeR’ = .123, acréscimo dE =
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2.409, p = .025). No seu conjunto, as cariaveis comtemplaga quarto modelo

explicam cerca de 66.70% do indice Compreensao(@mnaixo 5.9.).

Tabela 5.9.

Regressao linear aplicada ao indice Compreenséo Oral (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .645 416 .380 972 416 11.580 4 65 .000
2 .785 617 519 .857 .200 2.875 10 55 .006
3 .860 739 .609 772 123 2.409 9 46 .025
4 .890 792 .667 713 .053 3.649 3 43 .020
5 .905 .819 .688 .690 .027 1.992 3 40 131

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressao do gunadelo (que inclui os fatores
individuais, familiares, os indices de psicopat@og as representacdes dos pais acerca
dos estilos parentais) e da sua significanciaisstat revelou que dos varios preditores
considerados, a escolaridade da criafiga (340,t = 2.099,p = .042), o NSE da mag (
= -.682,t = -3.726,p = .001), o estatuto conjugal dos pdis< .363,t = 2.176,p =
.035), a escolaridade do pgi€£ .414,t = 2.586,p = .013), o indice de Depressfo -
.559,t = -2.667,p = .011) e a subescala de Suporte Emocional do EAHR= .383,t

= 2.844p = .007) sao preditores significativos do indice Pogensao Oral.

5.1.2. Percec¢des das criancas acerca dos estilos pa  rentais paternos

Passa-se agora a analise dos dados relativoseg@erdas criancas relativamente
aos estilos parentais protagonizados pelos paisaaing variaveis preditoras e aos

indices da PROLEC-R, enquanto variaveis dependentes
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5.1.2.1. indice Nome das Letras

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraiice Nome das Letras néo se
revelou estatisticamente significativa em funcéase plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais paternos (modelo 5), o quplica rejeitar a hip6tese em estudo
relativamente ao indice Nome das Letras. Todawafotme se observa na Tabela
5.10., os resultados evidenciam uma contribuicdatisscamente significativa dos
fatores individuais (acréscimo d& = .336, acréscimo dé = 8.207,p = .000) e
familiares da crianca (acréscimo = .207, acréscimo dé = 2.490,p = .015), que
em conjunto explicam cerca de 42.60% da variarzigndice Nome das Letras,

Tabela 5.10.
Regressao linear aplicada ao indice Nome das Letras (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 579 .336 .295 30.38519 .336 8.207 4 65 .000
2 737 .543 426 27.40535 .207 2.490 10 55 .015
3 771 .594 391 28.24518 .051 .642 9 46 .755
4 792 .627 402 27.97537 .034 1.297 3 43 .288
5 797 .636 372 28.67637 .008 .308 3 40 .820

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce gue uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos spi@ditores considerados, apenas 0
género 3 = .229,t = 2.159,p = .035) e a escolaridade da crianga(-.566,t = -3.345,

p =.001), sdo preditores significativos do indicaré¢ das Letras (Anexo 5.10.).
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5.1.2.2. indice Igual-Diferente

A regressao linear hierarquica multipla aplicaddratice Igual-Diferente apenas
se revelou estatisticamente significativa apenaduemdo dos fatores individuais da
crianca (acréscimo de&” = .386, acréscimo dE = 10.198,p = .000), que explicam
apenas cerca de 34.80% da variancia (Anexo 5.Pbr).conseguinte, conforme se
observa na Tabela 5.1d40 foi possivel confirmar a hipétese em estudo

Tabela 5.11.

Regressao linear aplicada ao indice Igual-Diferente (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .621  .386 .348 13.07260 .386 10.198 4 65 .000
2 .689 475 341 13.13639 .089 .937 10 55 .507
3 789  .622 433 12.19065 147 1.985 9 46 .063
4 .809 .654 445 12.06303 .032 1.326 3 43 278
5 .827  .684 455 11.94681 .030 1.280 3 40 .294

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressao desteipsimodelo revelou que dos
varios preditores considerados, apenas a escalarakacriancay = -.405,t = -3.149p
=.002) e o nivel intelectuaB (= .679,t = 6.303,p = .000) sdo preditores significativos

do indice Igual-Diferente.

5.1.2.3. indice Leitura de Palavras

A regressédo linear hierdrquica multipla aplicadairatice Leitura de Palavras
apenas se revelou estatisticamente significativefltemgdo dos fatores individuais da
crianca (acréscimo de = .340, acréscimo de = 8.361,p = .000). Assim, conforme se

observa na Tabela 5.1230 foi possivel confirmar a hipétese em estudo
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Tabela 5.12.

Regressao linear aplicada ao indice Leitura de Palavras (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 583  .340 .299 26.76123 .340 8.361 4 65 .000
2 .696  .485 .354 25.69839 .145 1.549 10 55 147
3 .790  .624 435 24.01881 .139 1.885 9 46 .078
4 .814  .662 .458 23.52688 .039 1.648 3 43 192
5 .823  .678 445 23.82329 .016 .646 3 40 .590

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressdo e dasigndicancia estatistica
revelou que todos os preditores considerados meepn modelo — géner (= -.235,t
=-2.216,p = .030), idadef§ = .308,t = 2.395,p = .019), escolaridad§ = -.475,t = -
3.565,p = .001) e nivel intelectuaPB(= .587,t = 5.253, p = .000) — s&o preditores
significativos do indice Leitura de Palavras.

Considerando que o primeiro modelo explica apeaasaae 29.90% da variancia
do indice Leitura de Palavras, existem outros éstopara além dos considerados que

explicam a maioria da variancia estatistica desteé (Anexo 5.12.).

5.1.2.4. indice Leitura de Pseudopalavras

A regressao linear hierarquica multipla aplicada awlice Leitura de
Pseudopalavras ndo se revelou estatisticamentdéicagua em funcédo das perececdes
das criancas relativas ao estilos parentais paemaue conduz a umajeicdo da
hipétese em estudelativamente ao indice Leitura de Pseudopalavras.

Todavia, tal como se pode observar na Tabela 54 3esultados evidenciaram

uma contribuicdo estatisticamente significativa fisres individuais (acréscimo &8
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= 297, acréscimo dE = 6.873,p = .000), familiares da crianca (acréscimoRie=
244, acréscimo de = 2.923p = .005) e niveis de psicopatologia da criancaé&mmo
deR?= .161, acréscimo dé = 2.763,p = .011), que no seu conjunto explicam cerca de

55.30% da variancia do indice Leitura de PseudopdgAnexo 5.13.).

Tabela 5.13.
Regressao linear aplicada ao indice Leitura de Pseudopalavras (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos
(V)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 545 297 .254 19.78875 .297 6.873 4 65 .000
2 736 541 424 17.38380 .244 2.923 10 55 .005
3 .838 .702 .553 15.31502 .161 2.763 9 46 .011
4 .853 727 .562 15.16385 .025 1.307 3 43 .284
5 .863  .745 .560 15.19437 .018 .942 3 40 429

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

A analise dos coeficientes de regresséo do terosidelo e da sua significancia
estatistica revelou que entre os varios preditooesiderados, o NSE da mge £ -
.620,t = -3.065,p = .004), a escolaridade da meH .717,t = 3.656,p = .001), o
indice de Agressividadg = -.410, t = -2.737, p = .009) e o indice de Adade B =
442, t = 2.732,p = .009) sdo preditores significativos do indiceitlra de

Pseudopalavras.

5.1.2.5. indice Estruturas Gramaticais

Tal com consta da Tabela 5.14, a regressao linearquica multipla aplicada ao

indice Estruturas Gramaticais revelou-se estaistnte significativa em funcdo das
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percecdes das criancas acerca dos estilos pareataisios (acréscimo d@ = .075,

acrescimo dé& = 7.271,p = .001),tal como avancado na hipétese em estudo

Tabela 5.14.
Regressao linear aplicada ao indice Estruturas Gramaticais (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 727 .528 499 1.513 .528 18.165 4 65 .000
2 .840 .705 .630 1.300 77 3.305 10 55 .002
3 .882 778 .667 1.233 .073 1.674 9 46 .123
4 .887 .788 .659 1.247 .010 .661 3 43 .581
5 .929 .863 .763 1.040 .075 7.271 3 40 .001

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Ha no entanto que reconhecer também uma contribugstatisticamente
significativa dos fatores individuais (acréscimoRie: .528, acréscimo dé = 18.165,
p = .000) e familiares da crianca (acréscimdrle .177, acréscimo dé = 3.305,p =
.002), sendo que o quinto modelo explica cerca @&l80% da variancia do indice
Estruturas Gramaticais (Anexo 5.14.).

Acresce que a analise dos coeficientes de regresséa sua significancia
estatistica revelou que dos preditores consideya@dade da crian¢g (= .321,t =
2.389,p = .022), o nivel intelectual3(= .541,t = 3.570, p = .001), o subsistema
parental § = -.386,t = -2.829,p = .007), o estatuto conjugal dos pdis< .457,t =
3.206,p = .003), o numero de irmdos da crianBa=(-.242,t = -2.242,p = .031), a
variavel pessoa que respondeu ao questionfirie {.216,t = -2.296,p = .027), a
escolaridade do pa (= .420,t = 3.047,p = .004), o indice de Agressividade£ .342,

t = 2.686,p = .010), o indice de Hiperatividade/Atencgb< -.548,t = -3.138,p =

Rui Manuel Carreteiro 187



Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil U LISBOA ‘ DEUSBOA

.003), o indice de IsolamentP € -.285,t = -2.424,p = .020) e a subescala de Rejeicao
do EMBU-C em relacdo ao paPp (= .480,t = 4.210,p = .000) sao preditores

significativos do indice Estruturas Gramaticais.

5.1.2.6. indice Sinais de Pontuag&o

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice Sinais de Pontuacéo
apenas se revelou estatisticamente significativanagp em funcdo dos fatores
individuais da crianca (acréscimo Be= .195, acréscimo de = 3.926,p = .006). Por
conseguinte, conforme se observa na Tabela Bakbfoi possivel confirmar a hipétese
em estudo.

Tabela 5.15.

Regressao linear aplicada ao indice Sinais de Pontuacéo (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 441 195 .145 6.06633 195 3.926 4 65 .006
2 .637  .406 .254 5.66543 211 1.952 10 55 .057
3 .706  .498 247 5.69415 .092 .939 9 46 .502
4 716 512 .217 5.80534 .014 418 3 43 741
5 746 .557 .236 5.73371 .045 1.360 3 40 .269

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régradsste modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos predst@ensiderados, a idade da criarfga (
.356,t = 2.508,p = .015) e o nivel intelectuap (= .375,t = 3.043,p = .003) sédo

preditores significativos do indice Sinais de Pagéo.
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Considerando que este modelo explica apenas cerd4.80% da variancia do
indice Sinais de Pontuacdo, parecem existir ouatmes — sem serem os fatores
familiares, a psicopatologia nem os estilos parentaque explicardo a maioria da

variancia estatistica deste indice (Anexo 5.15.).

5.1.2.7. Indice Compreens&o de Frases

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaratice Compreenséo de Frases
revelou-se estatisticamente significativa em fungas percecdes das criancas acerca
dos estilos parentais paternos (acréscim&de .035, acréscimo dE = 12.074,p =
.000), o quesonfirma a hipbétese avancada.

Com base na Tabela 5.16. verifica-se ainda umariboigo estatisticamente
significativa dos fatores individuais (acréscima”ie .564, acréscimo de = 20.997p
= .000) e familiares da crianca (acréscimoRie .301, acréscimo dé = 12.219,p =
.000), dos indices de psicopatologia da criancaé$aimo deR? = .059, acréscimo de

= 3.890,p = .001).

Tabela 5.16.
Regressao linear aplicada ao indice Compreensdo de Frases (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos
(V1)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .751  .564 .537 1.117 .564 20.997 4 65 .000
2 930 .865 .830 .676 .301 12.219 10 55 .000
3 961 .923 .885 .557 .059 3.890 9 46 .001
4 962  .926 .881 .567 .003 .503 3 43 .682
5 .980 .961 .933 426 .035 12.074 3 40 .000

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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O quinto modelo explica cerca de 93.30% da vaw@estatistica de este indice
(Anexo 5.16.), sendo que uma analise dos coefeserde regressdo e da sua
significancia estatistica revelou que a maioria fddsres considerados sdo preditores
significativos do indice Compreenséo de Frasespaidade da crianc € -.322,t =
-4.493,p = .000), a escolaridad@ & .396,t = 5.120,p = .000), o nivel intelectuaB(=
.245,t = 3.033,p = .001), o subsistema parenfal«-.272,t = -3.750,p = .001), o NSE
do pai 3 =.471,t=8.721p = .000), estatuto conjugal dos pdds{(.401,t =5.284p=
.000), nimero de irmé&of € -.134,t = -2.319,p = .026), escolaridade do p8i £ .204,

t = 2.775,p = .008), indice de Agressividade £ -.220,t = -3.245,p = .002), indice de
Problemas Sociaif(= .138,t = 2.284,p = .028), indice de Ansiedad@ € -.236,t = -
3.192,p = .003), subescala de Rejeicdo do EMBWBP=(.167,t = 2.152,p = .038) e

subescala de Rejeicdo do EMBU-C em relacao a@3paid57,t = 5.881,p = .000).

5.1.2.8. indice Compreenséo de Textos

A regresséao linear hierarquica multipla aplicadanatice Compreensao de Textos
nao se revelou estatisticamente significativa emgdo das percecbes das criancas
acerca dos estilos parentais paternos (modelon®oEando seja possivel confirmar a
hipotese em estuda Tabela 5.17 evidencia um contributo estatisterae significativo
dos fatores individuais (acréscimo Bé= .335, acréscimo dE = 8.197,p = .000),
familiares da crianca (acréscimo B&= .412, acréscimo dE = 8.980,p = .000) e
niveis de psicopatologia da crianca (acréscim&de.085, acréscimo deé = 2.575,p
= .017), que em conjunto explicam cerca de 74.8086 vdriancia do indice

Compreenséo de Textos (Anexo 5.17.).
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Tabela 5.17.
Regressao linear aplicada ao indice Compreensao de Textos (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos

(Vi)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 579 .335 .294 2.918 .335 8.197 4 65 .000
2 .865 .748 .683 1.955 412 8.980 10 55 .000
3 912 .832 .748 1.743 .085 2.575 9 46 .017
4 925  .855 .767 1.675 .023 2.274 3 43 .094
5 929 .864 .765 1.684 .009 .847 3 40 476

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regressdo e dasigndicancia estatistica
revelou que dos vérios preditores consideradoroeito modelo, a escolaridade da
méae (3 =.315,t = 2.142,p = .038), a escolaridade do pRi£ .393,t = 2.944 p = .005),

o indice de Agressividadep(= -.394,t = -3.507, p = .001) e o indice
Obsessivo/Esquizoiddd (= .344,t = 2.625,p = .012) sao preditores significativos do

indice Compreenséo de Textos.

5.1.2.9. indice Compreenséo Oral

A regressao linear hierarquica mdultipla aplicadairmdice Compreensdo Oral
revelou-se estatisticamente significativa em fungas perce¢fes das criancas acerca
dos estilos parentais paternos (acréscimdde .048, acréscimo dE = 3.980,p =
.014) —o que confirma a hipotese em estudo.

Acresce que a Tabela 5.18. evidencia também oibaotdrexplicativo de todos
demais aspetos considerados: fatores individuaiggeimo deR* = .416, acréscimo de
F = 11.580,p = .000), familiares da crianca (acréscimorie .200, acréscimo de =

2.875,p = .006), indices de psicopatologia da criancaé&mimo deR? = .123,
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acrescimo dé- = 2.409,p = .025) e representacdes dos pais acerca dopBHUS
estilos parentais (acréscimo Be= .053, acréscimo dé = 3.649,p = .020). De referir
gue o quinto modelo explica cerca de 72.40% daneid do indice Compreenséo Oral

(Anexo 5.18.),

Tabela 5.18.

Regressao linear aplicada ao indice Compreenséo Oral (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado o Acréscimo  Acréscimo dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .645 416 .380 .972 416 11.580 4 65 .000
2 .785  .617 .519 .857 .200 2.875 10 55 .006
3 .860 .739 .609 772 123 2.409 9 46 .025
4 .890 .792 .667 713 .053 3.649 3 43 .020
5 917  .840 724 .649 .048 3.980 3 40 .014

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regresséo do guiotielo e da sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores derailos, escolaridade da crian@a=(
.392,t = 2.500,p = .017), o NSE da maé@ & -.654,t = -3.767,p = .001), o estatuto
ocupacional do paip(= .323,t = 2.131, p = .039), o estatuto conjugal dos pais (
409,t = 2.660,p = .011), o numero de irmaoB € -.394,t = -3.379,p = .002), a
escolaridade do pa (= .489,t = 3.289,p = .002), o indice de Oposicao/Imaturidafe (
=.443,t = 2.991,p = .005), o indice de Agressividade£ .307,t = 2.240,p = .031), 0
indice de Depressa@ € -.525,t =-2.702,p = .010), o indice de Problemas Socigis(
-.298,t = -2.436,p = .019), a subescala de Suporte Emocional do EN?BPB/= .524,t
= 4.047,p = .000), a subescala de Suporte Emocional do EMB#El&livamente ao pai

(B =-.286,t = -2.348,p = .024) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-C eat&el ao
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pai 3 =.278,t = 2.261,p = .029) séo preditores significativos do indicanpoeenséo

de Textos.

5.1.3. Apreciagdo global da Hipotese 1

De acordo com os resultados das regressfes ling@edquicas multiplas
previamente apresentadtasdosos indices de leitura da PROLEC-R sao explicados p
fatores individuais, anaioria (todos exceto o indice Igual-Diferente e o indiedgura
de Palavras) sao explicados por fatores famili@esdguns (indice de Leitura de
Pseudopalavras, indice de Compreenséao de Frades de Compreensao de Textos e
indice de Compreenséao de Oral) sdo também explgaelos indices de Psicopatologia
da crianca.

No entanto, conforme se verifica pela Tabela 5.18 eomo avancado na HE 1,
mesmo quando considerados todos estes fatoregr@gpes das criancas acerca dos
estilos parentais ainda apresentam poder explicgiara a variancia do indice de
Estruturas Gramaticais, do indice de Compreensderates (quando consideradas as
representacdes acerca quer da méae quer do paitendpreensdo Oral (apenas para as
representacdes acerca do pai).

Parece assim constatar-se gseEstilos Parentais assumem um papel importante

na explicacédo da capacidade leitora (ou as difiadds de leitura) das criancas.
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Tabela 5.19.
Explicacdo da variancia estatistica das dificuldades de leitura através dos estilos parentais (valores de p)

Variaveis Dependentes Fatores Fatores CBCL EMBU-P EMBU-C
Individuais Familiares Mée Pai
Nome das Letras .000 .015 - - - -
Igual Diferente .000 - - - - -
Leitura de Palavras .000 - - - - -
Leitura de Pseudopalavras .000 .005 .011 - - -
Estruturas Gramaticais .000 .002 - - .006 .001
Sinais de Pontuacéo .006 .057 - - - -
Compreenséo de Frases .000 .000 .001 - .000 .000
Compreenséo de Textos .000 .000 .017 - - -
Compreenséo Oral .000 .006 .025 .020 - .014

5.2. Testagem da Hipdtese 2

Esta hipbétese analisa a seguinte relaé&amemadrias de infancia dos pais acerca
dos estilos parentais (EMBU-MI) constituem um fatoportante para a apreciagcéo da
variancia estatistica inerente as variaveis dadcdlflades de leitura e de escrita

vivenciadas por estes individuos (segundo o setiorslibjetivo).

5.2.1. Analise descritiva dos dados

Conforme consta da Tabela 5.20., entre os paisvéas que aceitaram participar
(n = 86), apenas 10 maes (11.63%) e 10 pais (11.688&em apresentar dificuldades
de leitura e/ou de escrita.

Acresce ainda que, entre estes pais, apenas 8(fhd@% das participantes, isto
€, 80% das que apresentam dificuldades de leisoré® e 6 pais (6.98% dos

participantes, ou seja, 60% dos que apresentanculdifides de leitura/escrita)
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responderam ao EMBU-MI, do que resulta uma sub-am@srticularmente reduzida

para uma cabal analise estatistica da hipéteseaesac

Tabela 5.20.
Incidéncia das dificuldades de leitura e de escrita nos pais e nas maes das criangas participantes

o Mées (n = 86) Pais (n = 86)
Variaveis
n % * % *% n % * % *%
Dificuldades
Sem 76 88.37 - 76 88.37 -
Com 10 11.63 100.00 10 11.63 100.00
Tipo de Dificuldade
Leitura 8 9.30 80.00 10 11.63 100.00
Escrita 8 9.30 80.00 7 8.14 70.00
Ambas 2 23.26 20.00 7 8.14 70.00
Respostas ao EMBU-MI
Sem dificuldades 63 82.89 - 59 68.60 -
Com dificuldades 8 9.30 80.00 6 6.98 60.00

*Percentagem face ao total de participantes (n)= 86
** Percentagem face ao total de individuos contdiflades de leitura ou escrita (n = 10)

A Tabela 5.21. procura caracterizar, por um ladozasos em que nem o pai nem
a mae responderam ao EMBU-MI (NR1), os casos em gpreauséncia de resposta
qguer ao QSD quer ao EMBU-MI, néo se dispde de mémbes nem acerca do pai nem
acerca da méae (NR2) e os casos em que, pelo manaes pais respondeu aos dois
instrumentos (RT).

De acordo com os resultados obtidos e por compare@& os pais RT, os pais
NR1 tendem a apresentar uma idade mais elevada@ mescolaridade e os seus filhos
tendem a apresentar menor capacidade intelecti®Cindices de psicopatologia
mais elevados (CBCL) e resultados inferiores na IHRODR. A percecao destas

criancas acerca dos estilos parentais (EMBU-C) reugam relagcdo ao pai, menor
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Suporte Emocional, maior Rejeicdo e maior Tentali&ontrolo e, em relacdo a mae,
menor Suporte Emocional, menor Tentativa de Camt®l menor Rejeicdo por
comparacao a restante amostra.

Tabela 5.21.

Comparacéo entre os pais que nao responderam ao EMBU-MI (NR1) ou nao facultaram quaisquer dados
acerca de si (NR2) e os pais que responderam ao QSD e ao EMBU-MI (RT)

. . RT NR1** NR2***
Variaveis
M SD M SD M SD

CRIANCAS

Idade 9.24 1.13 8.86 0.69 9.08 1.26

Escolaridade 2.99 1.21 3.14 1.21 3.31 1.32
Resultados CPM

Nivel Intelectual 29.91 5.73 27.57 6.02 26.69 5.33
Resultados CBCL

Oposicéo/Imaturidade 3.35 4.79 6.00 8.22 12.75 2.63

Agressividade 1.96 3.47 7.75 5.06 8.60 8.35

Hiperatividade/Atengao 2.29 2.73 5.20 6.26 9.25 3.77

Depresséo 1.57 2.93 3.00 3.67 4.50 3.00

Problemas Sociais 1.39 2.35 2.00 2.45 2.25 0.50

Isolamento 2.25 1.67 3.20 3.03 7.00 1.41

Ansiedade 1.58 2.03 2.60 241 3.25 0.96

Obsessivo/Esquizoide 2.07 1.91 3.80 2.05 4.00 2.45

Total de Psicopatologia 17.10 1597 3480 30.65 5175 13.33

Resultados PROLEC

Nome das Letras 17.11 1.56 17.29 1.25 16.92 1.16
Igual-Diferente 17.34 3.61 14.86 3.08 16.25 2.90
Leitura de Palavras 35.73 8.59 26.86 11.78 31.17 10.37
Leitura de Pseudopalavras 32.48 10.56 20.57 14.39 26.83 13.29
Estruturas Gramaticais 14.38 2.45 9.86 471 11.50 4.23
Sinais de Pontuacao 8.26 2.86 4.86 291 6.92 3.09
Compreenséo de Frases 14.84 1.85 12.57 1.51 14.42 1.73
Compreensao de Textos 10.89 3.58 7.43 1.27 8.67 2.74
Compreenséo Oral 2.05 1.65 2.86 1.35 3.33 1.72
Resultados EMBU-C relativo ao Pai
Suporte Emocional 44.15 8.39 41.00 7.70 43.67 8.31
Tentativa de Controlo 23.60 5.27 24.25 1.26 22.67 5.79
Rejeicao 1253 3.60 17.00 6.27 13.00 3.24
Resultados EMBU-C relativo a Méae
Suporte Emocional 4571 8.72 37.50 8.39 49.44  16.92
Tentativa de Controlo 2422 5.07 22.25 2.87 25.11 457
Rejeicao 1243 4.12 11.75 2.06 15.11 9.56
PAIS
Idade do Pai 41.62 6.90 47.00 3.29
Escolaridade do Pai 11.92 4.98 9.00 2.15
MAES
Idade da Mae 38.49 4.84 45.00 2.21
Escolaridade da Mae 12.88 5.33 9.00 3.10

NOTA: *Pais que responderam ao EMBU-MI e ao QSD.é&rKkum pai/mae responderam ao EMBU-MI.
***Sem informacdes acerca do pai/mée.
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No que concerne aos pais NR2, apenas € possivalmmarmo-nos acerca das
respetivas criancas que tendem a apresentar mambrimtelectual (CPM) e niveis de
psicopatologia mais elevados (CBCL), quer por coagio as criancas do grupo NR1,
guer por comparacdo a RT. Nao obstante, no quesnm@os indices de leitura da
PROLEC-R, embora os resultados das criancas ded¢R2velem inferiores aos das
criancas de RT, sdo tendencialmente superioredamosriancas de NR1. Relativamente
a percecao das criancas acerca dos estilos pargratarnos (EMBU-C), as médias
obtidas por NR2 sugerem menor Suporte Emocionahom@&entativa de Controlo e
maior Rejeicdo, por comparacdo a RT, mas maiorrgiganocional, menor Tentativa
de Controlo e menor Rejeicdo, por comparacdo asgas de NR1. J4 em relacédo a
percecdo das criancas acerca dos estilos parengaesnos (também avaliados pelo
EMBU-C), as médias obtidas por NR2 sugerem maiquo8a Emocional, maior
Tentativa de Controlo e maior Rejeicdo, por comg@raa RT e maior Suporte

Emocional, maior Tentativa de Controlo e maior Rée por comparacéo a NR1.

5.2.2. Limitagdes a andlise de regressao binarialo gistica

Face ao reduzido namero de pais com dificuldadeslettara/escrita que
responderam ao EMBU-MI, a realizacdo de uma re§oebmaria logistica aplicada as
dificuldades de leitura e de escrita dos pais entiss das criancas da amostra perde a
sua pertinéncia. Nao obstante, apresentam-se ewp g@@mexos 5.19 a 5.26) os
resultados obtidos para este tipo de analise, em a@gi varios modelos foram
organizados da seguinte forma: O modelo 1 (fatmdigsiduais) contempla as variaveis
sociodemograficas do pai ou da méde da crianca djdas$colaridade, estatuto
ocupacional, estatuto conjugal e NSE) e o model¢ERIBU-MI) acrescenta as

subescalas do EMBU-MI (Suporte Emocional, Rejee&wbreprotecao).
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Pode-se adiantar que, ndo obstante os modelos camterem ajustados e
apresentarem elevada sensibilidade, especificid&d@ercentagem de classificacao
correta, nenhum dos modelos nem respetivas vasiapeesentou poder explicativo das
dificuldades de leitura/escrita dos pais/méaes,esguassocia naturalmente as limitacdes

supra descritas.

5.2.3. Caracteristicas dos pais com dificuldades de leitur a ou de escrita

Ao analisar a relagao entre ter (valor = 1) ou t&o(valor = 0) respondido ao
EMBU-MI e a existéncia (valor = 1) ou inexisténgialor = 0) de dificuldades de
leitura/escrita através d&hi, obteve-se uma correlacdo negativa estatisticament
significativa quer para os paip € -.353,p = .001) quer para as para as m&es {.275,
p=.011).

Com base neste resultado e na impossibilidade deprmfundamento cabal e
completo da hipotese em estudo por via da analeeredressdo, considerou-se
pertinente aprofundar a investigacdo através deestudo correlacional entre as
dificuldades de leitura/escrita dos pais/mées, aas scaracteristicas — idade e
escolaridade —, as caracteristicas dos seus fihdade, escolaridade, nivel intelectual
(CPM), total de psicopatologia (CBCL) e processes leitura (PROLEC-R) — e
memorias de infancia dos pais relativamente adle®glarentais protagonizados pelos
seus proprios pais (EMBU-MI).

Conforme se observa na Tabela 5.22., os resultadgsrem uma correlacao
negativa estatisticamente significativa entre acuddades de leitura/escrita dos
pais/maes e, por um lado, a sua escolaridade-(554,p < .01 para os paisre= -.544,

p < .01 para as maes) e, por outro lado, as caistatas das criangas — nivel intelectual

(rs=-.507,p < .01), escolaridade&(= -.232,p < .05) e indices de leitura da PROLEC-R
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(-.226< rs < -.608,p < .01). Revelam ainda uma correlacdo positivatisgtamente

significativa entre o indice total de psicopatodogias criancas (CBCL) e as

dificuldades de leitura/escrita dos pais<.513,p < .01).

Tabela 5.22.

Correlacdes entre as dificuldades dos pais e as variaveis dos pais (idade e escolaridade) e das criangas

(idade, escolaridade, CPM, CBCL e PROLEC-R)

COM SEM
Variaveis TOTAL Dificuldades __ Dificuldades r's
M SD M SD M SD
Criancas
Idade 9.22 1.14 9.19 1.26 9.24 1.07 -.015
Escolaridade 3.03 1.22 3.02 1.35 3.03 1.14 -232 *
Resultados CPM
Nivel Intelectual 29.53 5.75 26.02 6.15 31.78 4.18 -507 **
Resultados CBCL
Total de Psicopatologia 18.92 1758 38.33 2591 14.15 10.61 513 **
Resultados PROLEC-R
Nome da Letra 16.59 1.52 17.37 1.23 15.21 1.82 -.226 **
Igual-Diferente 16.22 3.54 17.21 3.23 14.36 3.49 -504 **
Leitura Palavras 35.23 8.86 37.07 7.64 32.29 9.93 -485 **
Leitura Pseudopalavras 31.86 10.96 34.70 9.49 2733 11.72 -.423 **
Estruturas Gramaticais 14.06 2.83 15.09 1.90 12.43 3.28 -590 **
Sinais de Pontuacgéo 8.11 2.90 8.84 2.49 6.95 3.15 =244 **
Compreensao de Frases  14.79 1.83 15.52 1.30 13.62 1.96 -.608 **
Compreensao de Textos 10.64 3.56 12.24 2.87 8.10 3.05 -.539 **
Compreenséo Oral 199 166 234 126 142 161 _gog =
Pais
Idade do Pai 41.62 6.90 41.68 9.16 41.60 6.20 .088
Escolaridade 11.92 4.98 6.00 3.27 13.33 4.23 -.554 **
Mées
Idade da Mae 38.49 484 3853 6.52 38.48 4.31 .096
Escolaridade 12.88  5.33 6.69 3.18 14.36 463  _gaq **

NOTA: * p < .05; ** p < .01
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5.2.4. Dificuldades de leitura/escrita dos pais/maes e mem  6rias de infancia
acerca dos estilos parentais

Conforme se pode observar na Tabela 5.23., as méegeferem apresentar
dificuldades de leitura ou de escrita apresentara omdia superior na subescala de
Rejeicdo e inferior nas subescalas de Suporte Bmaicie Sobreprotecdo, quando
comparadas com as demais.

Tabela 5.23.

Correlacdes entre as dificuldades de leitura/escrita dos pais/mées e as memdrias de infancia acerca dos

estilos parentais

Variaveis SEM Dificuldades COM Dificuldades

M SD M SD s
MAES
EMBU-MI relativo & méae
Suporte Emocional 20.31 461 10.00 1.73 -.345 **
Rejeicao 12.90 4.51 16.67 2.31 246 *
Sobreprote¢do

13.59 2.34 8.33 0.58 386 **
EMBU-MI relativo ao pai
Suporte Emocional 20.84 4.39 10.00 1.73 -.345 **
Rejeicéo 12.10 4.50 12.67 1.15 172
Sobreprote¢éo 13.53 3.38 8.33 0.58  _357 **
PAIS
EMBU-MI relativo a mae
Suporte Emocional 23.53 1.92 22.00 5.20 .106
Rejeigdo 11.27 3.05 9.00 0.00 110
Sobreprotegao 12.08 0.93 11.33 289 g3
EMBU-MI relativo ao pai
Suporte Emocional 20.74 241 22.00 5.20 .139
Rejeicéo 10.53 3.61 9.00 0.00 -.448 **
Sobreprotegao 12.42 1.42 11.33 280

NOTA: *p < .05; * p<.01

Assim, foram encontradas correlacfes positivagtisstamente significativas
entre a existéncia de dificuldades maternas ad davéeitura/escrita e a subescala de

Rejeicao relativa a maes(= .246,p < .05) e correlacdes negativas, estatisticamente
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significativas, com as subescalas de Suporte Emalc{maers = -.345,p < .01; paiirs
=-.345,p < .01) e Sobreprotecdo (méaie= -.386,p < .01; pairs=-.357,p < .01).
Curiosamente, nos pais, observa-se o padrdo opostopais que referem
apresentar dificuldades de leitura ou de escri@s@&ntam maiores valores na subescala
de Suporte Emocional e Sobreprotecdo e menor vaosubescala de Rejeicdo. De
referir que o estudo das correlagbes revelou apemas correlacdo negativa,
estatisticamente significativa entre as dificuldad#e leitura/escrita paternas e a

subescala de Rejeicao relativamente aorpai {448,p < .01).

5.2.5. Apreciagdo global da Hipotese 2

N&o obstante a impossibilidade de testar a seduipdéese por via da analise de
regressao, o recurso a estatistica descritiva @aggerir uma relacao inversa entre: a)
Suporte Emocional e dificuldades de leitura/escnitaternas; b) Sobreprotecédo e
dificuldades de leitura/escrita maternas e c) Rageie dificuldades de leitura/escrita
paternas. Os resultados sugerem, ainda, uma red&redi® entre Rejeicao e dificuldades
de leitura/escrita maternas.

Assim, e na linha da hipotese avancada, as mendgiasancia dos pais acerca
dos estilos parentais parecem apresentar alguragdcelcom as suas dificuldades de
leitura/escrita, assumindo uma natureza difereet@abrdo com o género do proprio

individuo.
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5.3. Testagem da Hipdtese 3

Considerando os instrumentos utilizados para ojmralizar as variaveis em
causa, a terceira hipétese pretende estudar ansegeliacdoAs percecdes das criancas
acerca dos estilos parentais (EMBU-C) dao um cooto significativo para a
explicagdo da variancia estatistica dos indicegpsieopatologia (CBCL) das proprias
criangas.

Na andlise de regressdo em causa, 0s varios moftebos organizados da
seguinte forma: o modelo 1 (fatores individuais)ntempla as variaveis
sociodemograficas da crianca (idade, género, ettadke e nivel intelectual); o modelo
2 (fatores familiares) acrescenta as varidveisoseonograficas da familia (subsistema
parental, NSE da mae, NSE do pai, estatuto ocupactta mée, estatuto ocupacional
do pai, estatuto conjugal dos pais, numero de ism@gcolaridade da mae, escolaridade
do pai e varidvel pessoa que respondeu ao questipné modelo 3 (EMBU-P)
contempla as subescalas do EMBU-P (Suporte Emdci®®geicao e Tentativa de
Controlo) e por ultimo o modelo 4 (EMBU-C) fica cplato com a juncdo das

subescalas do EMBU-C (Suporte Emocional, RejeicBenativa de Controlo).

5.3.1. Percec¢des das criancas acerca dos estilos pa  rentais maternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos a
percecdo das criancas relativamente aos estil@ntpss protagonizados pelas mées
enquanto variaveis preditoras. Em simultaneo, ivalatente as variaveis dependentes,

serdo utilizados os indices do CBCL.
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5.3.1.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regressao linear hierdrquica multipla aplicadarabice Oposi¢do/Imaturidade
nao se revelou estatisticamente significativa emc¢do percecdo das criangas
relativamente aos estilos parentais protagonizpetess maes (modelo 4), o quéo
permitiu confirmar a hipotese relativamente ao égdéem apreco.

Todavia, tal como se pode ver na Tabela 5.24, M rgterir um contributo
estatisticamente significativo dos fatores indigisuacréscimo de?= .115, acréscimo
deF =2.114p = .089) e familiares da crianca (acréscimdzfle .342, acréscimo de
= 3.458,p = .001), que em conjunto explicam apenas 31.80%adancia do indice
Oposicao/Imaturidade (Anexo 5.27).

Tabela 5.24.

Regressao linear aplicada ao indice Oposi¢ao/Imaturidade (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 .339 115 .061 4.672 115 2.114 4 65 .089
2 .676 457 .318 3.980 .342 3.458 10 55 .001
3 .709 .503 .340 3.916 .046 1.599 3 52 .201
4 711 .506 .304 4.022 .003 .100 3 49 .960

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce gue uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos sapieditores considerados, apenas a
idade da crian¢d3(= -.321,t = -2.033,p = .047), 0 NSE da mag € -.438,t = -2.515p
= .015) e o estatuto conjugal dos pdds=.433,t = 2.769,p = .008) sdo preditores

significativos do indice Oposicéo/Imaturidade.
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5.3.1.2. indice de Agressividade

Embora a regressdo linear hierarquica multipla cagh ao indice de
Agressividade ndo se tenha revelado estatisticarsegnificativa em funcdo percecao
das criancgas relativamente aos estilos parentatagonizados pelas maes, revelou-se
estatisticamente significativa em fungcéo das remtegdes dos pais acercas dos seus
estilos parentais (acréscimo Be= .085, acréscimo dé = 4.367,p = .008). Assim,
emborando seja possivel confirmar totalmente a hipétaseamalise os resultados
patentes na Tabela 5.25 permitem destacar a inmgtatalos estilos parentais na

explicacdo do indice de Agressividade.

Tabela 5.25.

Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .357 127 .073 3.372 127 2.367 4 65 .062
2 .759 575 467 2.557 448 5.805 10 55 .000
3 .813 .661 .550 2.351 .085 4.367 3 52 .008
4 .824  .680 .549 2.353 .019 .966 3 49 416

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

De referir ainda que os fatores familiares da gaatacréscimo d& = .448,
acréscimo dé& = 5.805,p = .000) também déao um contributo significativornpiindo
o terceiro modelo explicar cerca de 55.00% da mai@@do indice de Agressividade

(Anexo 5.28).
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Acresce que uma analise dos coeficientes de régrelssterceiro modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos varielpores considerados, apenas a idade
da criancaf§ = -.288,t = -2.052,p = .045), o estatuto ocupacional da nfaie €.396,t =
-3.559,p = .001), a variavel pessoa que respondeu ao qoasth 3 = -.325,t = -
2.993,p = .004) e o indice de rejeicdo do EMBUfP=H.392,t = 2.548,p = .014), sao

preditores significativos do indice de Agressiviglad

5.3.1.3. indice de Hiperatividade/Atenc&o

Tal como previsto na hipétese avancadaregressao linear hierarquica multipla
aplicada ao indice de Hiperatividade/Atencdo rawsk estatisticamente significativa
em funcdo das percecdes das criancas acerca dos patentais maternos (acréscimo
de R* = .063, acréscimo dE = 3.193,p = .032). Tal com consta da Tabela 5.26., o
quinto modelo explica cerca de 54.60% da varianagl indice de
Hiperatividade/Atencdo (Anexo 5.29), sendo aindaeigtacar o contributo dos fatores
individuais (acréscimo d&® = .189, acréscimo de = 3.795,p = .008) e familiares da

crianca (acréscimo d& = .398, acréscimo de= 5.310,p = .000).

Tabela 5.26.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atencdo (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos
(V)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 435 .189 .139 2.547 .189 3.795 4 65 .008
2 .766 .588 483 1.975 .398 5.310 10 55 .000
3 .784 .614 .488 1.964 .027 1.201 3 52 319
4 .823 677 .546 1.851 .063 3.193 3 49 .032

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Uma analise dos coeficientes de regresséo do guiotielo e da sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, a idade da crian@a=-.411,
t = -2.853,p = .006), escolaridade da criangad £ .354,t = 2.121,p = .039), o
subsistema parentgb & -.470,t = -3.600,p = .001), o NSE da mag & -.402,t = -
2.567,p = .013), o estatuto ocupacional do pai< -.456,t = -3.943,p = .000), o
estatuto conjugal dos paip € .609,t = 4.467,p = .000), e a subescala de suporte
emocional do EMBU-C em relagdo a mge £ -.348,t = -2.418,p = .019), séo

preditores significativos do indice de HiperativddAtencao.

5.3.1.4. indice de Depresséo

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Depressao nao se
revelou estatisticamente significativa em funcas plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais maternos (modelo d3o sendo possivel confirmar a hipotese em
estudopara o indice de Depressdo. Porém, tal como caowstiabela 5.27., ha que
destacar o contributo estatisticamente significatios fatores individuais (acréscimo de
R*= .173, acréscimo dé = 3.999,p = .014) e familiares da crianca (acréscimd=tle
486, acréscimo de = 7.837,p = .000), que em conjunto explicam cerca de 57.80%
indice de Depresséao (Anexo 5.30).

Acresce que uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos sanweditores considerados, o0
subsistema parentgb & -.296,t = -2.651,p = .010), o NSE da mag & -.692,t = -
5.016,p = .000), o estatuto ocupacional da m@e=(-.222,t = -2.111,p = .039) e 0
estatuto conjugal dos pafd £ .425,t = 3.425,p = .001) sao preditores significativos do

indice de Depresséo.
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Tabela 5.27.
Regressao linear aplicada ao indice de Depressao (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 416 173 122 2.769 173 3.399 4 65 .014
2 .812  .659 572 1.933 .486 7.837 10 55 .000
3 .818  .670 .562 1.956 .011 .567 3 52 .639
4 .834  .696 571 1.935 .026 1.391 3 49 .257

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

5.3.1.5. indice de Problemas Sociais

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaratice de Problemas Sociais
apenas se revelou estatisticamente significativaflergdo dos fatores familiares da
crianca (acréscimo d& = .269, acréscimo de = 2.117, p = .038), que explicam cerca
de 26.90% da variancia do indice de Problemas Sdéiaexo 5.31).

N&o sendo possivel confirmar cabalmente a hipéseseaprecp h4 no entanto
gue referir que o modelo 4, que contempla as reptagdes da crianca acerca dos
estilos parentais da mae, apresenta um nivel etplic proximo da significancia

(acréscimo d& = .098, acréscimo de= 2.765,p = .052), conforme a Tabela 5.28.

Tabela 5.28.

Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado o Acréscimo  Acréscimo dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 175 .031 -.029 2.403 .031 .513 4 65 726
2 .548  .300 122 2.220 .269 2.117 10 55 .038
3 571 .326 .105 2.241 .026 .657 3 52 .582
4 .651  .423 .188 2.135 .098 2.765 3 49 .052

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce que uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos sjpi@ditores considerados, apenas
nivel intelectual § = .428,t = 2.081,p = .042) e a escolaridade do pi«{-.468,t = -

2.038,p = .046) sao preditores significativos do indicdPdeblemas Sociais.

5.3.1.6. indice de Isolamento

Conforme se observa na Tabela 5.29., a regresséar lhierarquica multipla
aplicada ao indice de Isolamento apenas se rewdtatisticamente significativa em
funcdo dos fatores familiares da crianca (acrésam& = .311, acréscimo dE =
2.901,p = .006), que explicam cerca de 26.10% da variafenexo 5.32).Nao foi
assim possivel confirmar o papel das representagf@esrianca acerca dos estilos
parentais da mée na explicacao do indice de Isofame

Tabela 5.29.

Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

(0]

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 317 .100 .045 1.609 .100 1812 4 65 137
2 .641 411 .261 1.415 311 2901 10 55 .006
3 .688 A73 .301 1.377 .062 2.036 3 52 .120
4 712 .507 .306 1.372 .034 1.134 3 49 .345
* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do segomubelo e da sua

significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, apenas o

subsistema parentdd € -.344,t = -2.345,p = .023) e o0 estatuto conjugal dos pfis=(

.380,t = 2.331p = .023), sao preditores significativos do indiedsblamento.
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5.1.1.7. indice de Ansiedade

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou estatisticamente significativa em funcae depresentacdes da crianca acerca
dos estilos parentais da mae (modelo 1). No entaotdorme se observa na Tabela
5.30., revelou-se estatisticamente significativa Bmc¢ao dos fatores individuais
(acréscimo dé&¥ = .246, acréscimo de = 5.302,p = .001), familiares (acréscimo &8
= .388, acréscimo dE = 5.809,p = .000) e das representacfes paternas acerca dos
estilos parentais maternos (acréscimdide .086, acréscimo dé = 5.327,p = .003),
gue no seu conjunto explicam cerca de 62.80% danga do indice de Ansiedade
(Anexo 5.33).

Tabela 5.30.
Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 496 .246 .200 1.823 .246 5.302 4 65 .001
2 796  .634 .540 1.381 .388 5.819 10 55 .000
3 .848  .720 .628 1.242 .086 5.327 3 52 .003
4 .868 .754 .654 1.199 .034 2.271 3 49 .092

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

A hipétese parece ndo se confirmar em relacdo &segées das criangas acerca
dos estilos parentais dos seus pais, mas confienmaesgue concerne a representacao
dos pais acerca dos seus proprios estilos parentais

Acresce que uma analise dos coeficientes de régrelssterceiro modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variedpores considerados, apenas o nivel

intelectual B =-.376,t = -2.689,p = .010), o subsistema parenfal£ -.520,t = -4.687,
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p = .000), o NSE da ma@ & .422,t = 3.207,p = .002), o NSE do pap(= .189,t =
2.050,p = .045), o estatuto ocupacional da m@e=(-.343,t = -3.394,p = .001), o
estatuto ocupacional do p@i € -.389,t = -3.808,p = .000), o estatuto conjugal dos pais
(B = .524,t = 4.488,p = .000), e a subescala de Rejeicdo do EMB}-B (347,t =

2.481,p = .016), séo preditores significativos do indieeAthsiedade.

5.3.1.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadaratice Obsessivo/Esquizoide
nao se revelou estatisticamente significativa entdo das representagcoes da crianca
acerca dos estilos parentais da mae (modelo Sandlev a rejeicdo da hipotese em
andlise. No entanto, conforme se observa na Tab8la, revelou-se estatisticamente
significativa em funcdo das representacbes pateatasca dos estilos parentais
maternos (acréscimo d& = .076, acréscimo dE = 4.111,p = .011), bem como dos
fatores individuais (acréscimo d& = .164, acréscimo dé = 3.196,p = .019) e
familiares da crianca (acréscimo lfe= .438, acréscimo de = 6.054,p = .000), que no
seu conjunto explicam cerca de 57.30% da variaciéndice Obsessivo/Esquizoide
(Anexo 5.34).

Tabela 5.31.

Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD?*) relativamente aos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 405 .164 113 1.823 .164 3.196 4 65 .019
2 776 .602 501 1.368 438 6.054 10 55 .000
3 .824 .678 573 1.265 .076 4,111 3 52 .011
4 .843 711 .593 1.235 .033 1.842 3 49 152

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o género da
crianca p =-.424,t =-4.370,p = .000), o subsistema parenfalH -.454,t =-3.822p =
.000), o estatuto ocupacional da méae = -.446; -4.061,p = .000), o estatuto
ocupacional do pai3(= -.462,t = -4.223,p = .000), o estatuto conjugal dos pds<
512,t = 4.094,p = .000), o numero de irmaof € -.268,t = -2.417,p = .019) e a
subescala de Rejeicdo do EMBU{® £ .328,t = 2.192,p = .033), sé&o preditores

significativos do indice Obsessivo/Esquizoide.

5.3.1.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla aplicaddratice total de psicopatologia
do CBCL apenas se revelou estatisticamente sigtifec em funcdo dos fatores
familiares da crianca (acréscimo Be= .464, acréscimo dé = 6.298,p = .000), que
explicam cerca de 49.20% da variancia (Anexo 5.85%im, conforme se observa na
Tabela 5.32.nédo foi possivel confirmar a hipétesm estudo no que concerne ao indice

Total de Psicopatologia.

Tabela 5.32.
Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente aos estilos parentais maternos
(V1)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 362 131 .078 15.355 131 2.450 4 65 .055
2 771 595 492 11.397 464 6.298 10 55 .000
3 .806  .650 .536 10.894 .055 2.735 3 52 .053
4 .818  .670 .535 10.907 .019 .958 3 49 420

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce gue uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos sapieditores considerados, apenas a
idade da crian¢cg3(= -.279,t = -2.045,p = .046), o estatuto ocupacional da m@e {
.353,t =-3.079,p = .003), o estatuto ocupacional do ar(-.325,t = -2.726,p = .009)
e 0 estatuto conjugal dos pdis<{.425,t = 3.145,p =.003), sdo preditores significativos

do indice total de psicopatologia do CBCL.

5.3.2. Percec¢des das criancas acerca dos estilos pa  rentais paternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos a
percecdo das criancas relativamente aos estilentp#s protagonizados pelos pais
enquanto variaveis preditoras. Em simultaneo, ivalatente as variaveis dependentes,

serdo utilizados os indices do CBCL.

5.3.2.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regressao linear hierdrquica multipla aplicadarabice Oposi¢ao/Imaturidade
apenas se revelou estatisticamente significatieaapem funcéo dos fatores familiares
da crianca (acréscimo d& = .342, acréscimo dE = 3.458,p = .001), que explicam
cerca de 31.80% da variancia do indice Oposicatdhdade (Anexo 5.36). Assim,
conforme se observa na Tabela 5.8389 foi possivel confirmar a hipétese em apreco
para o indice Oposicao/Imaturidade.

Acresce que se considerarmos uma andlise dos ieoédic de regressdo do
segundo modelo e da sua significancia estatistisavdrios preditores considerados,

apenas a idade da crian@a=-.321,t = -2.033;p = .047), o NSE da ma@ € -.438,t =
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-2.515,p = .015) e o estatuto conjugal dos pdds=(.433,t = 2.769,p = .008), sdo

preditores significativos do indice Oposicao/Imatade.

Tabela 5.33.

Regressao linear aplicada ao indice Oposicao/Imaturidade (VD¥*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .339 115 .061 4.672 115 2.114 4 65 .089
2 .676 457 .318 3.980 .342 3.458 10 55 .001
3 .709 .503 .340 3.916 .046 1.599 3 52 .201
4 711 .505 .303 4.024 .003 .088 3 49 .966

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.3.2.2. indice de Agressividade

A regressao linear hierarquica multipla aplicad@nalice de Agressividade ndo se
revelou estatisticamente significativa em funcas plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais paternos. Porém, conforme sen@bsa Tabela 5.34., os resultados
evidenciam um contributo significativo dos fatofasiiliares da crianca (acréscimo de
R® = .448, acréscimo deé = 5.805,p = .000) e das representacées dos pais acerca dos
seus estilos parentais (acréscimorle .085, acréscimo deé = 4.367,p = .008), que
em conjunto explicam cerca de 55.00% da varianziandice de Agressividade (Anexo
5.37).

Embora néo seja possivel confirmar a hipétese nedatente as percecdes das
criancas acerca dos estilos parentais dos seus pdicto das representacdes dos pais
acerca dos seus proprios estilos parentais daremcantributo significativo, permite

destacar a importancia dos estilos parentais ndieapao do indice de Agressividade.
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Tabela 5.34.
Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 357 127 .073 3.372 127 2.367 4 65 .062
2 759 575 467 2.557 448 5.805 10 55 .000
3 .813  .661 .550 2.351 .085 4.367 3 52 .008
4 .829  .687 .559 2.326 .026 1.365 3 49 .265

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou ainda que dogosdsreditores considerados, apenas a
idade da criancg3(= -.288,t = -2.052,p = .045), o estatuto ocupacional da me (-
.396,t = -3.559,p = .001), a variavel pessoa que respondeu ao quast (@ = -.324,t
=-2.993,p =.004) e o indice de rejeicdo do EMBURPH.392,t = 2.548 p = .014) séo

preditores significativos do indice de Agressiviglad

5.3.2.3. indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdultipla aplicada amdice de
Hiperatividade/Atencdo ndo se revelou estatisticeaeneignificativa em funcdo das
percecdes das criancas acerca dos estilos pargataisios.Por conseguinte, ndo é
possivel confirmar a hipotese em estudo relativdenerao indice de
Hiperatividade/Atencéo.

Porém, conforme se observa na Tabela 5.35, osfatodividuais (acréscimo de
R?=.189, acréscimo de = 3.795,p = .008) e familiares da crianca (acréscimdztle
.398, acréscimo dé = 5.310,p = .000) explicam cerca de 48.30% da variancia do

indice de Hiperatividade/Atencédo (Anexo 5.38).
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Tabela 5.35.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atencédo (VD¥*) relativamente aos estilos parentais

paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 435 189 .139 2.547 .189 3.795 4 65 .008
2 .766  .588 .483 1.975 .398 5.310 10 55 .000
3 .784 614 .488 1.964 .027 1.201 3 52 .319
4 792 627 AT74 1.990 .013 .547 3 49 .652

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma anadlise dos coeficientes de regressdo do segumubelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, a idade da
crianca 3 =-.421,t = -3.055,p = .003), escolaridade da crian@a=«.403,t = 2.507p =
.015), o subsistema parent@l< -.314,t = -2.561,p=.013), o NSE da ma@ € -.503,t
= -3.318;p = .002), o NSE do pai(= -.197,t = -2.026;p = .048), o estatuto
ocupacional do pa3(= -.413,t = -3.436,p = .001) e o estatuto conjugal dos pfis=(
561, t = 4113, p = .000) sdo preditores significativos do indice de

Hiperatividade/Atencéao.

5.3.2.4. Indice de Depresséo

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Depressao nao se
revelou estatisticamente significativa em funcése plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais paterndéovamente, nao foi possivel confirmar a hipotesesndo.

Acresce que, conforme se observa na Tabela 5.36.fatores individuais
(acréscimo de’? = .173, acréscimo dE = 3.999,p = .014) e familiares da crianca
(acréscimo deé¥’ = .486, acréscimo dE = 7.837,p = .000), em conjunto, explicam

cerca de 57.20% da variancia do indice de Depréss@xo 5.39).
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Tabela 5.36.

Regressao linear aplicada ao indice de Depresséo (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 416 173 122 2.769 173 3.399 4 65 .014
2 812  .659 572 1.933 .486 7.837 10 55 .000
3 .818  .670 .562 1.956 .011 .567 3 52 .639
4 .822  .675 .543 1.998 .006 .282 3 49 .838

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do segommbelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, apenas o
subsistema parentg & -.296,t = -2.651,p = .010), o NSE da mag = -.692,t = -
5.016,p = .000), o estatuto ocupacional da m@e=(-.222,t = -2.111,p = .039), e 0
estatuto conjugal dos paif € .425,t = 3.425,p = .001), s&o preditores significativos

do indice de Depressao.

5.3.2.5. indice de Problemas Sociais

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadaratice de Problemas Sociais
apenas se revelou estatisticamente significativaflergdo dos fatores familiares da
crianca (acréscimo e = .269, acréscimo de = 2.117,p = .038) que explicam cerca
de 30.00% da variancia do indice de Problemas Sog¢lnexo 5.40). Nesta
conformidade, conforme se observa na Tabela 5r&0, foi possivel confirmar a

hipétese em estudo.
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Tabela 5.37.
Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 175 031 -.029 2.403 .031 .513 4 65 .726
2 548  .300 122 2.220 .269 2117 10 55 .038
3 571 .326 .105 2.241 .026 .657 3 52 .582
4 .620  .385 .133 2.205 .059 1.566 3 49 .210

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma anadlise dos coeficientes de regressdo do segumubelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variedpores considerados, apenas o nivel
intelectual = .428,t = 2.081p = .042) e a escolaridade do paiH-.468,t = -2.038p

=.046) sao preditores significativos do indicd’deblemas Sociais.

5.3.2.6. indice de Isolamento

A regressao linear hierarquica multipla aplicad@nalice de Isolamento apenas se
revelou estatisticamente significativa em funcas datores familiares da crianca
(acréscimo deé¥ = .311, acréscimo dE = 2.901,p = .006),n&o tendo sido possivel
confirmar a hipétese em estudde acordo com a Tabela 5.38., 0 modelo 2 explica
apenas cerca de 26.10% da variancia do indiceotieriento (Anexo 5.41).

Uma andlise dos coeficientes de regressdao do segomubelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, apenas o
subsistema parentdd € -.344,t = -2.345,p = .023) e o0 estatuto conjugal dos pfis=(

.380,t =-2.331,p = .023) séo preditores significativos do indicdsiéamento.
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Tabela 5.38.
Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 317 .100 .045 1.609 .100 1.812 4 65 137
2 641 411 .261 1.415 311 2.901 10 55 .006
3 .688  .473 .301 1.377 .062 2.036 3 52 120
4 .720 518 321 1.357 .045 1.517 3 49 .222

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

5.3.2.7. indice de Ansiedade

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou estatisticamente significativa em funcéase plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais paternos. Assim, conforme serebse Tabela 5.39nd0 foi possivel

confirmar a hipotese em apreco.

Tabela 5.39.

Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD?*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 496 246 .200 1.823 .246 5.302 4 65 .001
2 796  .634 .540 1.381 .388 5.819 10 55 .000
3 .848 720 .628 1.242 .086 5.327 3 52 .003
4 .863  .745 .641 1.220 .026 1.646 3 49 191

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Todavia, os fatores individuais (acréscimoRie .246, acréscimo de = 5.302,
p = .001) e familiares da crianca (acréscimd=le .388, acréscimo dé = 5.819,p =

.000), bem como as representacdes paternas aceresiilos parentais (acréscimo de
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R’ = .086, acréscimo dé = 5.327,p = .003) assumem um papel relevante, explicando
no seu conjunto cerca de 62.80% da variancia dodm# Ansiedade (Anexo 5.42).

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o nivel
intelectual B =-.376,t = -2.689,p = .010), 0 subsistema parenfal<-.520,t = -4.687,

p = .000), o NSE da ma@ € .422,t = 3.207,p = .002), o NSE do pap(= .189,t =
2.050,p = .045), o estatuto ocupacional da m@e=(-.343,t = -3.394,p = .001), o
estatuto ocupacional do pfi € -.389,t = -3.808,p = .000), o estatuto conjugal dos pais
(B = .524,t = 4.488,p = .000) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-B (347,t =

2.481;p = .016) sao preditores significativos do indiceAdsiedade.

5.3.2.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou estatisticamente significativa em funcas plarcecdes das criancas acerca dos
estilos parentais paterndd$do € possivel confirmar a hipotese em analisaforme se

observa na Tabela 5.40

Tabela 5.40.

Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 405 .164 113 1.823 .164 3.196 4 65 .019
2 776 .602 501 1.368 438 6.054 10 55 .000
3 .824 .678 573 1.265 .076 4,111 3 52 .011
4 .841 .708 .589 1.242 .030 1.650 3 49 .190

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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No entanto, ndo obstante a capacidade explicatos fdtores individuais
(acréscimo deR? = .164, acréscimo dE = 3.196,p = .019) e familiares da crianca
(acréscimo dd¥® = .438, acréscimo deé = 6.054,p = .000), os resultados evidenciam
uma contribuicdo estatisticamente significativa dgsesentacdes paternas acerca dos
estilos parentais maternos (acréscimdtte .076, acréscimo de = 4.111p = .011), o
gue reforca a importancia dos estilos parentaisexglicacédo da variancia estatistica
do indice Obsessivo/Esquizoide.

Embora o modelo 3 explique cerca de 57.30% da n@saado indice
Obsessivo/Esquizoide (Anexo 5.43), uma analise aceficientes de regressao do
terceiro modelo e da sua significancia estatisteaelou que dos varios preditores
considerados, o género da crian@a= -.424,t = -4.370,p = .000), o subsistema
parental f = -.454,t = -3.822,p = .000), o estatuto ocupacional da me ¢.440,t = -
4.061,p = .000), o estatuto ocupacional do pai< -.462,t = -4.223,p = .000), o
estatuto conjugal dos paiB € .512,t = 4.094,p = .000), o niumero de irmaop € -
.268,t = -2.417p = .019) e a subescala de Rejeicdo do EMB3-B (328,t = 2.192p

=.033) sao preditores significativos do indice €sév/o/Esquizoide.

5.3.2.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraice Total de Psicopatologia
apenas se revelou estatisticamente significativaflergdo dos fatores familiares da
crianca (acréscimo & = .464, acréscimo de = 6.298,p = .000). No entanto, ha que
ressalvar a existéncia de valores interessantggsi@aoespeita aos fatores individugs (
= .055) e as representacfes paternas acerca dos patentaisg = .053), conforme se

observa na Tabela 5.41.
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Tabela 5.41.
Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente aos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 362 131 .078 15.355 131 2.450 4 65 .055
2 771 595 492 11.397 464 6.298 10 55 .000
3 .806  .650 .536 10.894 .055 2.735 3 52 .053
4 .813  .661 .522 11.052 .011 .507 3 49 .679

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

Assim, a hipétese néo se confirma em relacdo asepées das criancas acerca
dos estilos parentais dos seus pais, mas fica pr@xia confirmacdo no que concerne a
representacéo dos pais acerca dos seus propridseparentaigAnexo 5.44).

Se considerarmos o terceiro modelo, que comtenguast estas variaveis, €
possivel explicar cerca de 53.60% da varianciandicé Total de Psicopatologia do
CBCL. Porem, uma analise dos coeficientes de regoeslo modelo 2 e da sua
significancia estatistica revelou que dos varielpores considerados, apenas a idade
da criancaf§ = -.279,t = -2.045,p = .046), o estatuto ocupacional da nfaie ¢€.353,t =
-3.079,p = .003), o estatuto ocupacional do dai< -.325,t = -2.726,p = .009) e o
estatuto conjugal dos pai$ € .425,t = 3.145,p =.003) séo preditores significativos do

indice Total de Psicopatologia do CBCL.

5.3.3. Apreciacao global da Hipotese 3

De acordo com os resultados das regressfes ling@edquicas multiplas
previamente apresentados, todos os indices depasibogia do CBCL sao explicados
por fatores familiares e a maioria sdo também eaglis por fatores individuais

(Hiperatividade/Atencédo, Depressao, Ansiedade eSdps/Esquizoide).
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Conforme se verifica pela Tabela 5.42 e contrarrdenao avancado na hipotese
3, quando considerados todos estes fatores, ascpescdas criancas acerca dos estilos
parentais maternos apenas explicam a varianciadioei de Hiperatividade/Atencao.
No entanto, se considerarmos as representacogmidoscerca dos seus proprios estilos
parentais, é possivel explicar a maioria dos isdide psicopatologia do CBCL
(Agressividade, Problemas Sociais, Ansiedade, Ghs¥Esquizoide e Total de

Psicopatologia).

Tabela 5.42.

Explicacdo da variancia estatistica da Psicopatologia Infantil através dos Estilos Parentais (valores de p)

Variaveis Dependentes F-at-ores- Fat.o-res EMBU-P EMBLU-C
Individuais Familiares Mée Pai
Oposicéo/Imaturidade - .001 - - -
Agressividade - .000 .008 - =
Hiperatividade /Atencéo .008 .000 - .032 -
Depresséao .014 .000 - - -
Problemas Sociais - .038 .052 - -
Isolamento - .006 - - -
Ansiedade .001 .000 .003 - -
Obsessivo/Esquizoide .019 .000 .011 - -
Total de Psicopatologia .055 .000 .053 - -

Assim, os resultados indicam que, a par dos defai@es, as representacdes dos
pais acerca dos seus proprios estilos parentaisit@rpapel importante na explicacao

da psicopatologia infantil o que parece vir ao etrmoda hipétese 3.
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5.4. Testagem da Hipdtese 4:

No caso desta quarta hipétese, e tendo em corntstosmentos escolhidos para
operacionalizar as variaveis em causa, estamada teseguinte relacdds memorias
de infancia dos pais acerca dos estilos parentais seus pais (EMBU-MI) ddo um
contributo significativo para a explicacdo da var@a estatistica das manifestacdes
psicopatoldgicas infantis (CBCL).

Na andlise de regressdo em causa, 0s varios moftebrs organizados da
seguinte forma: o modelo 1 (fatores individuais)ntempla as variaveis
sociodemograficas da crianca (idade, género, ettadke e nivel intelectual); o modelo
2 (fatores familiares) acrescenta as varidveisoseonograficas da familia (subsistema
parental, NSE da mae, NSE do pai, estatuto ocupactta mée, estatuto ocupacional
do pai, estatuto conjugal dos pais, numero de ismm@gcolaridade da mae, escolaridade
do pai e varidvel pessoa que respondeu ao questipné modelo 3 (EMBU-P)
contempla as subescalas do EMBU-P (Suporte Emdci®®geicdo e Tentativa de
Controlo) e, por ultimo, o modelo 4 (EMBU-MI) accesita as subescalas do EMBU-

MI (Suporte Emocional, Rejeicado e Sobreprotecao).

5.4.1. Memdrias de infancia das maes acerca dos est ilos parentais

maternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos as
memorias de infancia das maes relativamente aib@sgsérentais protagonizados pelas
maes enquanto variaveis preditoras. Em simultanelativamente as variaveis
dependentes, serédo utilizados os indices de psatoge dos filhos medidos através do

CBCL.
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5.4.1.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadarabce Oposicédo/Imaturidade
apenas se revelou estatisticamente significatiemagp em funcdo das representacdes
das maes acercas dos seus estilos parentais {mréR® = .248, acréscimo de =
5.830,p = .002), que permitem uma explicacdo de cercaGld02 (Anexo 5.45).
Assim, conforme se observa na Tabela 5430, foi infelizmente possivel confirmar a

hipétese em estudo.

Tabela 5.43.
Regressao linear aplicada ao indice de Oposi¢ao/Imaturidade (VD*) relativamente as memdrias das mées acerca
dos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .190 .036 -.044 3.704 .036 448 4 48 773
2 492 .242 -.011 3.644 .206 1.176 9 39 .337
3 .700 490 .263 3.111 .248 5830 3 36 .002
4 .719 517 .239 3.163 .027 .616 3 33 .610
* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do maxela sua significancia
estatistica revelou que, dos varios preditoresideredos, apenas a variavel pessoa que
respondeu ao questionari@ € -.467,t = -2.936,p =.006) constitui um preditor

significativo do indice total de psicopatologia@BCL.

5.4.1.2. indice de Agressividade

A regressao linear hierarquica multipla aplicada iadice de Agressividade

revelou-se estatisticamente significativa em fungd® memorias de infancia das maes
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acerca dos estilos parentais das suas maes (awnégdeRR’ = .188, acréscimo dé =
9.950,p = .000),0 que permite confirmar a hipétese avancada

N&o obstante, conforme se observa na Tabela B#@.se pode descurar a
capacidade explicativa dos fatores familiares danca (acréscimo d& = .3086,
acrescimo dg= = 2.476,p = .024) e das representacoes dos pais acercaedss s

préprios estilos parentais (acréscimdRe .139, acréscimo de = 4.209,p = .012).

Tabela 5.44.
Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente as memoérias das méaes acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado o Acréscimo  Acréscimo dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .398  .158 .088 1.579 .158 2.260 4 48 .076
2 .682  .464 .286 1.398 .306 2.476 9 39 .024
3 777 .604 427 1.252 .139 4.209 3 36 .012
4 .890 .792 672 .947 .188 9.950 3 33 .000

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Embora o quarto modelo explique cerca de 67.20%adi@ncia do indice de
Agressividade (Anexo 5.46), uma analise dos seefictentes de regressao e respetiva
significancia estatistica revelou que dos variosdipores considerados, o género da
crianca B = .304,t = 3.018,p = .005), a idadef( = -.529,t = -3.288,p = .002), a
escolaridade{ = .805,t = 4.159,p = .000), o NSE da ma@ € -.655,t = -4.154,p =
.000), a escolaridade do p# € .338,t = 2.087,p = .045), a subescala de Suporte
Emocional = -.885,t = -4.343,p = .000) e a de Rejeicaf € -.979,t = -5.132,p =
.000) do EMBU-MI da mé&e em relacdo a sua mae, sé@ditpres significativos do

indice de Agressividade.
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5.4.1.3. Indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica multipla aplicada amdice de
Hiperatividade/Atencdo revelou-se estatisticamestignificativa em funcdo das
memorias de infancia das maes acerca dos estilestps das suas maes (acréscimo de
R = .122, acréscimo dé = 4.419,p = .010),0 que permite confirmar a hipétese em
apreco.

Acresce que, conforme se observa na Tabela 5.45.fatores individuais
(acréscimo deR? = .182, acréscimo dE = 2.677,p = .043) e familiares da crianca
(acréscimo deR? = .328, acréscimo d& = 2.899,p = .010) também apresentam
capacidade explicativa, permitindo o quarto modekplicar cerca de 52.10% da

variancia do indice de Hiperatividade/Atencéo (An&xd7).

Tabela 5.45.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atengdo (VD*) relativamente as memorias das méaes acerca

dos estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R®>  R%Ajustado o Acréscimo  Acréscimo dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 427 182 114 1.922 .182 2.677 4 48 .043
2 .714 510 .347 1.650 .328 2.899 9 39 .010
3 .758  .574 .385 1.601 .064 1.808 3 36 .163
4 .834  .696 521 1.413 122 4.419 3 33 .010

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

Contudo, uma andlise dos coeficientes de regredsadtimo modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, a idade da
crianca = -.537,t = -2.765,p = .009), o estatuto ocupacional do ga=-.525,t = -

4.081,p = .000), a subescala de Rejeicdo do EMBUB-R (480,t = 2.098,p = .044), a
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subescala de Suporte Emocion@l < -.627,t = -2.548,p = .016) e a subescala de
Rejeicdo do EMBU-MI da mée em relacdo a sua rfigde+{713,t = -3.093,p = .004),

séo preditores significativos do indice de Hiperdide/Atencao.

5.4.1.4. indice de Depresséo

Conforme a Tabela 5.46., a regressao linear higiGagmultipla aplicada ao
indice de Depressao revelou-se estatisticameméisadiva em funcdo das memorias
de infancia das maes acerca dos estilos paremsisuds maes (acréscimories .151,
acrescimo dé& = 4.124,p = .014). Embora o quarto modelo explique apeerasacde
36.70%, os restantes fatores isoladamente naceaypesn capacidade explicativa do

indice de Depressaopnfirmando-se a hipotese em aprédoexo 5.48).

Tabela 5.46.
Regressao linear aplicada ao indice de Depresséo (VD*) relativamente as memorias das maes acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

5 - Erro Padrao S— — ————
Modelo R R R°Ajustado o Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa

deR? deF Acréscimo deF
1 406 .165 .095 1.953 .165 2.367 4 48 .066
2 .637 .405 .207 1.828 241 1.753 9 39 .109
3 .669 448 .203 1.834 .043 .928 3 36 437
4 774 .599 .367 1.633 151 4,124 3 33 .014

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régreksquarto modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos varioedipores considerados, apenas a
subescala de Suporte Emocion@lX -.891,t = -3.148,p = .003) e a subescala de
Rejeicdo do EMBU-MI da mae em relacdo a sua rfig&e {600,t = -2.264,p = .030)

sdo preditores significativos do indice de Depms&® referir que a subescala de
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Suporte Emocional do EMBU-P obteve diferencas queagaficativas f = .461,t =

2.028,p = .051).

5.4.1.5. indice de Problemas Sociais

Conforme a Tabela 5.47., a regressao linear higiGagmultipla aplicada ao
indice de Problemas Sociais revelou-se estatistiotensignificativa em funcdo das
memorias de infancia das maes acerca dos estilestps das suas maes (acréscimo de
R? = .197, acréscimo de= 3.773,p = .020). Embora o quarto modelo explique apenas
cerca de 9.50%, o0s restantes fatores isoladamefibe apresentem capacidade

explicativa do indice de Depressé&onfirmando-se a hipotese em aprédoexo 5.49).

Tabela 5.47.
Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente as memérias das maes acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 117 .014 -.069 2.494 .014 .165 4 48 .955
2 461 212 -.051 2.473 .198 1.091 9 39 391
3 A79 229 -.114 2.546 .017 .265 3 36 .850
4 .653  .426 .095 2.295 .197 3.773 3 33 .020

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régreksquarto modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos varioedipores considerados, apenas a
subescala de Suporte Emocion@l X -.785,t = -2.320,p = .027) e a subescala de
Rejeicdo do EMBU-MI da mae em relacdo a sua rfige {651,t = -2.055,p = .048)

sao preditores significativos do indice de Probe®aciais.
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5.4.1.6. indice de Isolamento

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaimdice Isolamento, ndo se
revelou estatisticamente significativa em funcde demoarias de infancia das maes
acerca dos estilos parentais das suas maes nenerdwinm dos demais fatores
considerados. Assim, conforme se observa na Tab#8a ndo € mais uma vez possivel

confirmar a hipotese avancada (Anexo 5.50).

Tabela 5.48.
Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente as memorias das maes acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .278  .078 .001 1.392 .078 1.009 4 48 412
2 584 341 121 1.305 .263 1.731 9 39 114
3 .670  .449 .205 1.242 .109 2.367 3 36 .087
4 701 492 .199 1.246 .042 913 3 33 445

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.1.7. indice de Ansiedade

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou-se estatisticamente significativa em funga@® memorias de infancia das maes
acerca dos estilos parentais matermogue inviabiliza a confirmacéo da hipétese em
estudo.

Todavia, conforme se observa na Tabela 5.49.,tosefaindividuais (acréscimo
de R?= .293, acréscimo de = 4.985,p = .002), familiares da crianca (acréscimorRe
= .401, acréscimo dB = 5.675,p = .000) e as representacdes maternas acerca dos

estilos parentais (acréscimo ldfe= .061, acréscimo de = 3.017,p = .042), revelaram-
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se estatisticamente significativas, permitindo eo ®do explicar cerca de 64.70% da
variancia do indice de Ansiedade (Anexo 5.51).
Tabela 5.49.

Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) relativamente as memarias das méaes acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 542 .293 .235 1.779 .293 4.985 4 48 .002
2 .833 .694 592 1.299 401 5.675 9 39 .000
3 .869 .756 .647 1.208 .061 3.017 3 36 .042
4 .872 .761 .624 1.248 .006 .257 3 33 .855

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o nivel
intelectual da crian¢#3(= -.412,t = -2.586,p = .014), o subsistema parenfal« -.487,

t = -4.128,p = .000), o NSE da maes (= .497,t = 3.573,p = .001), o estatuto
ocupacional da mag = -.286,t = -2.590,p = .014), o estatuto ocupacional do gar(
-.356,t = -3.389,p = .002), o estatuto conjugal dos pfds=(.362,t = 2.690,p = .011) e
a variavel quem respondeu ao questionafio=(-.266,t = -2.418,p = .021) séao

preditores significativos do indice de Ansiedade.

5.4.1.8. indice Obsessivo/Esquizoide

Conforme se pode verificar pela analise da Tabel®,5a regresséo linear
hierarquica multipla aplicada ao indice Obsessisglitzoide apenas se revelou
estatisticamente significativa em funcéo dos fatdaeniliares da crianca (acréscimo de

R? = .333, acréscimo dé = 2.900,p = .010) e das representacdes maternas acerca dos
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estilos parentais (acréscimo Bfe= .152, acréscimo de = 5.299,p = .004). O terceiro
modelo explica cerca de 50.10% da variancia docénddbsessivo/Esquizoide, no
entantonao permite confirmar a hipétese em aprédoexo 5.52).

Tabela 5.50.

Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD*) relativamente as memorias das maes acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 411 .169 .100 1.770 .169 2.441 4 48 .059
2 .709 .502 .336 1.520 .333 2.900 9 39 .010
3 .809 .655 .501 1.318 152 5.299 3 36 .004
4 .826 .682 .499 1.321 .027 .942 3 33 432

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou ainda que dososgrreditores considerados, o género
da crianca,§ = -.423,t =-3.598,p = .001), o subsistema parenfdl< -.515,t = -3.674,

p = .001), o estatuto ocupacional da mae=(-.291,t = -2.223,p = .033), 0 estatuto
ocupacional do paip(= -.314,t = -2.518,p = .016), 0 estatuto conjugal dos pgis<
.606,t = 3.791,p = .001) e 0 numero de irmads £ -.299,t = -2.353,p = .024) sdo

preditores significativos do indice Obsessivo/Ezojdie.

5.4.1.9. indice Total de Psicopatologia

Conforme se observa na Tabela 5.51, a regresséar limerarquica multipla
aplicada ao indice Total de Psicopatologia revelestatisticamente significativa em
funcdo das memarias de infancia das maes acercastitss parentais das suas maes

(acréscimo dé& = .121, acréscimo de = 2.975,p = .046),0 que confirma a hip6tese
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em estudopem como das representacbes das maes acercausopréprios estilos
parentais (acréscimo @& = .155, acréscimo de = 3.264,p = .032).
Tabela 5.51.

Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente as memdrias das maes acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R®>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 .063 .004 -.079 12.404 .004 .048 4 48 .996
2 526 276 .035 11.729 272 1.631 9 39 .140
3 .657 431 178 10.824 .155 3.264 3 36 .032
4 743 .552 .294 10.031 121 2.975 3 33 .046

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Todavia, 0 quarto modelo explica apenas cerca d®29da variancia do indice
de Total de Psicopatologia (Anexo 5.53) e uma saalds coeficientes de regresséo do
guarto modelo e da sua significancia estatisticeloe que dos varios preditores
considerados, apenas a subescala de Suporte Emlg@ien-.720,t = -2.411p = .022)

e a subescala de Rejeicdo do EMBU-MI da mae eméela sua magd (= -.718,t = -

2.566,p = .015) sado preditores significativos do indicéal de Psicopatologia.

5.4.2. Memdrias de infancia dos pais acerca dos est ilos parentais maternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos as
memorias de infancia dos pais relativamente ade®garentais protagonizados pelas
maes enquanto variaveis preditoras. Em simultanelativamente as variaveis
dependentes, serédo utilizados os indices de psatoge dos filhos medidos através do

CBCL.
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5.4.2.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regressao linear hierdrquica multipla aplicadarabice Oposi¢do/Imaturidade
revelou-se estatisticamente significativa em fungde memoarias de infancia dos pais
acerca dos estilos parentais das suas maes (awéseR’ = .131, acréscimo dé =
2.960,p = 0.46). Conforme se observa na Tabela 5.52.,aamks modelo 4 explicar
apenas cerca de 23.20% do indice Oposicao/Imatigrickanfirma-se a hipotese em
analise(Anexo 5.54).

Tabela 5.52.

Regressao linear aplicada ao indice Oposi¢do/Imaturidade (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .285  .081 .005 3.604 .081 1.064 4 48 .384
2 514 264 .043 3.534 .182 1.238 8 40 .303
3 .605  .367 110 3.409 .103 2.003 3 37 .130
4 .706  .498 .232 3.166 131 2.960 3 34 .046

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma analise dos coeficientes de regresséo do guadelo e da sua significancia
estatistica revelou ainda que dos varios preditooesiderados, o subsistema parental
(B=-598,t=-2.212,p=.034), o estatuto ocupacional do fha(-.452,t =-2.362,p =
.024), o estatuto conjugal dos pas £ .600,t = 2.341,p = .023) e a Subescala de
Sobreprotecdo do EMBU-MB(= .729,t = 2.694,p = .011) sé&o preditores significativos

do indice Oposicao/Imaturidade.
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5.4.2.2. Indice de Agressividade

A regressao linear hierarquica mdltipla aplicada iadice de Agressividade
apenas se revelou estatisticamente significativafemgdo dos fatores individuais
(acréscimo dd¥? = .358, acréscimo dE = 6.694,p = .000) e familiares da crianca
(acréscimo dé¥ = .302, acréscimo de = 4.447 p = .001), o que, conforme se observa

na Tabela 5.53ndo permite confirmar a hipétese em apreco.

Tabela 5.53.
Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .598 .358 .305 3.079 .358 6.694 4 48 .000
2 .813 .660 .558 2.454 .302 4.447 8 40 .001
3 .839 704 .585 2.379 .044 1.843 3 37 .156
4 .861 742 .605 2.320 .037 1.639 3 34 .199

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

N&o obstante o segundo modelo explicar cerca @)%bda variancia do indice
de Agressividade (Anexo 5.55), uma analise dosiadertes de regressdo do segundo
modelo e da sua significancia estatistica revelaudps varios preditores considerados,
apenas a idade da criana<( -.463,t = -2.310,p = .025) e o estatuto ocupacional da
mae 3 = -.371,t = -3.525,p = .001) sao preditores significativos do indice de

Agressividade.
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5.4.2.3. Indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdultipla aplicada amdice de
Hiperatividade/Atencdo revelou-se estatisticamestignificativa em funcdo das
memorias de infancia dos pais acerca dos estil@ntaas das suas maes (acréscimo de
R?=.117, acréscimo de = 5.133p = .005),0 que confirma a hipétese avancada.

Conforme se observa na Tabela 5.54. ha ainda qu&devar o contributo dos
fatores familiares da crianca (acréscimoRie= .428, acréscimo dE = 4.928,p =

.000).

Tabela 5.54.
Regressao linear aplicada ao indice Hiperatividade/Atencéo (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .370 137 .065 1.924 137 1.906 4 48 125
2 752 .565 435 1.496 428 4.928 8 40 .000
3 791 .625 473 1.445 .060 1.960 3 37 137
4 .861 742 .605 1.251 117 5.133 3 34 .005

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

O ultimo modelo parece explicar cerca de 60.50% mhaice de
Hiperatividade/Atencdo (Anexo 5.56) e uma analiss doeficientes de regressdo do
guarto modelo e da sua significancia estatistis@loe que, dos varios preditores
considerados, o nivel intelectufll € -.296,t = -2.291,p = .028), o0 estatuto ocupacional
do pai 3 =-.677,t = -4.937,p = .000), estatuto conjugal dos pdis<.407,t = 2.213p
=.034), a subescala de Rejeicdo do EMBIB-B (304,t = 2.435,p = .020), a subescala

de Suporte Emociona(= -.467,t = -3.043,p = .004) de Rejeicad3(= -.543,t = -
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2.256,p = .031) e a subescala de Sobreprotecdo do EMB(3MI.422,t = 2.175p =

.037) sao preditores significativos do indice dpdratividade/Atencéo.

5.4.2.4. indice de Depressio

A regressao linear hierarquica multipla aplicaddralice de Depresséo apenas se
revelou estatisticamente significativa em funcgée fitores individuais (acréscimo de
R? = .233, acréscimo dé = 3.636,p = .011) e familiares da crianca (acréscimdzde
.308, acréscimo dE = 3.359,p = .001). Conforme se observa na Tabela 5186. foi
possivel confirmar a hipotese em estisgmdo que o segundo modelo explica apenas
cerca de 40.30% da variancia do indice de Depréss@xo 5.57).

Tabela 5.55.

Regressao linear aplicada ao indice de Depressdo (VD*) relativamente as memorias dos pais acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 482 233 .169 1.385 .233 3.636 4 48 .011
2 735 541 403 1.173 .308 3.359 8 40 .005
3 74 599 436 1.140 .058 1.775 3 37 .169
4 797  .635 442 1.134 .037 1.140 3 34 347

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

A analise dos coeficientes de regresséao do seguodelo e da sua significancia
estatistica revelou que, dos varios preditoresiderslos, o género da crian@a= -
.388,t = -2.915,p = .006), o nivel intelectualf(= -.412,t = -2.682,p = .011), o
subsistema parentd} € -.694,t =-3.912,p = .000), o estatuto ocupacional do [faF(-
.557,t = -3.852,p = .000) e o estatuto conjugal dos p@is=(.737,t = 3.818,p = .000)

séo preditores significativos do indice de Depm@ssa
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5.4.2.5. indice de Problemas Sociais

Conforme se observa na Tabela 5.56., a regresséar lhierarquica multipla
aplicada ao indice de Problemas Sociais apen&velu estatisticamente significativa
em funcéo dos fatores individuais (acréscimdrtte .304, acréscimo de = 5.247p =
.001) e familiares da crianc&®{(= .346, acréscimo dE = 4.935,p = .000), que em

conjunto explicam cerca de 54.50% da variancia xare58).

Tabela 5.56.
Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente as memodrias dos pais acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .552 .304 .246 1.232 .304 5.247 4 48 .001
2 .806 .650 .545 .958 .346 4.935 8 40 .000
3 .826 .682 .553 .949 .032 1.235 3 37 311
4 .832 .692 .530 974 .011 .394 3 34 .758

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Para além deao ter sido possivel confirmar a hipétese em estachnalise dos
coeficientes de regressédo do segundo modelo eadsigunificancia estatistica revelou
gue, dos varios preditores considerados, apenasatu® ocupacional da mae € -

.219,t = -2.055,p = .046) é preditor significativo do indice de Peyhhs Sociais.

5.4.2.6. indice de Isolamento

A regressdao linear hierarquica multipla aplicaddratice de Isolamento revelou-
se estatisticamente significativa em funcdo das d@nies de infancia dos pais acerca
dos estilos parentais das suas méaes (acréscifRo=d®96, acréscimo de = 3.180,p =

.036),0 que permite confirmar a hipétese avancada.
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Conforme se observa na Tabela 5.57., ha aindaansederar o papel dos fatores
individuais (acréscimo dd¥ = .197, acréscimo d& = 2.951,p = .029) e das
representacdes dos pais acercas dos seus progilos parentais (acréscimo &8 =

214, acréscimo de = 4.205,p = .012).

Tabela 5.57.
Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado o Acréscimo  Acréscimo dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 444 197 .130 1.407 .197 2.951 4 48 .029
2 641 411 .234 1.321 .214 1.813 8 40 .103
3 749 561 .383 1.186 .150 4.205 3 37 .012
4 .811  .657 475 1.093 .096 3.180 3 34 .036

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

O ultimo modelo explica cerca de 47.50% da vargmi@ indice de Isolamento
(Anexo 5.59). Contudo, a analise dos coeficientesegressao do quarto modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos spi@ditores considerados, apenas 0
subsistema parentd € -.520,t = -2.328,p = .026), 0 numero de irmao € -.305,t =
-2.291,p = .028), a subescala de Suporte Emocidhal {.456,t =-2.741p=.010) e a
subescala de Tentativa de Contrdfo=.398,t = 2.462,p = .019) do EMBU-P sao

preditores significativos do indice de Isolamento.

5.4.2.7. indice de Ansiedade

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou estatisticamente significativa em funcde demorias de infancia dos pais

acerca dos estilos parentais das suas maes, ooguleva arejeitar a hipotese em
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estudo.No entanto, ha que reconhecer a importancia ddeseparentais, por via das
representacdes paternas, na explicacao do indimesikrlade, ha que reconhecer, nao
Conforme se observa na Tabela 5.58., é inegavehporiancia dos fatores
individuais (acréscimo dB? = .214, acréscimo de = 3.273,p = .019), familiares da
crianca (acréscimo d&® = .354, acréscimo de = 4.091,p = .001) e das representacdes
paternas acerca dos seus estilos parentais (anoéseiR’ = .154, acréscimo dE =
6.815,p = .001), que no seu conjunto explicam cerca d@080.da variancia do indice

de Ansiedade (Anexo 5.60).

Tabela 5.58.
Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos estilos

parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 463 214 .149 1.613 .214 3.273 4 48 .019
2 .754 568 438 1.310 .354 4.091 8 40 .001
3 .850 .722 .609 1.093 .154 6.815 3 37 .001
4 .862 744 .608 1.094 .022 .973 3 34 417
* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, apenas o0
subsistema parentd € -.724,t = -4.800,p = .000), o estatuto ocupacional da nfaie (
-.355,t = -3.423,p = .002), o estatuto ocupacional do fg&ai«-.482,t = -4.043,p =
.000), o estatuto conjugal dos pas £ .567,t = 3.567,p = .001), a subescala de
Rejeicao B = .323,t = 2.780,p = .009) e a subescala de Tentativa de Controlo do
EMBU-P (3 = .320,t = 2.472,p = .018) sdo preditores significativos do indice de

Ansiedade.
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5.4.2.8. Indice Obsessivo/Esquizoide

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadarabce Obsessivo/Esquizoide
apenas se revelou estatisticamente significativafemgdo dos fatores individuais
(acréscimo deR’ = .258, acréscimo dE = 4.172,p = .006) e familiares da crianca
(acréscimo dé¥ = .481, acréscimo de = 9.209,p = .000), que em conjunto permitem
explicar cerca de 66.10% da variancia (Anexo 5.6bnforme se observa na Tabela
5.59.,néo foi infelizmente possivel confirmar a hipétese apreco relativamente ao

indice Obsessivo/Esquizoide.

Tabela 5.59.
Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD*) relativamente as memdrias dos pais acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .508 .258 .196 1.805 .258 4,172 4 48 .006
2 .860 739 .661 1.173 481 9.209 8 40 .000
3 .880 775 .684 1.131 .036 1.994 3 37 132
4 .889 .790 .678 1.141 .015 .784 3 34 511

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma anadlise dos coeficientes de regressdo do segummbelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o género da
crianca p =-.575,t = -5.735,p = .000), o subsistema parenfal< -.549,t =-4.101,p =
.000), o estatuto ocupacional da m@e=-.445,t = -4.828;p = .000), o estatuto
ocupacional do paip(= -.577,t = -5.291,p = .000), o estatuto conjugal dos pgis<
.650,t = 4.466,p = .000) e 0 numero de irmads £ -.293,t = -2.880,p = .006) sao

preditores significativos do indice Obsessivo/Ezojdie.
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5.4.2.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraice Total de Psicopatologia
ndo se revelou estatisticamente significativa entdo das memarias de infancia dos
pais acerca dos estilos parentais das suas mges, os leva egjeitar a hipétese em
estudo.Porém, a andlise da Tabela 5.60. permite evidemcieontributo dos fatores
individuais (acréscimo dB? = .352, acréscimo dé = 6.525,p = .001), familiares da
crianca (acréscimo de&® = .268, acréscimo de = 3.539,p = .003) e das representacdes
dos pais acercas dos seus estilos parentais (@coéde R> = .097, acréscimo dé =
4.235, p = .011), que em conjunto explicam cerc®@8&80% da variancia do indice
Total de Psicopatologia (Anexo 5.62).

Tabela 5.60.
Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente as memorias dos pais acerca dos

estilos parentais maternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 593 .352 .298 10.384 .352 6.525 4 48 .000
2 .788  .621 .507 8.704 .268 3.539 8 40 .003
3 .847 718 .603 7.808 .097 4.235 3 37 .011
4 .870 757 .629 7.555 .039 1.841 3 34 .158

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Uma andlise dos coeficientes de regressdo do nergabdelo e da sua
significancia estatistica revelou ainda que dososdrreditores considerados, o género
da criancaff = -.239,t = -2.090, p = .044), o subsistema parerfiat ¢.460,t = -3.027,

p = .004), o estatuto ocupacional do pai< -.541,t = -4.502,p = .000), o estatuto

conjugal dos paif¥(= .415,t = 2.591,p = .014) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-P
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(B = .358,t = 3.064,p = .004), sédo preditores significativos do indicéaltade

psicopatologia.

5.4.3. Memdrias de infancia das maes acerca dos est ilos parentais paternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos as
memorias de infancia das mées relativamente aibgsgsarentais protagonizados pelos
pais enquanto variaveis preditoras. Em simultanesativamente as variaveis
dependentes, serédo utilizados os indices de psatoge dos filhos medidos através do

CBCL.

5.4.3.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadarabce Oposicédo/Imaturidade
apenas se revelou estatisticamente significativdueigio das representacdes das maes
acerca dos seus estilos parentais (acréscint de230, acréscimo dé = 4.877,p =
.006). Assim, conforme se observa na Tabela 5eibora ndo seja possivel confirmar
a hipotese em analise, ha que destacar a impordanas estilos parentais, por via das
representacdes das maes, na explicacao do indi€pdsicao.

Tabela 5.61.

Regressao linear aplicada ao indice de Oposi¢ao/Imaturidade (VD*) relativamente as memdrias das mées acerca

dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .186 .035 -.051 3.793 .035 405 4 45 .804
2 .503 .253 -.017 3.732 .218 1.166 9 36 .346
3 .694 .482 231 3.245 .230 4.877 3 33 .006
4 .758 575 .306 3.082 .093 2.187 3 30 110

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Além do modelo em causa, permitir explicar aperasacde 23.10% da variancia
do indice Oposicado/Imaturidade (Anexo 5.63), unmalise dos coeficientes de
regressao do terceiro modelo e da sua significastiaistica revelou que dos varios
preditores considerados, apenas a variavel pessoeegpondeu ao questionanfo -
468, t = -2.749, p = .010) é um preditor significativo do indice de

Oposicao/Imaturidade.

5.4.3.2. indice de Agressividade

A regressdo linear hierarquica multipla aplicada iadice de Agressividade
revelou-se estatisticamente significativa em funga@® memorias de infancia das maes
acerca dos estilos parentais das suas maes (awédeRR’ = .188, acréscimo dé =
9.515,p = .000),confirmando a hipotese avancada.

Conforme se observa na Tabela 5.62., ha aindaansederar o papel dos fatores
familiares da crianca (acréscimo Bfe= .294, acréscimo dé = 2.229,p = .043) e das
representacdes das maes acercas dos seus préitizs garentais (acréscimo 8=
143, acréscimo dE = 4.073,p = .014), sendo que o ultimo modelo explica cerea d
67.80% da variancia do indice de Agressividade xare64).

Uma analise dos coeficientes de regresséo do guadelo e da sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, 0 género da crianga %
A475,t = 4.356, p = .000), o ultimo ano escolar concluidm sucesso3(= .431 t =
2.222,p = .034), o estatuto ocupacional da mge=(.346,t = 2.470,p = .019), a
subescala de Suporte Emocion@l X -.525,t = -2.983,p = .006) e a subescala de
Rejeicdo do EMBU-MI da mae em relacdo a sua fige {632 t = -4.884,p = .000)

sao preditores significativos do indice de Agradside.
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Tabela 5.62.
Regressdo multipla aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente as memérias das maes

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 422 178 .105 1.592 178 2.443 4 45 .060
2 .687 472 .282 1.427 .294 2.229 9 36 .043
3 .784 .615 428 1.273 .143 4.073 3 33 .014
4 .896 .803 .678 .956 .188 9.515 3 30 .000

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.3.3. Indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdultipla aplicada amdice de
Hiperatividade/Atencdo revelou-se estatisticamestignificativa em funcdo das
memorias de infancia das maes acerca dos estilestps dos seus pais (acréscimo de
R = .141, acréscimo dE = 5.194,p = .005) bem como dos fatores familiares da
crianca (acréscimo d& = .380, acréscimo de = 3.349,p = .005). Assim, conforme se
observa na Tabela 5.68gnfirma-se a hipotese avancada.

O Jultimo modelo explica cerca de 55.60% da vardéndo indice de
Hiperatividade/Atencdo (Anexo 5.65), todavia, ummalse dos coeficientes de
regressdo do quarto modelo e da sua significarstetigtica revelou que dos varios
preditores considerados, apenas o estatuto ocuygdcio pai f = -.614,t =-4.691p =
.000) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-MI da miéestacdo ao seu pdd € -.485,

t =-3.192,p = .003) sao preditores significativos do indiceHilgeratividade/Atencao.
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Tabela 5.63.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atengdo (VD*) relativamente as memoérias das

maes acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 409 .167 .093 1.952 .167 2.254 4 45 .078
2 .739 547 .383 1.610 .380 3.349 9 36 .005
3 .766 .587 .386 1.606 .040 1.069 3 33 375
4 .853 .728 .556 1.366 141 5.194 3 30 .005

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.3.4. indice de Depressio

A regressao linear hierarquica multipla aplicaddratice de Depresséao revelou-
se estatisticamente significativa em funcdo das dnies) de infancia das mées acerca
dos estilos parentais dos seus pais (acréscin® del87, acréscimo de= 5.637,p =

.003), o queonfirma a hipdtese em estu@iabela 5.64.).

Tabela 5.64.
Regressao linear aplicada ao indice de Depressao (VD*) relativamente as memorias das maes acerca dos

estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 412 .170 .096 2.008 170 2.300 4 45 .073
2 .650 423 214 1.872 .253 1.752 9 36 113
3 .693 .480 .229 1.855 .058 1.224 3 33 316
4 .817 .668 457 1.556 .187 5.637 3 30 .003

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Embora o dltimo modelo explica cerca de 45.70% daawcia do indice de
Depressao (Anexo 5.66), uma analise dos coefigaedgaegressdo do quarto modelo e
da sua significancia estatistica revelou que, @o®s preditores considerados, apenas o
nivel intelectual § = -.557,t = 2.268,p = .031), a subescala de Suporte Emocional do
EMBU-P (3 =.594,t = 2.405,p = .023), a subescala de Suporte Emocidha {.828,t
= -3.625,p = .001) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-MI da er relagéo ao seu
pai made § = -.477,t = -2.842,p = .008) sao preditores significativos do indice de

Depresséo.

5.4.3.5. indice de Problemas Sociais

Conforme consta na Tabela 5.65, a regresséao lmegarquica multipla aplicada
ao indice de Problemas Sociais revelou-se estatisénte significativa em fungcéo das
memorias de infancia das maes acerca dos estilestps das suas maes (acréscimo de
R? = .259, acréscimo de = 5.072,p = .006), mesmo apds considerar os demais fatores,

0 que confirma a hipotese em estudo.

Tabela 5.65.
Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente as memoérias das maes

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .109 .012 -.076 2.567 .012 135 4 45 .968
2 .469 .220 -.062 2.550 .208 1.066 9 36 410
3 481 231 -.141 2.644 .011 .164 3 33 .920
4 .700 490 167 2.259 .259 5.072 3 30 .006

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Todavia, 0 modelo 4 explica apenas cerca de 16 d@%ariancia do indice de
Problemas Sociais (Anexo 5.67) e uma analise deficeentes de regressdo do quarto
modelo e da sua significancia estatistica revelaudps varios preditores considerados,
apenas o NSE da mdé £ .644,t = 2.393 p = .023) e a subescala de Sobreprotecao do
EMBU-MI da mé&e em relacdo ao seu fa~(-.557,t = -2.108 p = .043) sao preditores

significativos do indice de Problemas Sociais.

5.4.3.6. indice de Isolamento

A regressao linear hierarquica multipla aplicadarabce Isolamento revelou-se
estatisticamente significativa em funcdo das messdle infancia das méaes acerca dos
estilos parentais das suas méaes (acréscinf®f de.171, acréscimo dé = 4.694,p =

.008). Conforme se observa na Tabela x66firma-se a hipétese avancada.

Tabela 5.66.
Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente as memérias das méaes acerca

dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 326 .106 .027 1.352 .106 1.334 4 45 .272
2 593  .351 117 1.288 .245 1.511 9 36 .182
3 .681  .464 .204 1.222 113 2.320 3 33 .093
4 797  .635 404 1.058 A71 4.694 3 30 .008

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

O ultimo modelo explica cerca de 40.40% da vargm@ indice de Isolamento
(Anexo 5.68). Acresce que uma analise dos coefiesetie regressédo do quarto modelo

e da sua significancia estatistica revelou queyédass preditores considerados, apenas
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a subescala de Rejeicdo do EMBU-MI da mae em relag&eu proprio pa(= -.647,

t =-3.678,p =.001) é um preditor significativo do indice delamento.

5.4.3.7. indice de Ansiedade

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadaratice de Ansiedade apenas se
revelou estatisticamente significativa em funcgée fitores individuais (acréscimo de
R = .293, acréscimo dé = 4.672,p = .003) e familiares da crianca (acréscimdztle
411, acréscimo dE = 5.548,p = .000). O segundo modelo permite explicar ceea d
59.70% da variancia do indice de Ansiedade. Porén, foi possivel confirmar a

hipotese em apreg@abela 5.67).

Tabela 5.67.
Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) relativamente as memdrias das mées acerca dos

estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado - Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa

eR? deF Acréscimo deF
1 542 .293 231 1.835 .293 4.672 4 45 .003
2 .839 704 597 1.328 411 5.548 9 36 .000
3 871 .758 .640 1.254 .054 2.444 3 33 .081
4 877 .769 .623 1.285 .011 492 3 30 .691

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régreks segundo modelo e da
sua significancia estatistica revelou que dos sgrreditores considerados, a idade da
crianca B = .397,t = 2.670,p = .011), o nivel intelectuaP(= -.580,t = -3.592,p =
.001), o subsistema parent@l=£ -.374,t = -3.194,p = .003), a variavel quem respondeu
ao questionariofy(=-.252,t = -2.251,p = .031), o NSE da ma@ € .468,t =3.224p =

.003), o estatuto ocupacional da m@e=-.335,t = -2.675,p = .011), o estatuto
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ocupacional do pa3(= -.405,t = -3.481,p = .001) e o estatuto conjugal dos pflis=(
.309,t = 2.234,p = .032) sao preditores significativos do indiceAasiedade (Anexo

5.69).

5.4.3.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadaratice Obsessivo/Esquizoide
ndo se revelou estatisticamente significativa entdo das memdérias de infancia das
maes acerca dos estilos parentais das suas md@ges inviabiliza a confirmacéo da
hipotese.

Todavia, a Tabela 5.68. evidencia a capacidadecaxiph dos fatores familiares
da crianca (acréscimo d& = .337, acréscimo d& = 2.702,p = .016) e das
representacdes maternas acerca dos estilos pargascimo dB? = .152, acréscimo
deF =4.812p=.007).

Tabela 5.68.

Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD*) relativamente as memodrias das maes

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo

Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 407 165 .091 1.821 .165 2.229 4 45 .081
2 .708  .502 .322 1.573 .337 2.702 9 36 .016
3 .808  .653 .485 1.370 .152 4.812 3 33 .007
4 .841 707 521 1.322 .054 1.828 3 30 .163

* VD — variavel dependente. ** V| — variaveis independentes.

O terceiro modelo explica cerca de 48.50% da veidardo indice de
Obsessivo/Esquizoide (Anexo 5.70). Porém, uma smaéos coeficientes de regressao

do modelo 3 e da sua significAncia estatistica lsavgue dos varios preditores
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considerados, apenas 0 género da crighea-(396,t = -3.054,p = .004), o subsistema
parental f = -.479 t=-3.524,p = .001), o estatuto ocupacional do ga=-.307,t = -
2.307,p = .027), o estatuto conjugal dos pfds=(.547,t = 3.427,p = .002) e 0 nimero
de irmaos § = -.310,t = -2.316,p = .027) sédo preditores significativos do indice

Obsessivo/Esquizoide.

5.4.3.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraice Total de Psicopatologia
revelou-se estatisticamente significativa em funga@® memorias de infancia das maes
acerca dos estilos parentais das suas maes (amédeR’ = .200, acréscimo de =
5.427,p = .004), conforme se observa na Tabela 5.69. Embotdtimo modelo
explique apenas cerca de 39.70% da variancia deeiidtal de Psicopatologia (Anexo

5.71),confirma-se assim a hipétese em teste.

Tabela 5.69.
Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente as memoérias das maes

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .060 .004 -.085 12.773 .004 .041 4 45 .997
2 540  .292 .036 12.040 .288 1.627 9 36 144
3 .656 431 155 11.273 .139 2.689 3 33 .062
4 794 631 .397 9.519 .200 5.427 3 30 .004

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Contudo, uma andlise dos coeficientes de regredsaguarto modelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, apenas o

estatuto ocupacional do pdl € -.349,t = -2.288,p = .029), a subescala de Suporte
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Emocional § = -.618,t = -2.567,p = .015) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-MI da
mae em relagéo ao seu pai -.575,t = -3.252,p = .003) sao preditores significativos

do indice Total de Psicopatologia.

5.4.4. Memorias de infancia dos pais acerca dos est  ilos parentais paternos

Nas testagens que se vao seguir, serdo tidos eta osndados relativos as
memorias de infancia dos pais relativamente adle®garentais protagonizados pelos
seus pais enquanto variaveis preditoras. Em simadtarelativamente as variaveis
dependentes, serédo utilizados os indices de psatoge dos filhos medidos através do

CBCL.

5.4.4.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadarabce Oposicao/Imaturidade
revelou-se estatisticamente significativa em fungd® memoarias de infancia dos pais
acerca dos estilos parentais dos seus pais (ao@stE R = .182, acréscimo dE =
5.907,p = .003). Tal como se observa na Tabela 5.@@nfirma-se a hipotese em
estudo,sendo que o quarto modelo explica cerca de 48d®&%ariancia do indice de
Oposicao/lmaturidade (Anexo 5.72).

A analise dos coeficientes de regressdo do modeto da sua significancia
estatistica revelou ainda que, dos varios preditarensiderados, apenas o nivel
intelectual da criancg3(= .408,t = 2.777,p = .009), o estatuto ocupacional do [faF(-
408,t = -2.610,p = .014), a variavel pessoa que respondeu ao quastaf3 = -.488,t
=-2.843,p = .008), a subescala de Rejeicdo do EMBB-B (339,t = 2.339,p = .026)

e as subescalas de Rejei¢cfic=(-1.044,t = -3.235,p = .003), Suporte Emociongh € -
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.830,t =-2.707,p = .011) e Sobreprotecdo do EMBU-MI do pai em @bago seu pai
(B = .436, t = 3.231, p = .003) sédo preditores significativos do indice
Oposicao/Imaturidade.

Tabela 5.70.

Regressao linear aplicada ao indice de Oposicao/Imaturidade (VD*) relativamente as memdrias dos pais

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 340 116 .039 3.483 .116 1.507 4 46 .216
2 .615  .378 181 3.214 .262 2.001 8 38 .073
3 .700  .490 271 3.032 112 2.563 3 35 .070
4 .820 .672 487 2.544 .182 5.907 3 32 .003

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.4.2. indice de Agressividade

Conforme se observa na Tabela 5.71., a regresséar Ihierarquica multipla
aplicada ao indice de Agressividade revelou-sdigtitamente significativa em funcéo
das memoérias de infancia pais acerca dos estitentais dos seu pais (acréscimdie
= .077, acréscimo dEe = 3.693,p = .022),0 que confirma a hipétese em estudem
como dos fatores individuais (acréscimorie .356, acréscimo de = 6.359,p = .000)

e familiares da crianca (acréscimoRfe .299, acréscimo de= 4.121,p = .001).

O ultimo modelo explica cerca de 65.20% da vardéndo indice de
Agressividade (Anexo 5.73), contudo, a analiseabaficientes de regressao do quarto
modelo e da sua significAncia estatistica revelaudps varios preditores considerados,
apenas a idade da crian@=-.439,t = -2.231,p = .033), a escolaridad® € .602,t =

2.716,p = .011) e a subescala de Suporte Emocional do EIMBdo pai em relacao
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ao pai = .646,t = 2.555,p = .016) séo preditores significativos do indice de

Agressividade.

Tabela 5.71.
Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) relativamente as memorias dos pais acerca

dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 597  .356 .300 3.126 .356 6.359 4 46 .000
2 .809  .655 .546 2.516 .299 4.121 8 38 .001
3 .837  .700 571 2.446 .045 1.744 3 35 176
4 .882 777 .652 2.205 .077 3.693 3 32 .022

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.4.3. indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdultipla aplicada amdice de
Hiperatividade/Atencdo revelou-se estatisticamestignificativa em funcdo das
memodrias de infancia pais acerca dos estilos pEsedbs seu pais (acréscimo Rfe=
.135, acréscimo de = 6.054,p = .002),0 que confirma a hipétese em estudo.

Acresce que, conforme se observa na Tabela 5.@2qub ndo menosprezar a
capacidade explicativa dos fatores individuais§stimo deR? = .204, acréscimo de
= 2.945,p = .030) e familiares da crianca (acréscimorlies .371, acréscimo de =
4.146,p = .001).

O modelo 4 explica cerca de 62.90% da variancia iddice de
Hiperatividade/Atencdo (Anexo 5.74). Contudo, umalige dos coeficientes de
regressdo do quarto modelo e da sua significarstaigtica revelou que, dos Varios

preditores considerados, o nivel intelectfgak(-.356,t = -2.846,p = .008), 0 estatuto
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ocupacional do pap(= -.649,t = -4.882,p = .000), a subescala de Rejeicdo do EMBU-
P @ =.370,t = 3.001,p = .005), a subescala de Suporte Emociopat (1.054,t = -
4.038,p = .000) e a subescala de Rejeigdie=(-.906,t = -3.300,p = .002) do EMBU-

MI do pai em relacdo ao seu pai, sdo preditoresifgigtivos do indice de

Hiperatividade/Atencéo.

Tabela 5.72.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atengdo (VD*) relativamente as memorias dos pais

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 452 204 135 1.850 .204 2.945 4 46 .030
2 .758 575 441 1.487 371 4.146 8 38 .001
3 792 .628 .468 1.450 .053 1.654 3 35 195
4 .873  .763 .629 1.211 .135 6.054 3 32 .002

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.4.4. indice de Depresséo

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraiice de Depressao apenas se
revelou estatisticamente significativa em funcads datores familiares da crianca
(acréscimo dé¥* = .338, acréscimo dE = 3.316,p = .006). Conforme se observa na
Tabela 5.73.nao foi possivel confirmar a hipotese em apreco.

O modelo em causa explica apenas cerca de 36.300ar@dacia do indice de
Depressao (Anexo 5.75) e uma analise dos coefesgald regressao do segundo modelo
e da sua significancia estatistica revelou aindg das varios preditores considerados,

apenas o género da crianflax(-.408,t = -2.957,p = .005), o subsistema parental -

744t = -3.923p = .000), o estatuto ocupacional do far(-.605,t = -3.861p = .000)
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e 0 estatuto conjugal dos pgs<.777,t = 3.816,p = .000) sado preditores significativos

do indice de Depressao.

Tabela 5.73.
Regressao linear aplicada ao indice de Depresséo (VD*) relativamente as memorias dos pais acerca dos

estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 422 178 .107 1.414 .178 2.490 4 46 .056
2 .718 516 .363 1.194 .338 3.316 8 38 .006
3 .764 584 405 1.154 .068 1.897 3 35 .148
4 .800  .640 438 1.122 .056 1.670 3 32 .193

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.4.5. indice de Problemas Sociais

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaratice de Problemas Sociais
apenas se revelou estatisticamente significativafemgdo dos fatores individuais
(acréscimo deé’? = .259, acréscimo dE = 4.015,p = .007) e familiares da crianca
(acréscimo dé¥ = .389, acréscimo de = 5.245,p = .000), que em conjunto explicam
apenas cerca de 53.70% da variancia do indice a@efras Sociais (Anexo 5.76).
Conforme se observa na Tabela 5.idq foi possivel confirmar a hipétese em estudo.

A analise dos coeficientes de regressédo do seguodelo e da sua significancia
estatistica revelou ainda que, dos varios preditaansiderados, apenas 0 estatuto
ocupacional da ma@ & -.279,t = -2.438,p = .020) e o estatuto ocupacional do ffga+(

-.291,t=-2.175,p = .036) sao preditores significativos do indicédPdeblemas Sociais.
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Tabela 5.74.
Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) relativamente as memorias dos pais

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 509 259 194 1.255 .259 4.015 4 46 .007
2 .805  .648 .537 .952 .389 5.245 8 38 .000
3 .820 .673 .532 .956 .025 .890 3 35 .456
4 .831  .690 .516 .973 .017 .599 3 32 .621

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.4.6. indice de Isolamento

A regressao linear hierarquica multipla aplicadénalice de Isolamento apenas se
revelou estatisticamente significativa em funca® rdpresentacdes dos pais acercas dos
seus estilos parentais (acréscimdifle .150, acréscimo de= 3.796,p = .019).

Conforme se observa na Tabela 5.7 foi possivel confirmar a hipotese
entanto, ha que destacar o papel dos estilos paignpor via da representacdo dos

pais, na explicacédo do indice de Isolamento.

Tabela 5.75.
Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) relativamente as memorias dos pais acerca dos

estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 399 159 .086 1.437 .159 2.181 4 46 .086
2 .625  .391 .198 1.346 .231 1.804 8 38 .107
3 .735  .540 .343 1.218 .150 3.796 3 35 .019
4 777 604 .381 1.183 .063 1.707 3 32 .185

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce que o modelo 3 explica apenas cerca d@%4d® indice de Isolamento,
(Anexo 5.77) e que uma analise dos coeficienteeegeessao deste modelo e da sua

significancia estatistica revelou que, dos variosdipores considerados, apenas o0

namero de irmaosp(= -.321,t = -2.141,p = .039) e a subescala de Tentativa de

Controlo do EMBU-P § = .399 t = 2.441,p = .020) sao preditores significativos do

indice de Isolamento.

5.4.4.7. indice de Ansiedade

A regressao linear hierarquica multipla aplicadairatice de Ansiedade néo se
revelou estatisticamente significativa em funcés ueemorias de infancia pais acerca
dos estilos parentais dos seu paigue nao permite confirmar a hipotese em estudo.

A Tabela 5.76. permite evidenciar o contributo Higativo dos fatores
individuais (acréscimo dB? = .191, acréscimo de = 2.707,p = .042), familiares da
crianca (acréscimo de&® = .405, acréscimo de = 4.766,p = .000) e das representacdes
paternas acerca dos estilos parentais (acrésciRo=del31, acréscimo de = 5.623,p
= .003), que em conjunto explicam cerca de 61.10%ndice de Ansiedade (Anexo

5.78).

Tabela 5.76.
Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) relativamente as memérias dos pais acerca dos

estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 437 191 .120 1.644 191 2.707 4 46 .042
2 772 .596 468 1.278 .405 4,766 8 38 .000
3 .853 127 611 1.094 131 5.623 3 35 .003
4 871 .759 .624 1.075 .032 1.422 3 32 .255

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce que uma analise dos coeficientes de régreds modelo 3 e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o género da
crianca p =-.248,t =-2.127p = .041), o subsistema parenfal< -.782,t = -4.989p =
.000), o estatuto ocupacional da m@e=-.412,t = -3.690,p = .001), o estatuto
ocupacional do paip(= -.546,t = -4.274,p = .000), o estatuto conjugal dos pgis<

.608,t = 3.735,p = .001), a variavel pessoa que respondeu ao qnést (3 = -.323,t

=-2.258,p =.030) e a subescala de Rejeicdo do EMB3-P (339,t = 2.868,p = .007)

sao preditores significativos do indice de Ansiedad

5.4.4.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regresséo linear hierarquica multipla aplicadaratice Obsessivo/Esquizoide

revelou-se estatisticamente significativa apenas fengdo dos fatores individuais

(acréscimo deé’? = .360, acréscimo dE = 6.456 p = .000) e familiares da crianca
(acréscimo deé’’ = .368, acréscimo dE = 6.418,p = .000), que explicam cerca de
64.20% da variancia (Anexo 5.79). Conforme se olasera Tabela 5.77., ndo foi

possivel confirmar a hipétese em estudo.

Tabela 5.77.
Regressao linear aplicada ao indice Obsessivo/Esquizoide (VD*) relativamente as memodrias dos pais

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .600  .360 .304 1.671 .360 6.456 4 46 .000
2 .853 .728 .642 1.199 .368 6.418 8 38 .000
3 877 769 .669 1.152 .041 2.064 3 35 123
4 .882 778 .653 1.180 .009 449 3 32 .720

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Uma anadlise dos coeficientes de regressdo do segummbelo e da sua
significancia estatistica revelou que dos variosdpores considerados, o género da
crianga, 3 = -.562,t = -5.431,p = .000), o subsistema parenfal< -.545 t = -3.828,p
= .000), o estatuto ocupacional da mfe=(-.440,t = -4.374,p = .000), o estatuto
ocupacional do paip(= -.574,t = -4.885,p = .000), o estatuto conjugal dos pgis<
.654,t = 4.282,p = .000) e o nimero de irmadd € -.275,t = -2.553;p = .015) sdo

preditores significativos do indice Obsessivo/Ezojdie.

5.4.4.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla aplicadaraice Total de Psicopatologia
nao se revelou estatisticamente significativa emcdo memorias de infancia pais
acerca dos estilos parentais dos seu pais (moyldi@d foi assim possivel confirmar a
hipodtese.

Conforme Tabela 5.78, apenas os fatores individ(siséscimo de’* = .331,
acréscimo de= = 5.689,p = .001), familiares da crianca (acréscimo Rfe= .303,
acrescimo dé& = 3.930,p = .002) e as representacdes dos pais acercasssios
parentais (acréscimo d& = .091, acréscimo dE = 3.863,p = .017) contribuem de
forma estatisticamente significativa para explicarca de 60.70% da variancia do
indice Total de Psicopatologia.

Uma analise dos coeficientes de regressdo do m@delala sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas o género da criafica (
= -.285,t = -2.427,p = .020), o subsistema parent@l< -.518,t = -3.287,p = .002), o
estatuto ocupacional do pfi € -.609,t = -4.743, p = .000), o estatuto conjugal dos pais

(B = .456,t = 2.790, p = .008), a variavel pessoa que respoadequestionarig3(= -
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.340,t = -2.366,p = .024) e a subescala de Rejeicdo do EMB3-P 375,t = 3.165;p
= .003) sao preditores significativos do indiceal de Psicopatologia (Anexo 5.80).
Tabela 5.78.

Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) relativamente as memorias dos pais

acerca dos estilos parentais paternos (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 575 331 .273 10.601 331 5.689 4 46 .001
2 796  .634 .518 8.628 .303 3.930 8 38 .002
3 .851 .725 .607 7.792 .091 3.863 3 35 .017
4 .876  .767 .636 7.502 .042 1.921 3 32 .146

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

5.4.5. Apreciacao Global da Hipétese 4

De acordo com os resultados da Tabela 5.79, etab @vancado na hipotese 4,
mesmo quando considerados os fatores individuafaneliares da crianca e as
representacdes dos pais acerca dos seus estboggisr

- As memorias de infancia da mae acerca dos eg@@ntais da sua propria mae
conseguem oferecer um contributo significativo @aexplicacédo da variancia do indice
de Agressividade, do indice de Hiperatividade/Afengo indice de Depressao, indice
de Problemas Sociais e do indice Total de Psiclmgaéoda crianca;

- As memorias de infancia do pai acerca dos egpéwentais da sua propria mae
conseguem oferecer um contributo significativo @aexplicacdo da variancia do indice
de Oposicédo/Imaturidade, do indice de Hiperativedatencdo e do indice de

Isolamento;
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Tabela 5.79.

Explicacdo da variancia estatistica da psicopatologia infantil através das memorias de infancia dos pais

acerca dos estilos parentais (valores de p)

o Fatores Fatores
Varidveis Dependentes Individuars Familiares EMBU-P EMBU-MI
Oposicao/ Imaturidade - - .002 -
9 Agressividade - .024 .012 .000
2
= Hiperatividade /Atencéo .043 .010 - .010
S Depressdo - - - .014
-% Problemas Sociais - - - .020
© Isolamento - - - -
S Ansiedade .002 .000 .042 -
= Obsessivo/Esquizoide - .010 .004 -
Total de Psicopatologia - - .032 .046
Oposicao/ Imaturidade - - - .046
o Agressividade .000 .001 - -
< Hiperatividade/Atengéo - .000 - .005
'g Depresséao .011 .005 - -
2 Problemas Sociais .001 .000 - -
o Isolamento 029 - 012 036
‘@ Ansiedade .019 .001 .001 -
o
Obsessivo/Esquizoide .006 .000 - -
Total de Psicopatologia .000 .003 .011 -
Oposicao/lmaturidade - - .006 -
‘%z Agressividade = .043 .014 .000
% Hiperatividade/Atengao - .005 - .005
S Depresséo - - - .003
'% Problemas Sociais - - - .006
© Isolamento - - - .008
& Ansiedade .003 .000 - -
= Obsessivo/Esquizoide - .016 .007 -
Total de Psicopatologia - - - .004
Oposigao/ Imaturidade - - - .003
_Agressividade .000 .001 = .022
& Hiperatividade/Atengao .030 .001 - .002
g Depresséo - .006 - -
% Problemas Sociais .007 .000 - -
© Isolamento - - .019 -
E Ansiedade .042 .000 .003 -
Obsessivo/Esquizoide .000 .000 - -
Total de Psicopatologia .001 .002 .017 -
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- As memorias de infancia da mée acerca dos egidmtais do seu préprio pai
conseguem oferecer um contributo significativo @aexplicacdo da variancia do indice
de Agressividade, do indice de Hiperatividade/Afengdo indice de Depressao, do
indice de Problemas Sociais, do indice de Isolamentdo indice Total de
Psicopatologia;

- As memorias de infancia do pai acerca dos egpigwentais do seu proprio pai
conseguem oferecer um contributo significativo @aexplicacdo da variancia do indice
de Oposicao/Imaturidade, do indice de Agressividade do indice de
Hiperatividade/Atencéo;

Parece, assim, constatar-se, tal como avancadipoizse 4, que as memorias de
infancia dos pais acerca dos estilos parentaisuéefaram alvo, assumem um papel

importante na explicacdo da psicopatologia dascas
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6. DISCUSSAO

6.1. Relacdo entre estilos parentais e dificuldades de leitura em
criancas

Num estudo com 100 criancas portuguesas (50 disiex@ 50 leitores normais),
com idades compreendidas entre os 8 e os 12 drgsada WISC-III, Moura, Simdes
e Pereira (2014) verificaram que as criancas coslexda de desenvolvimento
apresentam dificuldades em subtestes que assentamtelidades verbais, velocidade
de processamento e memoaria de trabalho.

Vérios autores (e.g., Alexander & Slinger-Const&04; Cuetos et al., 2007;
Garcia-Madruga, 2006; Shaywitz, 2003; Viana & Texe2002) concebem o processo
de leitura como dividido em pelo menos dois grarmeaponentes: a descodificacéo,
gue resulta no reconhecimento imediato das pal&easompreenséo, relacionada com
0 seu significado.

Para Cuetos e colaboradores (2007), uma leiturguada necessita, antes de
mais, do reconhecimento rapido e automatico destaddetras do alfabeto, uma fase
gue os autores consideram basica mas fundameatpbdilhada pela globalidade dos
modelos de leitura. A identificacdo das letras,usese um conjunto de processos
Iéxicos que envolvem, nomeadamente, o reconheaimasiial da palavra. Ainda de
acordo com 0s mesmos autores, é exatamente ai\edteue se verificam as principais
diferencas entre os bons leitores e os disléxitodavia, embora as palavras isoladas
permitam ativar significados armazenados na memd&@duelas, s6 por si, néo
transmitem mensagens (Cuetos et al.,, 2007). Para geformacdo inovadora, é

necessario agrupar as palavras num nivel supeyioo ® da oracdo (ou frase), razao
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pela qual os autores defendem que o ato de lerppnde ser reduzido ao simples
reconhecimento de palavras escritas sendo neaessasiderar 0s processos sintaticos
e semanticos.

As dificuldades registadas ao nivel dos processustisos podem dever-se,
nomeadamente, a uma errada interpretacdo dos giigaipontuacdo ou a uma
dificuldade na interpretacdo das estruturas soasit{Cuetos et al., 2007). De acordo
com estes autores, muitas criancas, sobretudodaswie ambientes desfavorecidos —
caraterizados por uma linguagem muito pobre — aptam dificuldades na utilizacédo
de oracbes com alguma complexidade estrutural, c@jaca voz passiva.

Com vista a uma cabal compreensdo da informacém lidvela-se ainda
necessario integrar a informacao com os demaisecomikntos presentes na memoaria,
procedimento que ocorre ao nivel dos chamados gsosesemanticos (Cuetos et al.,
2007). Segundo Garcia-Madruga (2006), os processosinticos sdo formados pelo
menos por trés subprocessos: (a) extracdo do ismpaf que consiste
fundamentalmente na atribuicdo do agente, objetarle tempo da acéo, respondendo
sucintamente as questdes “quem fez o qué, ondarelqy (b) integracdo na memoria
e (c) processos inferenciais.

Considerando que, no quotidiano, raramente encoogdrases curtas e isoladas
sendo mais frequentes oracfes organizadas num texxtracdo de significado pode
ser pouco informativa, havendo necessidade de irpaoto mais além, avaliando,
nomeadamente a compreensao de textos. Na literaturantram-se descritos diversos
casos em que 0s sujeitos conseguem ler as pakwagextos sem, no entanto, obter
gualquer compreenséo, condicdo que é conhecidaipmtexia.

N&o obstante a integracdo mnésica ser fundamestal,ndo pode ser encarada

como o objetivo ultimo da compreensédo, ja que armécao previa deve permitir
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enriquecer o conhecimento e desenvolver o pensamBa acordo com Cuetos e
colaboradores (2007), os processos inferencia&o @stimamente relacionados quer
com a extracao de significado (ja que muitas vezesextos estdo interrelacionados e
apenas se consegue extrair o seu significado apéisedecer as devidas relacdes), quer
com a integracdo na memoaria (ja que € necesséeiiriqual a informagcdo armazenada
gue se revela necessario integrar).

Conforme previamente referido, Vellutino e colablor@s (2004) defendem que
as dificuldades de leitura resultam da interacdceamn substrato genético e o meio,
nomeadamente institucional, a que a crianca foostg Na mesma linha, Fletcher
(2009) reconhece que as dificuldades de leitunmeaolamente a dislexia, dependem da
conjugacéao de fatores ambientais e psicossociais.

Sabendo-se que as criancas cujos pais, desde lbeddpmentam o gosto pela
leitura, tendem a apresentar melhor consciéncialdgica e melhor desempenho em
tarefas de leitura (e.g., Morais, 1994; Weiss, 1987in Ferreiro & Teberosky), foi
avancada a hipotese de as percecdes das criarges dos estilos parentais darem um
contributo significativo para a explicacdo da vacia estatistica das dificuldades de
leitura.

Com base nos resultados previamente apresentaipgneaticamente retratados
na Figura 6.1., constata-se que, mesmo quandootaohir o efeito das variaveis
individuais, familiares e os indices de psicopa@oda crianca, os estilos parentais
assumem um papel relevante para a explicacdo duegzos de leitura superiores
(sintaticos e semanticos). Desta forma, nem ost@spercetivos periféricos da leitura
(identificacdo das letras) nem mesmo 0s procegxisobk — sobre 0s quais incidem as
principais teorias sobre a dislexia (e.g., Démofetylor & Chaix, 2004; Ramus,

2001b; Vellutino et al., 2004) — parecem poderesgilicados pelas representacdes dos
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estilos parentais. No entanto, e relembrando sitizes;do de Shaywitz (2003), parece
poder afirmar-se que os estilos parentais se nevetgortantes para a explicacdo dos

processos de compreensao da leitura.

Figura 6.1.

Representacédo esquematica dos resultados relativos a Hipotese 1
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Estes resultados n&do colocam em causa a ideia dotajnsegundo a qual a
dislexia se deve essencialmente a problemas ddicegdio fonoldgica, enfatizando
antes que a leitura ndo deve ser encarada comoarmprocesso de descodificacéo e
gue, embora os fatores individuais sejam fulcrasneadamente nas primeiras etapas
dos modelos de leitura, os estilos parentais paressx relevantes na explicacdo dos
processos superiores de compreensdo. Se consideramom base nas recomendagdes
para a reabilitacdo de sujeitos com dificuldadetetigra (cfr. Cuetos et al., 2007) que,
guando comparada com a descodificacdo, a compreanplica uma maior integracao

da informagdao, estes resultados parecem fazerotseatido.
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O facto de, entre 0s processos sintaticos, osogspiirentais explicarem os
resultados das Estruturas Gramaticais e ndo dogsSte Pontuacdo associa-se a
complexidade da propria tarefa. Conforme os prépmsultados indicam, a capacidade
de o leitor realizar processamento sintatico deseBacom diferentes estruturas
gramaticais (88% de sucesso de resposta na amasgir@gdenta uma complexidade
diferente do respeito pela entoacéo evocada péatass@le Pontuacao (74% de sucesso
de resposta na amostra).

O mesmo raciocinio parece aplicar-se aos processm&inticos, Nos quais 0s
estilos parentais explicam a Compreensdo de Fr#82214% de sucesso) e
Compreensao Oral (99.25% de sucesso), mas nao pré€emsao de Textos (66.81% de
sucesso).

Na Compreensao Oral, a crianca apenas ouve 0s tgaéolhe sdo lidos enquanto
a Compressao de Frases ja envolve a leitura maaspe oracdes e a Compreensao de
Textos envolve a leitura de agrupamentos de frases.

Surge-nos, pois, como natural que a reta de régpgsaa a Compreensao Oral
assuma um declive positivo relativamente a subasba&lSuporte Emocional quer do
EMBU-P quer do EMBU-C, relativamente ao pai, o qnaica que, quanto maior € a
representacdo de suporte emocional, quer das asiagger dos pais, melhor € o
desempenho em tarefas de compreenséao oral.

N&o deixa, no entanto, de ser curioso verificar(@)&s retas de regressao para as
Estruturas Gramaticais, Compreensao de Frases pr€ensao Oral assumam declives
positivos para a subescala de Rejeicdo do EMBU-Cetado ao pai, 0 que sugere que
guanto maior é o sentimento de rejeicao da cripef@mpai, melhor serd o desempenho
nas Estruturas Gramaticais, Compreensao de FraSespreensao Oral e (b) a reta de

regressdo para a Compreensao de Frases assumalive pesitivo para a escala de
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Rejeicdo do EMBU-P, o que sugere que, quanto mgajsats consideram adotar uma
atitude de rejeicdo em relacdo a crianca, mai@ cetesempenho na Compreenséao de
Frases.

Estes resultados parecem sugerir que 0s processa@®mpreensdo da leitura
seriam beneficiados quer pelas situacdes em gpaissadotam uma postura de apoio
guer pelos casos em que 0s pais adotam uma palurdio-aceitacdo da crianca.
Embora o primeiro caso seja facilmente compreehsivfacto de a rejeicdo poder levar
a melhores desempenhos em tarefas de leitura,camipli porventura, considerar uma
contra atitude proactiva por parte da crianca dfieilchente podera ser generalizada,
carecendo de um maior aprofundamento.

N&o obstante os resultados confirmarem a hipotesestudo para 0s processos de
compreensdo, ha que reconhecer a importancia dosedafamiliares e sobretudo
individuais para a explicacdo da variancia da didade dos resultados que ndo devem,
por conseguinte, ser descurados em nenhum modpl@ao das dificuldades de
leitura.

Igualmente interessante sera referir que, de acacdm os resultados
apresentados, a propria psicopatologia apresenpacicade explicativa para o0s
processos semanticos (Compreensao de Frases, @msgwede Textos e Compreensao
Oral) bem como para um processo sintatico (Ledler&@seudopalavras). Entre os varios
indices de psicopatologia, destacam-se a Opogigatftidade (com capacidade
explicativa para a Compreensao de Frases), Agréades (com capacidade explicativa
para a Compreensdo de Frases e de Textos), Ansiédach capacidade explicativa
para a Leitura de Pseudopalavras e Compreensacages); Problemas Sociais (com
capacidade explicativa para a Compreensao de [ra3bsessivo/Esquizoide (com

capacidade explicativa para a Compreensao de fradespressao (com capacidade
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explicativa para a Compreensao Oral). Estes remdtgparecem surgir na linha de
Knivesberg e Andreassen (2008), Sundheim e Voéled4), Salyer, Holmstrom e
Noshputz (1991).

Os resultados obtidos parecem também estar decacond o modelo de Fletcher
(2009), previamente apresentado, que assume coasahiculdades de aprendizagem,
nomeadamente as dificuldades de leitura, como omdes de varios fatores

(neurobioldgicos, cognitivos centrais, psicossesagacomportamentais e ambientais).

6.2. Relagdo entre as memorias de infancia acerca d e estilos
parentais e dificuldades de leitura e de escrita do s pais

Sabe-se da literatura que as dificuldades de &itam destaque para a dislexia, e
as dificuldades de escrita apresentam uma fortgoopente genética (Habib, 2000b;
Bates et al., 2004; Olson, 2005; Fisher & Fran2R€g6). E, assim, provavel que os pais
das criangas que apresentam dificuldades de lapmesentem também, eles proprios,
dificuldades de leitura e/ou de escrita. Por comseg, partindo da mesma base de
raciocinio exposta para a hipétese anterior, colseoa hipotese de que as memarias de
infancia dos pais acerca dos estilos parentaigmaam contributo significativo para
explicar as suas proprias dificuldades de leitulla escrita.

O facto de (a) a incidéncia de dificuldades deitafescrita dos pais participantes
no estudo estar relativamente de acordo com ogbeena literatura (e.g., Castles, Bates
& Coltheart, 2006) e (b) a relagéo inversa, egtasismente significativa, encontrada
entre dificuldades de leitura ou escrita dos paes desempenho dos seus filhos em
tarefas de leitura, revela que a nossa linha desgpeento inicial est4 correta e reforga o

papel da componente hereditaria associada a éftasdades.
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Reconhece-se que a metodologia utilizada para dpesedizar as variaveis
“dificuldades de leitura” e “dificuldades de esatiguer dos pais quer das maes das
criangas, apresenta por si, algumas limitacdes:

a) Tratando-se de uma avaliacdo subjetiva (autdoredem recurso a prova
padronizada para avaliacdo das capacidades dealeitescrita dos pais), facilmente se
obtém respostas enviesadas que potenciem falsosv@osmas, sobretudo, falsos
negativos, seja por razdes conscientes (imagemhtrialle si proprio), seja por razdes
involuntérias (incapacidade de adequada autoad@aljac

b) Sendo uma avaliacdo global (avaliando apenasistélecia ou inexisténcia
dessas dificuldades), ndo permite avaliar devidé&nes processos de leitura e de
escrita que ndo sdo homogéneos (partindo dos adssltdiscutidos para as criangas,
apenas alguns processos de leitura parecem saftgricia dos estilos parentais).

Todavia, o presente estudo evidenciou uma relag@isgsicamente significativa
entre a presenca de dificuldades de leitura ousdet& nos pais/maes e a auséncia de
resposta ao EMBU-MI. Assim, os pais que referenesgtar dificuldades de leitura ou
de escrita revelaram-se mais relutantes em resp@d&MBU-MI, o que provocou
uma reducdo na dimensédo da sub-amostra e, porgrontse inviabilizou a realizacao
de uma analise de regresséao binaria logistica.cabal

Ao comparar as meédias obtidas pelas criancas @gssnao responderam ao
EMBU-MI, verificou-se tratarem-se de criancas cuescecdes acerca dos estilos
parentais sdo geralmente menos adaptativas. Ratrtibom as criancas cujos pais nao
responderam a nenhuma questao acerca de si prapféato de apresentarem um nivel
intelectual (CPM) e indices de leitura (PROLECH®gIiores e niveis de psicopatologia
(CBCL) mais elevados relativamente ao total da &amogs pais/médes que nao

responderam ao EMBU-MI tendem, também eles(ag)resantar menor escolaridade,
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comparativamente a restante amostra. Nao obstaedmtistica descritiva utilizada nao
nos oferecer informacgdes acerca da significandetiesca das diferencas encontradas,
considera-se que estes resultados permitem ureadefinteressante.

De acordo com os resultados da correlacdo entitdi@agddades de leitura e/ou de
escrita e as memarias de infancia acerca dos egientais, as memoarias de infancia
dos pais acerca dos estilos parentais parecemeapaeslguma relacdo com as suas
préprias dificuldades de leitura/escrita. Todagiagua natureza parece ser diferente de
acordo com o género do proprio individuo: enquaagomaes com dificuldades de
leitura/escrita tém memorias de maior rejeicdo, anesuporte emocional e menor
sobreprotecdo, quer por parte dos seus propri@scuesr por parte das suas proprias
maes, os pais com dificuldades de leitura/escetaldm a ter memodrias de menor
rejeicdo por parte dos seus pais, facto que seiagsar ventura a propria vivéncia das
dificuldades de aprendizagem bem como a sensitdidae € diferente entre homens e
mulheres.

Para um maior aprofundamento desta hipotese, is¢ei@ssante proceder a uma
avaliacdo formal das capacidades de leitura e deitaesdos pais, através de
instrumentos especificos. Optou-se, porém, porreatizar este estudo no ambito da
presente investigacao visto que o principal obpe@istava focalizado nas criancas, nas

guais urge avaliar e intervir nas dificuldades pleeadizagem.

6.3. Relacao entre estilos parentais e psicopatolog ia nas criancas

O papel da parentalidade no bem-estar psicologitodido estudado por varios
autores ao longo de varias décadas (Amato, 1994té\& Ochiltree, 1986; Buri,
Kirchner & Walsh, 1987; Canavarro, 1999; Dekovidv&eus, 1997; Dmitrieva, Chen,

Greenberger & Gil-Rivas, 2004; Doyle & Markiewic2Q05; Farrell & Barnes, 1993;
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Gecas, 1971; Gecas & Schwalbe, 1986; Roberts & 8eng1993; Steinberg, 2001;
Wilkinson, 2004). De uma forma geral, a literatsugere uma associacao entre estilos
parentais menos adaptativos e manifestacbes ptadgiaas da infancia (Amato,
1994; Amato & Ochiltree, 1986; Buri et al., 1987oli & Buchanan, 2003; Gecas,
1971; Gibson & Jefferson, 2006; Roberts & Bengtd®93). Entre estas alteracdes do
comportamento, alguns autores destacam os comprtasnexteriorizantes, enquanto
outros, menos, preferem destacar os comportamémtersorizantes (Berkien et al.,
2012; Caron et al., 2006; Chen, Liu & Li, 2000; Dwya 2008, 2010; Gracia, Lila &
Musitu, 2005; Granic & Patterson, 2006; Jaurschalet 2009; Javo et al., 2004,
Lamborn et al., 1991; Muris, Meesters & van derd3&t003; Pereira, Canavarro &
Cardoso, 2009; Pettit et al., 2001).

Os resultados obtidos (esquematicamente repressnted Figura 6.2.) indicam
gue, mesmo apoés controlar o efeito das variavals/iduais, familiares os estilos
parentais conseguem explicar a variancia estatist@s indices de Agressividade,
Ansiedade e Obsessivo/Esquizoide (por via das septacoes dos pais acerca dos seus
préprios estilos parentais) e da Hiperatividadatéd® (por via da percecdo das
criancas acerca dos estilos parentais das sua$. fdeteressante destacar que, embora
o indice de Problemas Socias £ .052) e o Total de Psicopatologi@a% .053) ndo
tenham atingido valores estatisticamente signifioaf situam-se muito préximo do
valor preconizado p(< .050).

Nesta conformidade, considera-se que o padraosudtados obtido na presente
investigacdo vai ao encontro dos estudos previaneitddos que defendem que os
estilos parentais assumem um papel fundamentamaasfestacdes psicopatologicas

infantis.
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Figura 6.2.

Representacédo esquematica dos resultados relativos a Hipotese 3
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Numa analise mais detalhada para cada uma das®seapsicopatologia (Tabela
6.1.), e recorrendo as retas de regresséao linedenmos dizer que os problemas no
ambito da Agressividade, Ansiedade e ObsessivoiEsde se associam a sentimentos
de rejeicao das criancas pelos pais enquanto adtijgdade/Atencéo esta relacionada
com o sentimento de menor suporte emocional pae jpiar mée, o que vai ao encontro
dos estudos que indicam que estilos parentais mewaptativos conduzem a
manifestacdes psicopatoldgicas.

Verifica-se assim que as manifestacdes psicopatal®glas criancas se associam
essencialmente a representacdes dos pais acermangmrtamentos rejeitantes para
com as criangas ou, no caso da Hiperatividade/Ateagpercecdes das criangas acerca

menor suporte emocional proporcionado pelas méaes.
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Tabela 6.1.

Explicacdo da variancia estatistica da psicopatologia infantil através dos estilos parentais

EMBU-P EMBU-C M EMBU-C P
SE Rej TC SE Rej TC SE Rej TC

indices de Psicopatologia Comp

Oposigéo/Imaturidade A

Agressividade B A
Hiperatividade/Atengéo A -
Depressao A

Problemas Sociais B

Isolamento A

Ansiedade A/B +
Obsessivo-Esquizoide A/B A

Total de Psicopatologia A/B

Legenda: Comp = Componente; Componente A: Psicopatologia aparentemente toleravel pelos pais; Componente B:
Psicopatologia aparentemente menos toleravel pelos pais; SE = Suporte Emocional; Rej = Rejeicdo; TC = Tentativa de Controlo;
EMBU-P: representacdes dos pais em relagdo aos seus estilos parentais; EMBU-C M: percegdo das criangas relativamente aos
estilos parentais das maes; EMBU-C P: percegao das criangas relativamente aos estilos parentais dos pais; (+) Relagdo direta
(reta de regressdo com declive positivo); (-) Relagéo Inversa (reta de regresséo com declive negativo)

Este padrdo parece estar de acordo com os ressulbddidos por outros autores.
Segundo Pereira, Canavarro e Cardoso (2009), igdeje a falta de apoio parental tém
sido descritos como causadores de problemas extarites e interiorizantes.
Conceicado (2012) cujo estudo também identificou vatacdo e entre a psicopatologia
infantil menor suporte emocional e maior sobremmédee rejeicao.

No que concerne a divisdo classica entre componta®einteriorizantes e
exteriorizantes, conforme previamente indicadogrgddo do questionario utilizada nesta
investigacdo nado permite tal distincdo. No entast,considerarmos a analise de
componentes principais com rotacdo Varimax previden@escrita, que permitiu a
identificacdo de dois componentes denominados A, edifica-se que os estilos
parentais assumem capacidade explicativa para a(jfoapie os itens da escala de

Agressividade se encontram saturados em componBnteos da escala de
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Hiperatividade/Atencdo se encontram saturados empopente A e as subescalas
Ansiedade e Obsessivo/Esquizoide se encontramadagiem ambos os fatores).

Num eventual paralelismo entre estes dois compesemtos fatores classicos
(interiorizante e exteriorizante), seriamos levadaigerir, na linha de alguns autores
(Berkien, Louwerse, Verhulst & van der Ende, 20Caron et al., 2006; Chen, Liu &
Li, 2000; Dwairy (2008, 2010); Gracia, Lila & Mugijt2005; Granic & Patterson, 2006;
Jaursch et al., 2009; Javo et al., 2004; Lambol.e0991; Muris, Meesters, van der
Berg, 2003; Pereira, Canavarro & Cardoso, 2009%tRatal., 2001), que os estilos
parentais seriam relevantes na explicacdo de ekies tipos de problemas do
comportamento.

Embora ja Gecas e Schwalbe (1986) tenham regisiiitvepancias entre a
percecdo dos pais e dos filhos relativamente aol@mento parental, ndo deixa de ser
interessante registar que, segundo os resultadiidosbas representacdes dos pais
acerca dos seus proprios estilos parentais possuenr capacidade explicativa das
manifestacdes psicopatologicas das criancas d@ gueececao das criancas acerca dos
estilos parentais. Para além de avaliarem as medimasnsdes, 0 que significa que ao
considerar primeiramente o EMBU-P (respondido pphlis) é deixada pouca margem
explicativa para o EMBU-C (respondido pelas criajicado devemos esquecer que
sendo o CBCL um questionario de avaliacdo respongelos pais, € natural que
obtenha uma maior concordancia com o EMBU-P tamélémespondido pelos pais do
que com o EMBU-C.

Igualmente interessante sera referir que a peradggiariancas acerca dos estilos
parentais protagonizados pelo pai apresenta umsaadae correlacdo positiva

significativa com os estilos parentais protagonizagela mée, o que vem ao encontro
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de Pereira, Canavarro e Cardoso (2009), segundguais, as criancas tendem a
percecionar perfis parentais similares para a ngaEgaeo pai.

O facto de os fatores familiares assumirem um dewa generalizado poder
explicativo da variancia estatistica da psicopafial@las criancas encontra-se na linha
de Ruchkin e colaboradores (2000), para quem, emirestilos parentais sejam um
fator etiolégico importante nos problemas do cortgoento, devem ser encarados
apenas como parte de um sistema complexo mais amg@lacomo é defendido por
Kendler (2008), existem varias evidéncias de queamsinhos para a psicopatologia
envolvem processos causais que atuam a macro ® micgeis, dentro e fora do
individuo e cuja compreensao necessita de um erauadto biolodgico, psicoldgico e

sociocultural.

6.4. Relac&o entre memorias de infancia acerca de e  stilos parentais e
psicopatologia nas criancas

De acordo com os resultados obtidos, o poder etplic dos estilos parentais
relativamente a psicopatologia das criancas nalinste as representacdes dos pais
acerca dos seus proprios estilos parentais e &eqgdes das criancas relativas aos
estilos parentais, estendendo-se, também, as nanae infancia dos pais
relativamente aos estilos parentais protagonizpdms seus proprios pais.

Kovan, Chung e Sroufe (2009) foram dos primeirdsras a levantar a hipotese
da transmissao intergeracional dos estilos edwsatparentais, i.e., a hipétese de a
geracao anterior influenciar psicologicamente @sdds e o comportamento parental da

geracdo seguinte (Conger, Belsky & Capaldi, 2008). atualidade, a maioria dos

investigadores assume que os padrfes de compottaparental e os processos de
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funcionamento familiar em geral podem, efetivamesée transmitidos entre geracdes
(Belsky, Jaffee, Sligo, Woodward & Silva, 2005).

De acordo com Van 1Jzendoorn (1992), o modelo alestnisséo intergeracional
mais simples (Figura 6.3-A) pode ser descrito camafluéncia do estilo educativo
parental da Geracao 1 (G1, avls) no desenvolvimentus padrées de comportamento
parental da Geracdo 2 (G2, pais), que, por suainfizencia o desenvolvimento da
Geracao 3 (G3, filhos). Outra hipdtese (FiguraB®).3prevé a influéncia de aspetos
relevantes como a interacdo entre avés e netose(GB), descurados no primeiro

modelo.

Figura 6.3.

Modelos de Transmisséo Intergeracional (adaptado de Van IJzendoorn, 1992)

Suporte social

Num estudo com 102 familias, Kerr, Capaldi, Peddsven (2009) constatam que:
(@) o estilo parental da G1 influencia o ajustametd parentalidade da G2; (b) os
padrées de comportamento parental da G1 influenaiparentalidade tanto da primeira
infancia da G2 como da infancia da G3 e (c) a palidade da G2 influencia os

problemas de comportamento da G3.
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Segundo Campbell e Gilmore (2007), poderdo existimtinuidades e
descontinuidades entre os estilos parentais daasvgeracdes, 0 mesmo concluindo
Marques (2012) que defende a possibilidade denaida adotarem e, ou, modificarem
0s modelos das familias de origem de forma a cnianen estilo educativo parental
idiossincratico.

Com base nos resultados obtidos no presente esaitiiados esquematicamente
na Figura 6.4., constata-se um elevado poder etplic das manifestacdes
psicopatologicas infantis, por parte das memorasntincia dos pais, relativamente

aos estilos parentais.

Figura 6.4.

Representacao esquematica dos resultados relativos a Hipotese 4

PSICOPATOLOGIA

Oposi¢do/Imaturidade

ESTILOS
PARENTAIS

Rejeicéo

Hiperatividade/
Suporte Atencso
Emocional —

EMBU-P

Tentativa Depressao
Controlo

Isolamento

Rejeicao Ansiedade

CBCL

Suporte
Emocional

Problemas Sociais

EMBU-MI

Sobreprotegdo

Agressividade

Obsessivo/Esquizéide
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Mesmo apos considerados os resultados do EMBU{tegentacdes dos pais
acerca dos seus proprios estilos parentais), defomma ou de outra (quer por via da
mae em relacdo ao seu proprio pai, da mae em oekagia propria mae, do pai em
relacdo ao seu proprio pai ou do pai em relacagaapsopria mae), as memorias de
infancia acerca dos estilos parentais acabam pgdicaxa variancia da globalidade dos
indices de psicopatologia do CBCL (a excecdo dacénde Ansiedade e do indice
Obsessivo/Esquizoide).

Ainda sobre este assunto, analises de regresséiplmétalizadas por Lundberg,
Perris e Adolfsson (2000) revelam que os estilosermnais sdo mais fortemente
determinados pela personalidade dos pais do gagpetonalidade da crianca.

Parece assim de concluir que, no respeitante afesiagdes psicopatoldgicas
infantis, a capacidade de explicacdo da variarstiatistica permitida pelo EMBU-MI
supera a do EMBU-P e a do EMBU-C.

Uma analise mais detalhada (Tabela 6.2.), com baseretas de regressao,
permite afirmar que, de uma forma geral, tal corscdto na literatura e previamente
referido, quando as memarias dos pais, relativaenawg seus proprios estilos parentais,
revelam comportamentos mais ajustados (e.g., msuporte emocional e menor
sobreprotecao), os indices de psicopatologia dosfdhos tendem a ser menores. Nao
deixa no entanto de ser curioso registar, com baskabela 6.2., que maior rejeicao se
associe a indices mais reduzidos de psicopatologia.

Acredita-se que a relacao inversa observada egje&do e psicopatologia das
criancas bem como as raras excec¢des em que o Egin@mencionado nao se verifica

possa ser explicada por trés aspetos:
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Tabela 6.2.
Explicacdo da variancia estatistica da psicopatologia Infantil através das memoérias de infancia

dos pais acerca dos estilos parentais

indices de Psicopatologia Comp M _>_M i _>_M M _>_ P P _>_P

SE Rej Sp SE Rej Sp SE Rej Sp SE Rej Sp

Oposicao/lmaturidade A + - = +

Agressividade B - - - - +

Hiperatividade/Atencdo A - - - -+ - - -

Depressao A - - - R

Problemas Sociais B - - -

Isolamento A -

Ansiedade A/B

Obsessivo-Esquizoide A/B

Total de Psicopatologia A/B - - - -

Legenda: Comp = Componente; Componente A: Psicopatologia aparentemente toleravel pelos pais; Componente B: Psicopatologia
aparentemente menos toleravel pelos pais; M -> M = Memérias de Infancia da Mae relativamente a Mée; P -> M = Memérias de Infancia do Pai
relativamente a Mae; M -> P = Memérias de Infancia da Mé&e relativamente ao Pai; P -> P = Memérias de Infancia do Pai relativamente ao Pai; SE
= Suporte Emocional; Rej = Rejei¢ao; Sp = Sobreprote¢ao; (+) Relag&o direta (reta de regresséo com declive positivo); (-) Relagao Inversa (reta
de regress&o com declive negativo)

I) Em primeiro lugar, h4 que ndo esquecer que gtenm®s a estudar o impacto
das memodrias de infancia dos pais das criancasaades seus proprios pais (avos das
criangas) na psicopatologia das criancas (filhasf)e Tal como defendido por
Campbell e Gilmore (2007) e Marques (2013), podeséstir continuidades ou
descontinuidades entre os estilos parentais ddasv@eracdes. Assim, pais cujas
memoérias de infancia acerca dos seus proprios(@ais das criangas) sugiram estilos
parentais rejeitantes poderdo, perfeitamente, viadatar estilos parentais mais
adaptativos (de certa forma, “aprender com 0s ‘reosonsequentemente levar a uma
reducdo dos niveis de psicopatologia nos seussfilAarelagdo direta evidenciada na
hip6tese anterior, entre perce¢fes das criancasaade estilos parentais rejeitantes e

maiores niveis de psicopatologia, parece dar démsis a esta justificacao.
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II) Por outro lado, Qin e Goodman (2008) ja haviertado para o facto de que,
por vezes, poderdo surgir falsas memorias de irdatos pais que afetam as respostas
ao questionario. Segundo os autores, esta disteig@e essencialmente em situacdes
de vinculacéo insegura.

Ao comparar o poder explicativo das memorias danicih da mae relativamente
a(ao) prépria(o) mae/pai e do pai relativamentg r@pria(o) mae/pai, constata-se que
0 maior poder explicativo incide nas memoarias d@ncia da mae relativamente ao seu
préprio pai, que explicam 6 indices de psicopaialofiotal de Psicopatologia,
Agressividade, Hiperatividade/Atencdo, DepressaomblEPmas Sociais, Isolamento),
seguido das memorias de infancia da mae relativieenansua propria mae, que
explicam 5 indices de psicopatologia (Total de dfmtologia, Agressividade,
Hiperatividade/Atencdo, Depressao e problemasispcia

N&o poderemos, no entanto deixar de referir quecdmo acontecia para a
hipétese anterior, os fatores familiares voltamssumir um papel preponderante na
explicacdo das manifestacdes psicopatologicastiafanque se revela congruente com
a literatura cientifica. A titulo de exemplo, Ke@apaldi, Pears e Owen (2009) e Van
IJzendoorn (1992) concebem um modelo tedrico desimegssao intergeracional que
combina sistemas biologicos, caracteristicas iddais, fatores contextuais,
experiéncias de socializacéo e a influéncia sataalrelacdes afetivas com pares (Fig.

6.5.).
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Figura 6.5.
Modelo tedérico de Transmisséo Intergeracional Composto (Kerr, Capaldi, Pears & Owen,
2009; Van IJzendoorn,1992)

- G2
Ajustamento Parentalidade
Positivo . Construtiva
Gl G2
Pureasitte | > Pé’f;f;ﬁﬁfge
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C
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7. CONCLUSOES

Com o objetivo de analisar o papel dos estilos nfai® na manifestacao da
dislexia e na incidéncia de psicopatologia em caancom dificuldades de leitura,
foram avancadas varias hipoteses cujos resultaal@sesdente investigacdo permitiram
que fossem parcialmente confirmadas. De seguidegsaptam-se as principais
conclusdes que tentaremos articular com eventumagat¢oes e implicacdes futuras da

presente investigacao.

7.1. Estilos parentais e dificuldades de leitura em criancas

Os resultados obtidos confirmam parcialmente ateég@dde que as percecdes das
criancas acerca dos estilos parentais dao um lootdrsignificativo para a explicacéo
da variancia estatistica das dificuldades de eit@onforme previamente analisado,
mesmo quando controlado o efeito das variaveiviithgiais, familiares e os indices de
psicopatologia da crianca, os estilos parentaisnassy um papel relevante para a
explicac@o dos processos de leitura superioresdsis ao nivel sintatico e semantico.

Ao sugerir que os estilos parentais ndo se relamonom questbes percetivas
mais periféricas (e.g., identificacdo das letragjn mesmo com 0s processos léxicos —
que permitem o diagnostico e a classificacdo dalexias centrais — mas sim com
questdes superiores, alusivas a compreensao danagf@o escrita, para além de néo
colocarem em causa a ideia dominante, segundo & a@udislexia se deve

essencialmente a problemas de codificacdo fon@ggi resultados obtidos reforcam e
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clarificam a importancia parental nos processosleitera e, por conseguinte, na
manifestacéo das dificuldades de leitura.

Considera-se que estes resultados assumem umdeapehinante na orientacédo
futura da investigacdo das dificuldades de leif@t& agora centrada nos processos
Iéxicos e, fundamentalmente, cingida a caracteaistila propria crianga) bem como nas
estratégias de reabilitacdo que, tantas vezes,raggnas processos sintaticos e
semanticos bem como as figuras parentais.

N&o obstante o esfor¢co de alguns autores (e.get€mo, 2003, 2007; Figueira &
Lopes, no prelo, e Sucena & Castro, 2011) parandesesr, nos ultimos anos, novos
instrumentos de avaliacdo da leitura, adaptadospal@cdo portuguesa, comparado
com o quadro psicométrico de outros paises, sd@la &scassas as provas que permitam
uma cabal avaliacdo das dificuldades de leiturgie acaba por dificultar o estudo da
presente hipotese. Considera-se premente o desgngnto de novos testes e a
adaptacdo, ao contexto do Portugués Europeu, desouistrumentos que possam ja
estar disponiveis noutros paises. Convida-se aofuap@amento desta tematica,
nomeadamente, através de diferentes instrumentes, &p nivel da avaliacdo dos
processos de leitura, quer ao nivel da avaliac&edtilos parentais, que permitam

eventualmente replicar estas conclusodes.

7.2. Memorias de infancia acerca de estilos parenta is e dificuldades
de leitura e de escrita dos pais das criangas

A relacéo evidenciada entre dificuldades de leiedoa de escrita dos pais/mées e
a auséncia de resposta ao EMBU-MI trouxe algunmagalgdes a aplicacdo cabal da

regressao binaria logistica minimizadas atravassdoda estatistica descritiva.
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O estudo correlacional evidenciou uma relacdo emise dificuldades de
leitura/escrita da mée/pai e as respetivas memadalgasnfancia acerca dos estilos
parentais. A natureza desta relacdo parece vaiacordo com o género do individuo
(M/F), provavelmente devido a propria vivéncia ddkuldades de aprendizagem bem
como a uma sensibilidade que € diferente entre hemenulheres.

Paralelamente a estes resultados, a relacdo estilos @arentais e processos de
leitura evidenciada na testagem da hipOtese anteteva-nos a acreditar na
verosimilhanca da hipétese formulada e a sugerirmaior aprofundamento de esta
hipétese através da utilizagcdo de um instrument mprmita a cabal avaliagdo das

dificuldades de leitura e/ou de escrita dos passagdecriancas.

7.3. Estilos parentais e psicopatologia nas crianca s

De acordo com os resultados obtidos, mesmo apdsotamo efeito das variaveis
individuais e familiares, os estilos parentais dboem para a explicacdo da variancia
estatistica dos indices de Agressividade, Ansieda@bsessivo/Esquizoide e
Hiperatividade/Atencéao.

Embora néo seja possivel confirmar completamehip@ese de que as percecdes
das criancas acerca dos estilos parentais dao umribeo significativo para a
explicacdo dos indices de psicopatologia infanti§ resultados evidenciam a
importancia dos estilos parentais, nomeadamentei@alas representacdes paternas, na
manifestacdo da psicopatologia infantil, surgindo Imha do que vem citado na
literatura cientifica de referéncia.

Conforme previamente discutido, o facto de, quasadoparadas com as percecoes
das criancas, as representacdes dos pais acercaedssproprios estilos parentais

possuirem uma maior capacidade explicativa dasfes@agdes psicopatoldgicas das
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criancas associa-se a consideracdo prévia de o ERBlgixar pouca margem
explicativa para o EMBU-C e, sobretudo, ao factadesicopatologia das criancas ter
sido avaliada através de um questionario de alatoréambém ele preenchido pelos
pais (CBCL).

Numa proxima investigacdo, seria interessante rtastaamente esta hipétese
recorrendo a outro instrumento, diferente do CBi@ualmente quantitativo, mas sem
recurso a avaliacdo parental, para avaliar a patotggia infantil.

Considera-se, assim, que a presente investigaéacsad) realca a importancia dos
estilos parentais, como contribui para a clarifcagas atitudes parentais menos

adaptativas bem como das patologias em que o g&acimé significativo.

7.4. Memorias de infancia acerca de estilos parenta is e
psicopatologia nas criancas

Tal como inicialmente avancado, os resultados amdique o poder explicativo dos
estilos parentais relativamente as manifestacdesgagoldgicas infantis ndo se limita
as percecdes das criancas nem mesmo as repressntg® pais acerca dos seus
préprios estilos parentais, estendendo-se as masndei infancia dos pais relativamente
aos estilos parentais protagonizados pelos seysigs@ais (avos das criancas), cujo
poder explicativo surge inclusivamente como superio

Estes resultados ndo s6 confirmam os modelos dentiasédo intergeracional da
parentalidade como enfatizam o papel da memoriaogugais (com destaque para a
mae) tém dos estilos parentais protagonizados geles proprios pais (com destaque

para o avé materno) na manifestacao da psicopadidgntil.
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Mais uma vez e tal como avancado para a hipotdeei@mn sugere-se que, numa
préxima investigacdo, as manifestacdes psicopatalsginfantis sejam avaliadas
através de outro instrumento que néo recorra degéal parental.

N&o obstante, ao evidenciar a importancia das mamdae infancia dos pais
relativas aos estilos parentais protagonizadosspelos das criancas na manifestacao
da psicopatologia das criangas e concluir que @esdar explicativo transcende o poder
explicativo quer das representacdes paternas @sepercecdes das criancas relativas
aos estilos parentais, este estudo permite umilotarimpar para a compreensao da

psicopatologia infantil.

7.5. Concluséao geral

De uma forma geral, a presente investigagcdo perevitdenciar duas grandes
relacbes: (a) estilos parentais e dificuldades elaurh e (b) estilos parentais e
psicopatologia Infantil.

No que concerne a relagdo entre os estilos pasemtas dificuldades de leitura, o
principal contributo desta investigacdo consisteesidenciar que os estilos parentais
ddo um contributo importante na explicagdo dos gs®us de leitura superiores
(sintaticos e semanticos) que visam sobretudo gp@ensado da informacgéo escrita.

Relativamente a relacéo entre estilos parentaigsécapatologia infantil, para além
de confirmar a importancia dos estilos parentas manifestacdes psicopatoldgicas
infantis, o principal contributo desta investigag@msiste em evidenciar a importancia
das memoarias de infancia dos pais relativamentstilns parentais nos problemas de

comportamento das criangas.
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N&o obstante a existéncia de eventuais limitacbessidera-se que estas duas
conclusdes tém um impacto quer na linha de invegligs futuras quer na intervencéo
psicologica, seja ho ambito das dificuldades dergiseja no ambito da psicopatologia
infantil.

Considerando: (a) o papel evidenciado dos estilenpais na explicacdo das
dificuldades de leitura; (b) o papel dos estiloseptais na explicacdo da psicopatologia
infantil e (c) que a literatura refere muitas veaesga comorbilidade entre dificuldades
de leitura e manifestacfes psicopatoldgicas emngai para aprofundamento desta
tematica seria ainda interessante estudar o papetstilos parentais e das dificuldades
de leitura na explicacdo das manifestacdes psiclggitas infantis 0 que nos remete

para 0 nosso segundo estudo.
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PARTE Il

Estudo 2

Rui Manuel Carreteiro 289



Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil lj LISBOA ‘ o Usenh

290 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

8. METODOLOGIA EXPERIMENTAL

8.1. Hipotese Geral

Varios estudos indicam que cerca de 24% a 54%jedas com dificuldades de
leitura apresentam problemas emocionais, sociat®yportamentais sérios, sendo esta
prevaléncia cerca de quatro vezes superior a dos gares sem tais dificuldades
(Bender, 1987; McConaughy, Mattison & Peterson4}99

De acordo com Sundheim e Voeller (2004), os dadmditdratura parecem
permitir afirmar com algum rigor que determinadpss de perturbacdes psiquiatricas:
a) sao mais facilmente associados a determinadasrigcbes da linguagem; b)
ocorrem com maior frequéncia em criancas com pgmEtdes da linguagem e c) sdo
mais visiveis em determinados estadios de desamaito. Por outro lado, estas
associacfes ndo parecem ser explicaveis em terendmigo QI, marcada perda de
audicdo, lesdo cerebral, estatuto socioeconomstade civil ou educagdo materna.
Acresce que intervencdes realizadas quando a arsm@ncontra na pré-escola ou no
jardim infantil tendem a ser mais promissoras.

Ao comparar as respostas ao CBCL Adaptability and Cohesion Evaluation
Scale (FACES Ill) dos pais de 59 rapazes com dificuldade aprendizagem e 65
rapazes sem tais dificuldades, com idades compdsenentre os 6 e 0os 12 anos,
Michaels e Lewandowski (1990) concluem que os mpazom dificuldades de
aprendizagem apresentam mais comportamentos nizantes e exteriorizantes do que
0s rapazes sem tais dificuldades. Entre os indiegsicopatologia em que o grupo com

dificuldades de aprendizagem se destacou, os autotam a Hiperatividade,
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Esquizoide ou Ansioso, Depressdo e Obsessivo-campulCuriosamente, ndo se
identificaram diferencas nos indices de Agressdedau Isolamento Social (Michaels
& Lewandowski, 1990). No entanto, Kempe, GustaffsenSamuelsson (2011)
consideram que as dificuldades de leitura e oslgmds de comportamento sdo
independentes, tendo, no seu estudo, apenas audmntrma associacdo entre
dificuldades de leitura e dificuldades de atencao.

De acordo com Michaels e Lewandowski (1990), asiliasndos rapazes com
dificuldades apresentam um funcionamento mais pnoéilico do que as familias dos
outros rapazes. Na realidade, varios estudos sasteque 0s pais das criancas com
necessidades especiais apresentam, também elsspmoldiemas psiquiatricos quando
comparados com os restantes (Emerson, 2003; Hationerson 2009; Thurston, Paul,
Loney, Ye, Wong & Browne, 2011).

Segundo Singer (2006), a visdo antiga, de que @sdgmas de desenvolvimento
tinham invariavelmente um impacto negativo nas lias)iesta a ser substituida por um
entendimento mais complexo da adaptacéo e daéresdi familiar. Uma meta-analise
realizada por Thurston e colaboradores (2011) emilitss de criangcas com
necessidades especiais evidencia que 29% das réaessihtomas elevados de
depressao (Singer, 2006) e 11% a 15% apresentaresdép clinica (Bailey et al.
2007). No entanto, apesar dos recursos familialiesoaalmente necessarios, a maioria
das familias consegue lidar com esta problemaBcah@ut et al. 2004, Mitchell &
Hauser-Cram, 2008).

No que concerne especificamente as dificuldaddsitiea, com base na revisao
de literatura, é possivel concluir que varios adoreferem uma associacdo entre
dislexia e alteracdes do funcionamento psiquicondividuo. Estas alteracfes parecem

relacionar-se com problemas emocionais (Knivest&rgndreassen, 2008; Salyer,

292 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

Holmstrom & Noshputz, 1991), ansiedade (Knivesl&igndreassen, 2008; Sundheim
& Voeller, 2004), depressao (Knivesberg & Andreass2008; Sundheim & Voeller,
2004), alteracdes psicossomaticas (Knivesberg &déassen, 2008; Salyer, Holmstrom
& Noshputz, 1991) ou perturbacdes da esfera astas(Knivesberg & Andreassen,
2008; Salyer, Holmstrom & Noshputz, 1991; Sundh&ivoeller, 2004).

De uma forma geral, alteracdes de comportamenificaglas em criancas com
dificuldades de leitura parecem poder organizarrees dois polos classicos:
comportamento interiorizante e exteriorizante. Méaeto, segundo Capozzi, Casini,
Romani, De Gennaro, Nicolais e Solan (2008), poséosos estudos que relacionam as
dificuldades de leitura com os problemas do conapaento interiorizante e, entre estes,
os resultados sao bastante contraditorios.

Num estudo realizado por Heiervang, Stevenson, Leindugdahl (2000), as
criancas disléxicas revelaram problemas em dived@Eas do comportamento
interiorizante e exteriorizante mas, enquanto osblpmas interiorizantes séo
identificados quer pelos pais quer pelos professoapenas os pais destacam os
problemas exteriorizantes. Segundo a informacéo phis, as criancas disléxicas
apresentam mais fatores de risco pré-natais egmatsl de linguagem pré-escolares. No
entanto, o estudo ndo evidenciou nenhuma assoceté® os fatores de riscos preé-
natais e as dificuldades de linguagem pré-escolares

De acordo com Al-Yagon (2007), as maes das criaggas dificuldades de
leitura avaliam os seus filhos como sofrendo maipreblemas do foro interiorizante e
exteriorizante. Entre as varias escalas, destaeansglamento social, queixas
somaticas, ansiedade/ depressdo, problemas sogeblemas do pensamento,

problemas de atencéo, problemas de delinquéngeessividade.
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No que concerne a explicacdo da coocorréncia daslldades de leitura e das
manifestacdes psicopatoldgicas, varios estudos@arsugerir que aquela ndo pode ser
explicada nem pela vinculagdo, ja que se podenficarivinculacbes seguras em
criancas com dificuldades de leitura (Undheim & &u2008), nem pelstressparental
gue parece também associar-se as caracteristisgsadoe nao apenas as dificuldades
gue as criancas possam apresentar (Antshel & Jo2eph). Os aspetos emocionais, SO
por si, também n&o parecem poder explicar a praiilendas dificuldades de leitura
(e.g., Undheim, 2003; Lamm & Epstein, 1992; Fergus& Lynskey, 1997; Tsouvili,
2004), néo tendo ainda sido avancada uma teori@xplgue esta associacao de forma
cabal e completa.

Tendo como ponto de partida o estudo anterior gigerciou, por um lado, o
papel dos estilos parentais na explicacdo dasultiades de leitura e, por outro, o papel
destes mesmos estilos parentais na psicopatologgatii, surge como pertinente
aprofundar o papel dos estilos parentais e dasultiides de leitura na explicacédo das
manifestacdes psicopatolégicas infantis, tendo $amulada a seguintélipotese

Geral:

Hipotese Geral

As manifestacfes psicopatoldgicas infantis podemrsexplicadas pela articulagéao

entre os estilos parentais e as dificuldades detleia das criancas.

Esta hip6tese fundamenta-se nos vérios estudadpsino enquadramento tedrico
inicial, que sugerem que as criangas com dificiddate leitura apresentam niveis mais
elevados de psicopatologia, quando comparadas soderaais (e.g., Fletcher, 2009;

Hinshaw, 1992; Kempe, Gustafson & Samuelsson, 268tilysberg & Andreassen,
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2008; Salyer, Holmstrom & Noshpitz, 1991; Sundhé&noeller, 2004; Trzesniewski
et al., 2006; Tsovili, 2004; Undheim & Sund, 2008ijlcutt & Pennington, 2000), bem
como nos estudos que referem uma possivel corg@ibudos estilos parentais para a
manifestacdo da psicopatologia em criancas concuttifides de leitura (e.g., Al-

Aygon, 2007; Belsky, 1997; Greenberg et al., 2@1 & Zhang, 2008).

8.1.1. Definicéo das variaveis na Hipotese Geral
Com vista a testar a hipbétese geral apresentadeideva-se como variavel
dependente a Psicopatologia da criangca e comovea&idandependentes os Estilos

Parentais e as Dificuldades de Leitura da crianca.

8.2. Instrumentos

Numa tentativa de operacionalizar as variaveis amsa& nesta investigacao, foram
utilizados varios instrumentos (Questionario Soerndgrafico, CPM, CBCL, EMBU-
P, EMBU-C e PROLEC-R), os quais ja foram alvo deesgntacdo detalhada na

Metodologia Experimental do estudo anterior.

8.3. Hipotese Especifica
A partir da hipdtese geral previamente citada e com base nos instrumentos
indicados, ja descritos na metodologia experimental do curso anterior, foi possivel

conceber a seguinte hipdtese especifica:
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Hipotese Especifica

O modelo composto pela articulagcado dos estilosnpaise (EMBU-P e/ou EMBU-C

com as dificuldades de leitura da crianca (PROLB@#&um contributo significativop

para a explicacdo da variancia estatistica dasfestagdes psicopatoldgicas infantis

(CBCL).

A Figura 8.1. procura apresentar, de forma esqueaa modelo subjacente a

hipétese em apreco.

Figura 8.1.

Articulacdo da Hipotese Geral

Fatores
Individuais

<]

EMBU-P

Rejeicdo
Suporte
Emocional

Tentativa
Controlo

Identificagdo Letras

Nome Letras

Igual-Diferente

Leitura Palavras

3
5]
5]
o
1]
@
<]
12
=
o
X,
[=]
o
2]

Oposi¢do/Imaturidade

Hiperatividade/
Atencdo

Depressdo

Rejei¢do Leitura Isolamento
(@] Pseudopalavras le
1
) Suporte 8
g Emocional ProcessosSintaticos ] Ansiedade 6’
w Tentativa Estruturas 8 m
Controlo Gramaticais o (@]
Fatores Problemas Sociais
o Queixas Sométicas
— Rejeigao Processos Semanticos
S =
:‘) Suporte Cogprefnsao Agressividade
m Emocional ragoes
> _ Compreensdo
L Sobreprotegéo Textos Obsessivo/Esquizéide

Compreensdo
Oral

L—
L

296

Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

8.3.1. Definicdo das variaveis na Hipotese Especifi ca

8.3.1.1. Variaveis dependentes

Com vista a testar a hipétese especifica apresgrntadsiderara-se como variavel
dependente a Psicopatologia das criancas: ressltadiidos nos indices de
psicopatologia do CBCL (Oposicao/Imaturidade, Agnadade,
Hiperatividade/Atencédo, Depressédo, Problemas Spcidsolamento, Ansiedade,

Obsessivo/Esquizoide) e do Total de Psicopatoldgimesma prova;

8.3.1.2. Variaveis independentes

No que concerne as variaveis independentes, fommideradas as seguintes
variaveis:

a) Variaveis individuais da crianca: idade da g#&f(em anos), escolaridade da
crianca (Ultimo ano concluido com sucesso) — rédathatravés do QSD - e resultado
total obtido nas CPM;

b) Variaveis familiares: subsistema parental (rewenbs definidos para o estudo
anterior), numero de irmaos, nivel socioeconémieontfe (pontuacdo de Graffar
agrupada em duas categorias: superior (nivel I)a linferior (niveis IV e V), nivel
socioecondmico do pai (pontuacdo de Graffar, idessjatuto ocupacional da mae
(ativo, valor = 1, ou néo ativo, valor = 0), estatacupacional do pai (idem), estatuto
conjugal dos pais (casado, valor = 1, ou outragrval 0), escolaridade do pai (Ultimo
ano escolar concluido com sucesso), escolaridadgadgidem), pessoa que respondeu
ao questionario (nos termos definidos para o estnmterior), de acordo com as

respostas ao QSD;
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c) Representacfes dos pais acerca dos seus préptilos parentais: resultado
obtido nas subescalas do EMBU-P (Suporte EmocioRejeicdo e Tentativa de
Controlo);

d) Percecdes das criancas acerca dos estilos garergsultado obtido nas
subescalas do EMBU-C (Suporte Emocional, RejeicBergativa de Controlo);

e) Dificuldades de leitura das criancas: resultadbsidos nas provas da
PROLEC-R (Nome das Letras, lgual-Diferente, Leitwda Palavras, Leitura de
Pseudopalavras, Estruturas Gramaticais, Sinaisodau&ado, Compreensédo de Frases,

Compreensao de Textos e Compreenséao Oral);

8.4. Participantes

A amostra da presente investigacdo € composta pessos participantes do
estudo anterior: 110 criancas de ambos os sexasydzes, correspondentes a 61% da
amostra e 43 raparigas, correspondentes a 39% aktrajn com idades compreendidas
entre os 7 e os 11 anos de idade (M = 9.22 e S[14),1e uma média de 3 anos de
escolaridade (SD = 1.22, Min = 1 e Max = 6) ema&instituicbes Portuguesas de
ensino.

Mais uma vez, e pelas razoes ja explicadas no@sigrior, foram considerados
0S seguintes critérios gerais de inclusdo: a) idadepreendida entre os 7 e 0os 11 anos
de idade; b) apresentar um nivel intelectual sopew igual ao esperado para a sua
faixa etaria; c) auséncia de alteracdes neurolégican base na historia clinica e d)
auséncia de problemas visuais ou auditivos quesgede interferir com a capacidade

de audicdo ou de leitura.
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Para além das criancas, foi, mais uma vez, aincdhida informacéo sobre a
maioria dos respetivos pais (86 pais, 78.18%). @s$s mpresentaram idades
compreendidas entre os 23 e os 59 anos (M = 41.8De= 6.90) e as maes

apresentaram idades compreendidas entre os 28%ar®s (M = 38.49 e SD = 4.84).

8.5. Procedimentos

ApOs obtencdo das respetivas autorizacfes e doe@iimento Informado com
vista a prossecucao do estudo (autorizacdo doseaupara utilizacdo das Provas na
presente investigacdo, autorizacdo das escolasrgaizacdo da investigacao no seio
das suas instalacdes e autorizacdo/consentimestgals/encarregados da educacao
para aplicacdo das provas aos seus filhos/edudaeda®a vez controlados todos os
critérios gerais de inclusdo, procedeu-se a ap@lcagos diversos instrumentos
previamente descritos as criancas participantesnestra e respetivos pais.

Apos recolha dos dados procedeu-se, a andliséstéstatravées de modelos de
regressao implementados IiBM SPSS Statistiqs. 21, SPSS Inc., Chicago, IL).

Uma analise prévia a distribuicédo realizada atraeteste Kolmogorov-Smirnov
(p > .05), do teste Shapiro-Willp & .05) e dos Normal Q-Q Plots (desvios entre -2 e
+2) permitiu verificar que as variaveis estudadas se afastam significativamente da

distribuicdo normal (Anexo 4.44).
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9. RESULTADOS

A testagem da hipétese foi realizada com recursmaaelo de regresséao linear
hierarquica multipla implementado M SPSS Statistidy. 21, SPSS Inc., Chicago,
IL). Verificaram-se as condicdes de aplicacdo dalefm por recurso a estatistica da
Tolerancia T > .1) e a estatistica VIFV[F < 10), a fim de evitar efeitos de
multicolinearidade. De acordo com a estatistic®@din-Watson d = 2), verificou-se
gue os erros sao aleatérios e independentes. @oasicth-se efeitos significativos

aqueles conp < .05.

9.1. Testagem da Hipdtese

Esta hipbtese visa testar senodelo composto pelos fatores individuais (género,
idade, resultados obtidos nas CPM) e familiares ad@nca (subsistema parental,
namero de irmaos, idade dos pais, Ultimo ano escodacluido com sucesso pelos
pais, estatuto ocupacional dos pais, estatuto gmaljdos pais e pontuacao de Graffar
dos pais), pelas representacdes dos estilos pasee(EMBU-P ou EMBU-C) e pelos
indices de leitura da crianca (PROLEC-R) ddo umtidbuato significativo para a
explicacdo da variancia estatistica das manifestagiisicopatologicas infantis (CBCL.

Na andlise de regressdo em causa, 0s varios moftebrs organizados da
seguinte forma: o modelo 1 (fatores individuais)ntempla as variaveis
sociodemograficas da crianca (idade, género, ettadke e nivel intelectual); o modelo
2 (fatores familiares), acrescenta as variaveisiodemograficas da familia (o
subsistema parental, NSE da mae, NSE do pai, estatupacional da mée, estatuto

ocupacional do pai, estatuto conjugal dos pais,andrde irméos, escolaridade da mae,
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escolaridade do pai e variavel pessoa que respoadeguestionario); o modelo 3
(EMBU-P), contempla as subescalas do EMBU-P (Sap&rmocional, Rejeicdo e
Tentativa de Controlo): modelo 4 (EMBU-C) que acesga as subescalas do EMBU-C
(Suporte Emocional, Rejeicdo e Tentativa de Comfr@ por ultimo o modelo 5
(PROLEC-R) que fica completo com a adicdo dos e@xlita PROLEC-R (Nome das
Letras, Igual-Diferente, Leitura de Palavras, Leitwle Pseudopalavras, Estruturas

Gramaticais, Sinais de Pontuacdo, Compreensaoxdesie Compreenséao Oral).

9.1.1. Estilos parentais da mae
Nas analises que se seguem, enquanto representlgdemis acerca dos seus

proprios estilos parentais (EMBU-P), sera tido emstderacdo o contributo materno.

9.1.1.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regressdo linear hierarquica multipla do indice @posicao/lmaturidade
revelou-se estatisticamente significativa em fungdanodelo composto pelos fatores
individuais e familiares da crianca, pelas reprieggies dos pais acerca dos seus
préprios estilos parentais, pelas percecdoes dasgas acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHR=(2.269,R = .340,p = .008).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.1., a analise do podercatipb de cada modelo revelou que,
guando considerados isoladamente, apenas 0os mog@osontemplam os fatores
individuais (acréscimo d&? = .087, acréscimo dE = 3.194,p = .047) e familiares
(acréscimo de?¥? = .381, acréscimo dE = 3.288,p = .001) apresentam diferencas

estatisticamente significativas.
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Tabela 9.1
Regressao linear aplicada ao indice de Oposigdo/Imaturidade (VD*) em fungdo do modelo 5 materno
(V1)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 295  .087 .060 4.674 .087 3.194 2 67 .047
2 .684  .468 .333 3.936 .381 3.288 12 55 .001
3 .720  .519 .361 3.852 .050 1.811 3 52 157
4 727 529 .336 3.927 .010 .350 3 49 .790
5 .780  .608 .340 3.916 .079 1.032 8 41 428

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas 0 estatuto conjugal
dos paisf§ = .422,t = 3.013,p=.004) e o NSE da mé&p € -.353,t =-2.139,p = .037),

séo preditores significativos do indice de Opogig@aturidade (Anexo 9.1).

9.1.1.2. indice de Agressividade

A regressédo linear hierarquica multipla do indiee Abressividade revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelmposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes das guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 5.240,R* = .632, p= .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.2., uma andlise do podéicakm de cada modelo revelou
gue, quando considerados isoladamente, apenasdsas@ue contemplam os fatores
familiares da crianca (acréscimo &&= .557, acréscimo dé = 6.031,p = .000),

representacdes dos pais acerca dos seus propiilos parentais (acréscimo d& =
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.067, acréscimo d& = 3.233 p = .030) e os indices de leitura da PROLEC-R
(acréscimo de?¥? = .129, acréscimo dE = 3.038,p = .009) apresentam diferencas
estatisticamente significativas.

Tabela 9.2.
Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) em funcdo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 141 .020 -.009 3.520 .020 677 2 67 512
2 759 577 469 2.553 .557 6.031 12 55 .000
3 .802  .643 .527 2.410 .067 3.233 3 52 .030
4 .808  .652 .510 2.452 .009 413 3 49 744
5 .884 782 .632 2.124 129 3.038 8 41 .009

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores densilos, apenas o estatuto ocupacional
do pai @ =-.300,t = -2.691,p = .010), o estatuto ocupacional da m@ie(-.276,t = -
2.282,p = .028), o estatuto conjugal dos pgis<(-.362 t = -2.715,p = .010), o NSE
do pai 3 =-.224,t =-2.187,p = .035), a subescala de Rejeicdo do EMBU-C engdela
amaef =-.266,t =-2.174,p = .036) e o indice Compreensao de Textos do PROLEC
R (B = -488,t = -2.519,p = .016), sédo preditores significativos do indice d

Agressividade (Anexo 9.2).

9.1.1.3. indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdltipla do indiee Hiperatividade/Atencéo
revelou-se estatisticamente significativa em fungdanodelo composto pelos fatores

individuais e familiares da crianca, pelas represgies dos pais acerca dos seus
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préprios estilos parentais, pelas percecdoes dasgas acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHRS(5.448,R = .643,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.3., a analise do podercatipb de cada modelo revelou que,
guando considerados isoladamente, apenas 0os mog@osontemplam os fatores
individuais (acréscimo dB® = .165, acréscimo dé = 6.614,p = .002), familiares da
crianca (acréscimo de® = .377, acréscimo de = 3.778, p = .000), as percecdes das
criancas acerca dos estilos parentais dos seuggeaéscimo d& = .089, acréscimo
deF = 4.612,p = .006) e os indices de leitura da PROLEC-R (abrésdeR? = .104,

acrescimo dé& = 2.510,p = .026) apresentam diferencas estatisticameméisagivas.

Tabela 9.3.
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atencdo (VD*) em fungdo do modelo 5 materno

(Vi)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 406 .165 .140 2.546 .165 6.614 2 67 .002
2 736 .542 426 2.081 377 3.778 12 55 .000
3 772 595 463 2.012 .053 2.272 3 52 .091
4 .827 .684 .556 1.830 .089 4.612 3 49 .006
5 .888  .788 .643 1.639 .104 2.510 8 41 .026

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas 0 subsistema parental
(B =-.542,t=-4.371,p = .000), o estatuto ocupacional do ffli~(-.499,t = -4.542p
=.000), o estatuto conjugal dos pgs=(.662,t = 5.046,p = .000), o NSE do pa(= -

.211,t = -2.088,p = .043), a variavel pessoa que respondeu ao quast 3 = -.361,t

Rui Manuel Carreteiro 305



Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil U LISBOA ‘ DEUSBOA

=-3.500,p = .001), subescala de rejeicdo do EMBWBR-(414,t = 2.843,p =.007), 0
indice Estruturas Gramaticaif € .-396,t = -2.862,p = .007) e o indice Sinais de
Pontuacéaoff = .281,t = 2.153,p = .037) da PROLEC-R, sdo preditores significativos

do indice de Hiperatividade/Atencao (Anexo 9.3).

9.1.1.4. indice de Depressio

A regressdo linear hierdrquica mdiltipla do indice depressao revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modeloposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas acercestilos parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RA = 8.779,R* = .759,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.4., a analise do podercatipt de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
.626, acréscimo dé& = 8.040,p = .000) e os indices de leitura da PROLEC-R

(acréscimo d& = .160, acréscimo de= 5.748p = .000).

Tabela 9.4.

Regressao linear aplicada ao indice de Depresséo (VD*) em funcdo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa 5 o
deR deF Acréscimo deF
1 132 .017 -.012 2.973 .017 .593 2 67 .556
2 .802 .643 .552 1.977 .626 8.040 12 55 .000
3 .809 .655 542 1.999 .012 .594 3 52 .622
4 .835 .697 573 1.931 .042 2.244 3 49 .095
5 .926 .857 .759 1.449 .160 5.748 8 41 .000

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores densilos, o subsistema parenfak(-
436,t = -4.276,p = .000), o estatuto ocupacional do gai=-.225,t = -2.493,p =
.017), o estatuto conjugal dos pdis<.502,t = 4.658,p = .000), o NSE da mag € -
456,t = -3.334,p = .002), a variavel pessoa que respondeu ao gnéasbaf3 = -.244t
= -2.885,p = .006), o indice de Leitura de PseudopalaVas {.365 t = -2.078,p =
.044), o indice Sinais de Pontuacdd £ .475,t = 4.436,p = .000), o indice
Compreensao de Textd® € -.506,t = -3.225,p = .002) e o indice Compreensao Oral
(B =-.289t=-2.392,p = .021), sao preditores significativos do indieeDepressao

(Anexo 9.4).

9.1.1.5. indice de Problemas Sociais

A regressao linear hierarquica multipla do indieePdoblemas Sociais revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelomposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes das guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 2.013R* = .291,p = .020).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.5., a analise do podercakpb de cada modelo revelou que
apenas o modelo que contempla os indices de lelluRROLEC-R (acréscimo =
.200, acréscimo de = 2.429,p = .030).

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia

estatistica revelou que dos varios preditores derailos, apenas o indice Igual-
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Diferente da PROLEC-RB(= .550,t = 2.861,p = .007), é preditor significativo do

indice de Problemas Sociais (Anexo 9.5).

Tabela 9.5.

Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) em fungdo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .150 .022 -.007 2.377 .022 .768 2 67 468
2 .520 .270 .084 2.267 .248 1.555 12 55 .133
3 534 .285 .052 2.307 .015 .368 3 52 776
4 .616 379 126 2.215 .094 2.473 3 49 .073
5 761 579 291 1.994 .200 2.429 8 41 .030

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

9.1.1.6. indice de Isolamento

A regressao linear hierarquica multipla do indice Idolamento revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelomposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes das guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 2.423R* = .366,p = .005).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.6., a analise do podercakpb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indisidacréscimo d& = .099,
acréscimo dé= = 3.671,p = .031) e familiares da crianca (acréscimoRde .351,
acréscimo dé& = 2.923,p =.003).

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia

estatistica revelou que dos varios preditores derasilos, apenas 0 género da criafica (

308 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

= -.239,t = -2.053,p = .045), a idade da ma@ € -.341 t = -2.057,p = .044),
subsistema parentdd £ .417,t = 3.099,p = .003), 0 estatuto ocupacional do gai~(-
.332,t =-2.510,p = .015) e o estatuto conjugal dos pfis=(.356 t = 2.500,p = .015)

sdo preditores significativos do indice de Isolaimé¢Anexo 9.6).

Tabela 9.6.

Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) em funcédo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 314 .099 .072 1.586 .099 3.671 2 67 .031
2 .671  .450 .310 1.368 .351 2.923 12 55 .003
3 692  .479 .308 1.370 .029 .958 3 52 420
4 711 .505 .303 1.375 .027 .876 3 49 460
5 .790  .623 .366 1.311 .118 1.609 8 41 .152

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

9.1.1.7. indice de Ansiedade

A regressdo linear hierarquica multipla do indioe Ansiedade revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modeloposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas acercestilos parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RA = 8.306,R® = .748,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.7., a analise do podercatipb de cada modelo revelou que,
guando considerados isoladamente, apenas os mogedocontemplam os fatores
familiares da crianca (acréscimo Beé= .528, acréscimo dE = 5.133,p = .000), a
representacdo dos pais acerta dos seus estilostgigréacréscimo dé¥ = .168,

acréscimo dé& = 9.648,p = .000) e os indices de leitura da PROLEC-R (aorésde
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R = .127, acréscimo dE = 4.346,p = .001) apresentam diferencas estatisticamente

significativas.

Tabela 9.7.

Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) em funcdo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa

eR? deF Acréscimo deF
1 .039 .002 -.028 2.066 .002 .051 2 67 951
2 727 .529 409 1.566 .528 5.133 12 55 .000
3 .835 .697 .599 1.291 .168 9.648 3 52 .000
4 .850 723 .610 1.272 .026 1.510 3 49 224
5 922 .850 .748 1.023 127 4.346 8 41 .001

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, a idade do pdi € -.280,t =
-2.119,p = .040), subsistema parentfll € -.503,t = -4.822,p = .000), o estatuto
ocupacional do pap(=-.270,t =-2.926,p = .006), o estatuto ocupacional da m@ie (
-.361,t = -3.597,p =.001), o estatuto conjugal dos pfds=(.510,t = 4.623p =.000), a
variavel pessoa que respondeu ao questionfirie {.250,t = -2.882,p = .006), a
subescala de Rejeicaff € .357,t = 2.913,p = .006) e a Subescala de Tentativa de
Controlo do EMBU-P § = .369,t = 3.326, p = .002), o indice Leitura de
Pseudopalavraf3 (= .393,t = 2.190,p = .034), o indice Estruturas Gramaticfis=( -
.393,t =-3.377,p =.002), o indice Sinais de Pontuacfia=(.224,t = 2.043,p=.048) e
o indice Compreenséo de Text@s<(-.445,t = -2.772,p = .008) da PROLEC-R, séo

preditores significativos do indice de AnsiedadegXo 9.7).

310 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

9.1.1.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regressdo linear hierarquica multipla do indiee Agressividade revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modeloposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas acercestilos parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 5.236,R* = .632,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.8., a analise do podercatip de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indigidacréscimo d&? = .142,
acréscimo dé= = 5.551,p = .006) e familiares da crianca (acréscimoRde .465,
acréscimo deé= = 5.433,p = .000) e as representacdes dos pais acerca tlos es
parentais (acréscimo d&® = .082, acréscimo dé& = 4.600,p = .006) apresentam
diferencas estatisticamente significativas.

Tabela 9.8.

Regressao linear aplicada ao indice de Obsessivo/Esquizoide (VD*) em fungdo do modelo 5 materno
(V1)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 377 142 117 1.820 .142 5.551 2 67 .006
2 779 607 .508 1.359 465 5.433 12 55 .000
3 .831  .690 .588 1.242 .082 4.600 3 52 .006
4 .844 712 .595 1.232 .023 1.279 3 49 .292
5 .884 781 .632 1.174 .069 1.622 8 41 .148

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.
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Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas 0 género da criafica (
=-.422,t =-4.429p = .000), o numero de irmaos da crianga(-.280,t =-2.479,p =
.016), a escolaridade da m$ex.335,t = 2.011,p = .049), subsistema parentfl £ -
A427,t = -3.642,p = .001), o estatuto ocupacional da mae=(-.476,t = -4.449,p =
.000) e o estatuto ocupacional do pai -.472,t = -4.529,p = .000), o estatuto
conjugal dos paisp(= .536,t = 4.848,p = .000), a variavel pessoa que respondeu ao
guestionariof§ = -.195,t = -2.034,p = .047) e a subescala de Rejeicdo do EMB}-P (
= 295 t = 2058, p = .045), sao preditores significativos do indice

Obsessivo/Esquizoide (Anexo 9.8).

9.1.1.9. indice Total de Psicopatologia

A regressao linear hierarquica multipla do indiee Tbtal de Psicopatologia
revelou-se estatisticamente significativa em fungdéanodelo composto pelos fatores
individuais e familiares da crianca, pelas represgies dos pais acerca dos seus
proprios estilos parentais, pelas perce¢fes dasgars acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHR=(5.157 R = .628,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.9., a analise do podercatipt de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
.508, acréscimo dE = 5.701,p = .000) e indices de leitura da PROLEC-R (acréscim
de R = .105, acréscimo de = 2.428,p = .030) apresentam diferencas estatisticamente

significativas.

312 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

Tabela 9.9.

Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) em fun¢éo do modelo 5 materno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .288  .083 .056 15.536 .083 3.037 2 67 .055
2 769 591 487 11.447 .508 5.701 12 55 .000
3 .805  .648 .533 10.930 .056 2.774 3 52 .050
4 .821  .674 541 10.831 .026 1.320 3 49 .279
5 .883 .779 .628 9.753 .105 2.428 8 41 .030

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas o subsistema parental
(B =-.346,t =-2.727,p = .009), o estatuto ocupacional do ff~(-.417,t =-3.714,p
=.001), o estatuto conjugal dos pdis<.372,t = 2.776,p = .008), a variavel pessoa
gue respondeu ao questionarfb £ -.353,t = 3.353,p = .002), o indice Sinais de
Pontuacdo [{ = .433,t = 3.255,p = .002) e o indice Compreensdo de Textos da
PROLEC-R B = -.552,t = -2.828 p = .007), séo preditores significativos do indice

Total de Psicopatologia (Anexo 9.9).

9.1.2. Estilos parentais do pai
Nas analises que se seguem, enquanto representblgHemis acerca dos seus

préprios estilos parentais (EMBU-P), sera tido emstderacdo o contributo paterno.
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9.1.2.1. indice de Oposicdo/Imaturidade

A regressdo linear hierarquica multipla do indice @posicao/lmaturidade
revelou-se estatisticamente significativa em fungdanodelo composto pelos fatores
individuais e familiares da crianca, pelas reprieggies dos pais acerca dos seus
préprios estilos parentais, pelas percecdoes dasgas acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHR=(2.243,R? = .345, p = .009).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.10., a analise do poddcatwb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indisidacréscimo d& = .087,
acréscimo dé& = 3.194,p = .047) e familiares (acréscimo Bé= .381, acréscimo de
= 3.288,p = .001) apresentam diferencas estatisticamentdisagivas.

Tabela 9.10.

Regressao linear aplicada ao indice de Oposigdo/Imaturidade (VD*) em funcdo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl  df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .295 .087 .060 4.674 .087 3.194 2 67 .047
2 .684 .468 .333 3.936 381 3.288 12 55 .001
3 .720 519 .361 3.852 .050 1.811 3 52 157
4 727 .529 .336 3.927 .010 .350 3 49 .790
5 .780 .608 .340 3.916 .079 1.032 8 41 428

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas 0 estatuto conjugal
dos paisf§ = .422,t = 3.013,p =.004) e 0 NSE da map € -.353,t = -2.139,p = .037),

séo preditores significativos do indice de Opogig@aturidade (Anexo 9.10).
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9.1.2.2. indice de Agressividade

A regressédo linear hierarquica multipla do indiee Aressividade revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelomposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes des guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 6.122R* = .675,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.11., a analise do poddcatwb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
557 acréscimo d& = 6.031,p = .000), representacbes dos pais acerca dos seus
proprios estilos parentais (acréscimorde .067, acréscimo dé = 3.233,p = .030) e
os indices de leitura da PROLEC-R (acréscim&de .149, acréscimo de = 3.958,p
=.002) apresentam diferencas estatisticamentdisagivas.

Tabela 9.11.

Regressao linear aplicada ao indice de Agressividade (VD*) em funcdo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 141 .020 -.009 3.520 .020 677 2 67 512
2 .759 577 469 2.553 557 6.031 12 55 .000
3 .802 .643 527 2.410 .067 3.233 3 52 .030
4 811 .658 518 2.432 .015 .699 3 49 .557
5 .898 .807 675 1.997 .149 3.958 8 41 .002

* VD - variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas a escolaridade do pai

(B =-.357t=-2.177,p = .035), subsistema parent@l£ .289 t = 2.412,p = .020), o
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estatuto ocupacional do pdd € -.350,t = -3.721,p = .002), o estatuto ocupacional da
mée (3 =-.292,t = -2.637,p = .012), o estatuto conjugal dos pdds=(-.452,t = -3.507,

p = .001), o NSE do paif(= -.298,t = -2.988,p = .005), a variavel pessoa que
respondeu ao questionar® £ -.325,t = -3.285,p = .002), a subescala de Rejei¢cado do
EMBU-C em relacdo ao pap (= -.460,t = -3.426,p = .001) e o indice Estruturas
Gramaticaisf§ = .347,t = 2.530,p = .015), Sinais de Pontuacddb= -.287,t = 2.306,p
=.026) e Compreenséao de Textos do PROLE@-R {513,t = -2.957,p = .005), séo

preditores significativos do indice de Agressiviel@dnexo 9.11).

9.1.2.3. indice de Hiperatividade/Atenc&o

A regressdo linear hierarquica mdltipla do indiee Hiperatividade/Atencéo
revelou-se estatisticamente significativa em fungdéanodelo composto pelos fatores
individuais e familiares da crianca, pelas represgies dos pais acerca dos seus
proprios estilos parentais, pelas perce¢fes dasgars acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHR=(4.890,R = .612,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.12., a analise do poddcatyb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indisidacréscimo d& = .165,
acréscimo d& = 6.614,p = .002), familiares da crianca (acréscimo Rfe= .377,
acréscimo dé& = 3.778, p = .000) e os indices de leitura da PROR (acréscimo de
R = .163, acréscimo dE = 3.620,p = .003) apresentam diferencas estatisticamente

significativas.
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Tabela 9.12
Regressao linear aplicada ao indice de Hiperatividade/Atengao (VD*) em funcdo do modelo 5 paterno

(Vi)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 406 165 .140 2.546 .165 6.614 2 67 .002
2 736 .542 426 2.081 377 3.778 12 55 .000
3 772 595 463 2.012 .053 2.272 3 52 .091
4 779 607 446 2.043 .011 ATT 3 49 .700
5 877 770 .612 1.710 .163 3.620 8 41 .003

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas 0 subsistema parental
(B =-.521,t =-3.983,p = .000), o estatuto ocupacional do ff~(-.469 t=-4.017,p
=.000), o estatuto conjugal dos pfds=(.627,t = 4.455,p = .000), o NSE da mag € -
410, t = -2.396p = .021), a pessoa que responder ao questiofiarie.873,t = -3.448,

p = .001), subescala de rejeicdo do EMBUBP=(.368,t = 2.341,p = .024) e o indice
Leitura de Pseudopalavrd3 £ .-56Q t = -2.746,p = .009), Estruturas Gramatica[$ £
-.461 t=-3.080,p=.004) e Sinais de Pontuacdo da PROLEQG-R (339,t = 2.493p

=.017), sao preditores significativos do indiceHilgeratividade/Atencédo (Anexo 9.12).

9.1.2.4. indice de Depresséo

A regressdo linear hierdrquica mudiltipla do indice depressdo revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modeloposto pelos fatores individuais e
familiares da crianga, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroestilos parentais e pelos indices de

leitura da PROLEC-RF = 8.081,R? = .742,p = .000).
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Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.13., a analise do poddcatwb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
.626, acréscimo d& = 8.040,p = .000) e os indices de leitura da PROLEC-R
(acréscimo deR? = .182, acréscimo d& = 6.086 p = .000 apresentam diferencas

estatisticamente significativas.

Tabela 9.13
Regressao linear aplicada ao indice de Depresséo (VD*) em fungdo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R’Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 132 .017 -.012 2.973 .017 .593 2 67 .556
2 .802  .643 .552 1.977 .626 8.040 12 55 .000
3 .809  .655 .542 1.999 .012 .594 3 52 .622
4 .815  .664 527 2.031 .009 457 3 49 714
5 920  .847 742 1.502 .182 6.086 8 41 .000

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas o subsistema parental
(B =-.408,t = -3.817,p = .000), o estatuto ocupacional do gar(-.213,t = -2.230,p
=.031), o estatuto conjugal dos pgds=(.459,t = 3.998,p = .000), o NSE da mag € -
.563,t = -4.035,p = .000), a variavel pessoa que respondeu ao quasb @ = -.247,t
= -2.805,p = .008), o indice de Leitura de PseudopalaVfias {.497,t = -2.984,p =
.005), o indice Sinais de Pontuacdd £ .488,t = 4.400,p = .000), o indice
Compreensao de Textd8 € -.451,t = -2.916,p = .006) e o indice Compreensao Oral
(B =-.329,t = -2.650,p = .011), sdao preditores significativos do indieeDepressao

(Anexo 9.13).
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9.1.2.5. indice de Problemas Sociais

A regressao linear hierarquica multipla do indieePdoblemas Sociais revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelomposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes das guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 2.103R* = .309,p = .015).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.14., a analise do poddcatwb de cada modelo revelou que
apenas o modelo que contempla os indices de lelluRROLEC-R (acréscimo =
.258, acréscimo de = 3.225,p = .006), conforme se observa na Tabela 9.14 ageesen
diferencas estatisticamente significativas.

Tabela 9.14.

Regressao linear aplicada ao indice de Problemas Sociais (VD*) em fungao do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 150  .022 -.007 2.377 .022 .768 2 67 .468
2 520 .270 .084 2.267 .248 1.555 12 55 133
3 534 285 .052 2.307 .015 .368 3 52 776
4 575 331 .058 2.299 .046 1.121 3 49 .350
5 768  .590 .309 1.969 .258 3.225 8 41 .006

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores derailos, apenas o indice Igual-
Diferente 3 = .616,t = 3.217,p = .003), Leitura de Palavra € .498,t = 2.156, p =

.037), Leitura de Pseudopalavr@s=-.600,t = -2.202,p = .033) e Compreensao Oral
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(B =-.421,t = -2.073,p = .045) da PROLEC-R séao preditores significatigdosindice

de Problemas Sociais (Anexo 9.14).

9.1.2.6. indice de Isolamento

A regressado linear hierdrquica multipla do indiee Idolamento revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modeloposto pelos fatores individuais e
familiares da crianga, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas acercestilos parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RA = 2.394 R = .361,p = .005).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipétese avancatforme
se observa na Tabela 9.15., a analise do poddcatyb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indisidacréscimo d& = .099,
acréscimo dé= = 3.671,p = .031) e familiares da crianca (acréscimoRde .351,
acrescimo deF = 2.923, p = .003), apresentam diferencas estatisticamente

significativas.

Tabela 9.15.

Regressao linear aplicada ao indice de Isolamento (VD*) em fungdo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R>  R%Ajustado Acréscimo  Acréscimo  dfl df2  Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 314 .099 .072 1.586 .099 3.671 2 67 .031
2 671 .450 .310 1.368 351 2.923 12 55 .003
3 .692 479 .308 1.370 .029 .958 3 52 420
4 .706 .498 .293 1.385 .019 .625 3 49 .602
5 .788 .621 .361 1.316 .123 1.658 8 41 .138

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

320 Rui Manuel Carreteiro



U LISBOA ‘ oE CaauOE Estilos Parentais, Dificuldades de Leitura e Psicop  atologia Infantil

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas o0 género da criafica (
= -.239,t = -2.053,p = .045), a idade da mag € -.341,t = -2.057,p = .044), o
subsistema parentd} € -.417,t =-3.099,p = .003), 0 estatuto ocupacional do ga(-
.332,t = -2.510,p = .015) e o estatuto conjugal dos pfis=(.356,t = 2.500,p = .015)

séo preditores significativos do indice de IsolaiméAnexo 9.15).

9.1.2.7. indice de Ansiedade

A regressdo linear hierarquica multipla do indice Ansiedade revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelmposto pelos fatores individuais e
familiares da crianca, pelas representacfes des guairca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroastios parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-RF = 8.704,R? = .758,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.16., a analise do poddcatwyb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
.528, acréscimo de = 5.133,p = .000), a representacdo dos pais acerta doestlos
parentais (acréscimo d& = .168, acréscimo dE = 9.648,p = .000) e os indices de
leitura da PROLEC-R (acréscimo @& = .124, acréscimo dE = 4.414,p = .001)
apresentam diferencas estatisticamente signifestiv

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, a idade do pdi € -.319,t =
-2.608,p = .013), o subsistema parenfalH{-.479,t =-4.627, p = .000), o NSE da mae
(B = .593,t = 4.387,p = .000), o estatuto ocupacional do ga~(-.275,t=-2.973,p =

.005), o estatuto ocupacional da m@e=(-.393,t = -4.111,p = .000), a variavel pessoa
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gue respondeu ao questionafo -.256,t = -3.000,p = .005), estatuto conjugal dos
pais @ = .510,t = 4.580,p = .000), a subescala de Rejei¢c@o=(.358,t = 2.881,p =
.006) e a Subescala de Tentativa de Controlo do BIAB3 = .346,t = 3.179, p=
.003), o indice Leitura de Pseudopalavias=(.377,t = 2.339,p = .024), o indice
Estruturas Gramaticaif € -.379,t = -3.203,p = .003), o indice Sinais de Pontuacfo (
=.2351t=2.190,p = .034) e o indice Compreensao de Texgos {429,t = -2.866,p =
.007) da PROLEC-R, séo preditores significativosiddice de Ansiedade (Anexo

9.16).

Tabela 9.16.
Regressao linear aplicada ao indice de Ansiedade (VD*) em fungdo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R*>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .039  .002 -.028 2.066 .002 .051 2 67 .951
2 727 529 409 1.566 .528 5.133 12 55 .000
3 .835  .697 .599 1.291 .168 9.648 3 52 .000
4 .856  .732 .623 1.252 .035 2.103 3 49 112
5 925  .856 .758 1.003 124 4.414 8 41 .001

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

9.1.2.8. indice Obsessivo/Esquizoide

A regresséao linear hierarquica multipla do indides€ssivo/Esquizoide revelou-se
estatisticamente significativa em funcéo do modelomposto pelos fatores individuais e
familiares da crianga, pelas representacdes dasguarca dos seus proprios estilos
parentais, pelas percecdes das criancas aceroestilos parentais e pelos indices de

leitura da PROLEC-RF = 5.214,R* = .631,p = .000).
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Embora estesesultados estejam de acordo com a hipotese avancatforme
se observa na Tabela 9.17., a analise do poddcatwyb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores indisidacréscimo d& = .142,
acréscimo dé= = 5.551,p = .006) e familiares da crianca (acréscimoRde .465,
acréescimo deF = 5.433,p = .000) e as representacfes dos pais acerca tlos es
parentais (acréscimo d&? = .082, acréscimo d& = 4.600,p = .006), conforme se

observa na Tabela 9.17 apresentam diferencasséistatiente significativas.

Tabela 9.17.

Regressao linear aplicada ao indice de Obsessivo/Esquizoide (VD*) em fung¢do do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R?  R%Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 377 142 117 1.820 .142 5.551 2 67 .006
2 779 607 .508 1.359 465 5.433 12 55 .000
3 .831  .690 .588 1.242 .082 4.600 3 52 .006
4 .842  .709 591 1.239 .020 1.102 3 49 .357
5 .884 781 .631 1.176 .071 1.668 8 41 .136

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

Acresce que uma andlise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores dersilos, apenas o género da criafica (
=-422,t=-4.429,p =.000), o numero de irmaos da crianga(-.280,t =-2.479p =
.016), a escolaridade da m@e«.335 t=2.011,p = .049), o subsistema parental« -
A427,t = -3.642,p = .001), o estatuto ocupacional da m@e=(-.476 t = -4.449 p =
.000) e o estatuto ocupacional do pai -.472,t = -4.529,p = .000), o estatuto

conjugal dos paig¥(= .536,t = 4.848,p = .000) e a subescala de Rejeicdo do EMBU-P
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(B = .295, t = 2.058, p = .045), sédo preditores significativos do indice

Obsessivo/Esquizoide (Anexo 9.17).

9.1.2.9. indice Total de Psicopatologia

A regresséo linear hierarquica multipla do indic¢al de Psicopatologia revelou-
se estatisticamente significativa em funcdo do neodmmposto pelos fatores
individuais e familiares da crianca, pelas represgies dos pais acerca dos seus
proprios estilos parentais, pelas perce¢cfes dasgas acerca dos estilos parentais e
pelos indices de leitura da PROLECHRF(5.243R = .633,p = .000).

Embora estesesultados estejam de acordo com a hip6tese avancatforme
se observa na Tabela 9.18., a analise do poddcatyb de cada modelo revelou que
apenas os modelos que contemplam os fatores fegsilita crianca (acréscimo Be=
.508, acréscimo de = 5.701,p = .000) e indices de leitura da PROLEC-R (acréscim
de R = .125, acréscimo dé = 2.935,p = .011) apresentam diferencas estatisticamente
significativas.

Acresce que uma analise dos coeficientes de régressda sua significancia
estatistica revelou que dos varios preditores densilos, o subsistema parenfak(-
.304,t = -2.384 p = .022), o estatuto ocupacional do gaiH-.425,t = -3.736,p =
.001), o estatuto conjugal dos pdis<.306,t = 2.235,p = .031), a variavel pessoa que
respondeu ao questionari@ € -.345,t = -3.283,p = .002), o indice Leitura de
Pseudopalavrafd(= -.433,t = -2.181,p = .035), Sinais de Pontuacd® £ .454,t =
3.428,p = .001) e o indice Compreensédo de Textos da PRCREE= -.554 t = -

3.006,p = .004), sao preditores significativos do indicgal de Psicopatologia (Anexo

9.18).
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Tabela 9.18.
Regressao linear aplicada ao indice Total de Psicopatologia (VD*) em fun¢éo do modelo 5 paterno (VI**)

Estatisticas do Acréscimo
Erro Padrao

Modelo R R®>  R°Ajustado ~ Acréscimo  Acréscimo dfl df2 Significancia do
da Estimativa ) o
deR deF Acréscimo deF
1 .288  .083 .056 15.536 .083 3.037 2 67 .055
2 769 591 487 11.447 .508 5.701 12 55 .000
3 .805  .648 .533 10.930 .056 2.774 3 52 .050
4 .810  .657 517 11.117 .009 424 3 49 737
5 .884 782 .633 9.691 125 2.935 8 41 .011

* VD — variavel dependente. ** VI — variaveis independentes.

9.1.3. Apreciacéo Global da Hipotese

De acordo com os resultados das regressfes lingigedrquicas multiplas
previamente apresentados, e tal como avancad@aétese 5, 0 modelo composto pelos
fatores individuais e familiares da crianga, petssilos parentais e pelos indices de
leitura da PROLEC-R conseguem explicar a variami@amaioria dos indices de
psicopatologia do CBCL (exceto o indice de Opoglg@turidade, o indice de
Isolamento e o indice Obsessivo/Esquizoide).

Acresce que tal como consta na Tabela 9.19 mesrandquconsiderados 0s
fatores demais fatores, os indices de Leitura d@UER-R conseguem explicar a
variancia do indice de Agressividade, do indicélgeratividade/Atencéo, do indice de
Depresséo, do indice de Problemas Sociais, doeidgicAnsiedade e do indice Total de

Psicopatologia da Crianca.
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Tabela 9.19.
Explicacdo da variancia estatistica da psicopatologia infantil através do modelo com as dificuldades de
leitura (valores de p)

Variaveis Dependentes F.at.ores. Fat.o.res EMBU-P EMBU-C PROLEC-R
Individuais  Familiares
Oposicao/Imaturidade .047 .001 - - -
Agressividade - .000 .030 - .009
o Hiperatividade/Atencao .002 .000 - .006 .026
KEU Depresséo - .000 - - .000
g Problemas Sociais - - - - .030
< Isolamento .031 .003 . - -
& Ansiedade - .000 .000 - .001
Obsessivo/Esquizoide .006 .000 .006 - -
Total de Psicopatologia .055 .000 .050 - .030
Oposicao/Imaturidade .047 .001 - - -
Agressividade - .000 .030 - .002
= Hiperatividade/Atencdo .002 .000 - - .003
% Depressao - .000 - - .000
g Problemas Sociais - - - - .006
® Isolamento .031 .003 - - -
& Ansiedade - .000 .000 - .001
Obsessivo/Esquizoide .006 .000 .006 - -
Total de Psicopatologia .055 .000 .050 - .011
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10. DISCUSSAO

Os resultados obtidos confirmam a hipdtese de queodelo composto pela
articulacdo dos estilos parentais com as dificiddade leitura da crianca, sdo um

contributo importante para a explicacdo das mamifées psicopatolégicas infantis

(Fig. 10.1.)

Figura 10.1.

Representacéo esquematica dos resultados relativos a Hipotese do estudo 2
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Esta evidéncia confirma os estudos de Al-Aygon (20MBelsky (1997),
Greenberg e colaboradores (2001) e Gu e Zhang J20@Q® atribuem um papel
importante aos estilos parentais na manifestacapsa@patologia em criangas com
dificuldades de leitura. O mesmo se aplica ao estiedRuchkin e colaboradores (2000)
gue defendem o enquadramento de este contributsistema complexo, o qual ndo se
deve cingir aos estilos parentais.

O modelo em causa, composto pelos fatores indigduatores familiares,
representacées dos pais acerca dos seus proptiss gmrentais, percecdes das
criancas acerca dos estilos parentais e processdsitdra das criangas, explica a
globalidade dos indices de psicopatologia analsae entre os fatores do modelo,
destaca-se a contribuicdo conjunta dos estilomfasecom as dificuldades de leitura,

gue explicam quatro dos oito indices do CBCL (Tali€l.1.).

Tabela 10.1.

Explicacdo da variancia estatistica da psicopatologia infantil através do modelo global

indices Psicopatologia tomp EMBU-P EMBU-C M EMBU-C P PROLEC-R
SE Rej TC|SE Rej TC|SE Ref TC|NL ID LP PP EG SP CF CT CO

Oposicao/Imaturidade A
Agressividade B +
Hiperatividade/Atencéo A + - - +

Depresséao A - + -
Problemas Sociais B + + - -
Isolamento A
Ansiedade A/B + + + - +
Obsessivo/Esquizéide A/B +

Total de Psicopatologia A/B o + =

Total preditivo 0 3 1|0 1 o/o 1 o0o/0 1 1 5 3 5 0 4 2

Legenda: Comp = Componente; Componente A: Psicopatologia aparentemente toleravel pelos pais; Componente B: Psicopatologia
aparentemente menos toleravel pelos pais; SE = Suporte Emocional; Rej = Rejei¢ao; TC = Tentativa de Controlo; EMBU-P: representagdes dos
pais em relagdo aos seus estilos parentais; EMBU-C M: percegdo das criangas relativamente aos estilos parentais das méaes; EMBU-C P:
percecdo das criangas relativamente aos estilos parentais dos pais; PROLEC-R: Prova de avaliagdo dos processos leitores; NL: Nome das
Letras; ID: Igual-Diferente; LP: Leitura de Palavras; PP: Leitura de Pseudopalavras; EG: Estruturas Gramaticais; SP: Sinais de Pontuagdo; CF:
Compreensao de Frases; CT: Compreensdo de Textos; CO: Compreensdo Oral; (+) Reta de regressdo com declive positivo; (-) Reta de
regresséo com declive negativo.
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De entre os estilos parentais, destaca-se 0 pbsap@&cto negativo das percecdes
de rejeicéo, de resto amplamente citado na litexaya identificado no estudo anterior.
E, igualmente, de destacar o poder de explicacdwvadi@ncia estatistica que as
dificuldades de leitura (escalas do PROLEC-R) amtasnper se funcionando como
preditores da globalidade dos indices de psicapgienl excetuando-se apenas a
Oposicao/lmaturidade, o Isolamento e o ObsessigoiEside. Este resultado vai ao
encontro dos resultados obtidos por Michaels e bewaski (1990) e contraria as
conclusdes de Kempe, Gustaffson e Samuelsson (2GEDundo as quais as
dificuldades de leitura sdo independentes dos @nuds de comportamento.

N&o obstante tratarem-se de versdes diferentesBftl Ca Tabela 10.2. tenta
articular os resultados obtidos no presente esttwln os resultados obtidos por
Michaels e Lewandoski (1990). Do exposto, parecoclque o presente estudo
evidencia a capacidade explicativa de mais indaespsicopatologia do que os
encontrados por Michaels e Lewandoski (1990), noim®&nte para o indice de
Agressividade, relativamente ao qual os autoresnitexceram ser estranho n&o obter
diferencas entre as criancas com e sem dificuldae ésitura.

De referir que, tal como no estudo de Michaels wdreloski (1990), o presente
estudo também nédo permite atribuir poder explicadias dificuldades de leitura para o
indice de Isolamento, 0 que contraria as expegatiGontrariamente a Michaels e
Lewandoski (1990), néao foi possivel explicar o ¢edDbsessivo-Esquizoide, 0 que nos
surge como algo natural, visto considerarmos queateede uma patologia mais pesada
cuja explicacéo carecera, eventualmente, de ofaroes.

Aprofundando a capacidade explicativa das prova®R@®LEC-R, constata-se

gue o maior poder explicativo € atribuido a Leitd& Pseudopalavras, Sinais de
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Pontuacéo e Compreensao de Textos, enquanto o tasrieetras e a Compreensao de

Frases nao explica nenhum indice de psicopatologia.

Tabela 10.2.

Comparacao dos resultados obtidos com os resultados de Michaels e Lewandowlsi (1990)

Michaels &
indices Psicopatologia Componente Lewandowski Estudo Atual
(1990)

Oposigéo/Imaturidade A

Agressividade B X
Hiperatividade/Atencao A X X
Depresséao A X
Problemas Sociais B X
Isolamento A

Ansiedade A/B X X
Obsessivo/Esquizoide A/B X

Total preditivo 3 5

Legenda: Componente A: Psicopatologia aparentemente toleravel pelos pais; Componente B:

Psicopatologia aparentemente menos toleravel pelos pais

Se recordarmos os resultados obtidos na testaggarindaira hipétese do estudo
anterior, tinhamos constatado que os estilos paserdgxplicavam sobretudo os
processos sintaticos e semanticos, dos quais s&cadeam as Estruturas Gramaticais,
Compreenséo de Frases e Compreensao Oral. Embteagassem a estes processos
superiores, os resultados obtidos na prova de SSiai Pontuacdo e na prova de
Compreensdo de Textos ndo eram explicados peldsseparentais, algo que se
atribuiu a complexidade relativa de cada tarefa, @contece-nos aqui exatamente o
contrario, ja que, entre 0S processos superiofEas 0s Sinais de Pontuagdo e a
Compreensao de Textos tém poder preditivo sobhedices de psicopatologia.

Assim, de acordo com os resultados obtidos, aparerite, melhores resultados
na prova de Sinais de Pontuacdo (uma prova refagintge facil) associam-se com

maiores niveis de psicopatologia, enquanto melhaoesultados na prova de
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Compreensdo de Textos (mais dificil) se associamm cwoveis mais baixos de
psicopatologia.

No que concerne a Leitura de Pseudopalavras, fnégmente associada a
competéncia fonoldgica e considerada a principak&ada dislexia (e.g., Démonet,
Taylor & Chaix, 2004; Ramus, 2001b; Vellutino et @b04), verificamos que, tal como
na prova de Compreensdo de Textos, um melhor desdmmpnesta prova esta
associado a menores niveis de psicopatologia reas;as.

Considerando que a Leitura de Pseudopalavras fée g@s processos Iéxicos, 0s
Sinais de Pontuacdo ilustram um processo sint@&ieoCompreensao de Textos um
processo semantico (Cuetos et al., 2007), a cadeidos problemas de leitura em
explicar problemas do comportamento parece sesveasal a todos os processos de
leitura, exceto ao processo percetivo de identgéoadas letras.

Mais uma vez, seria incorreto terminar esta distusem reconhecer o papel dos
fatores individuais e sobretudo familiares, tambates parte integrante do modelo, na

explicacédo da psicopatologia das criancas.
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11. CONCLUSOES

O presente estudo teve como objetivo analisar elpigs estilos parentais e das
dificuldades de leitura na incidéncia de psicomgial. Os resultados obtidos
confirmam a hipétese de que as manifestacdes @dalogicas infantis podem ser
explicadas pela articulagdo entre os estilos paiet as dificuldades de leitura das
criancas dando razéo a alguns estudos previaneailizados.

De entre os estilos parentais, destaca-se o impa&ciativo dos comportamentos
de rejeicéo, frequentemente citados na literatué evidenciados no estudo anterior.
No que concerne as dificuldades de leitura, o ptesestudo enfatiza o papel dos
processos léxicos (Leitura de Pseudopalavras)atgios (Sinais de Pontuacdo) e
semanticos (Compreensdo de Textos) enquanto pmeslitte psicopatologia. Nesta
conformidade, a capacidade dos problemas de leamaexplicar manifestacdes
psicopatologicas parece ser transversal a todopraxsessos de leitura, exceto ao
processo percetivo de identificacdo das letras.

Em conjunto, o modelo composto pelos fatores iddiais, fatores familiares,
estilos parentais e dificuldades de leitura, esple globalidade dos indices de
psicopatologia estudados. No entanto, este estwdoainda o mérito de evidenciar um
contributo isolado das dificuldades de leitura paxplicar a psicopatologia infantil que
supera os resultados obtidos em estudos antefmgeaMichaels & Lewandoski, 1990;
Kempe, Gustaffson & Samuelsson, 2011).

Considerando que, no presente estudo, de resto eammuitos dos anteriores
(e.g. Michaels & Lewandoski, 1990), a psicopataogas criancas foi avaliada atraves

de um questionario respondidos pelos pais, a samghdo sugerido no estudo
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anterior, considera-se que seria interessante, mndxdma investigacao, recorrer a
outro instrumento de avaliacdo psicopatoldgica.

Ainda assim, considera-se que a presente inveétigap realcar a importancia
conjunta dos estilos parentais e das dificuldadesmtendizagem na explicacdo dos
estilos parentais e ao destacar, de uma forma jragaapel das dificuldades de leitura
na manifestacdo da psicopatologia infantil, trazaamtributo muito importante para a
comunidade cientifica.

Ha, no entanto, que reconhecer, ndo obstante wadelepoder explicativo do
Modelo Global (entre 29.10% e 75.80% da varianog ithdices de psicopatologia), a
existéncia de outros fatores (além dos individudasniliares, estilos parentais e
dificuldades de leitura) relevantes para a expéioata psicopatologia infantil, restando

muitas areas de aprofundamento da tematica disgisrpara investigacdes posteriores.
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PARTE IV

Final
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12. CONCLUSOES FINAIS

A presente investigacdo visou analisar o papel dse8los parentais na
manifestacédo das dificuldades de leitura e na émtic de psicopatologia. Este objetivo
surgiu apos uma revisdo de literatura que sugerda)o ambiente familiar assume um
papel importante no desenvolvimento de competénitexgrias; (b) os sujeitos com
dificuldades de leitura apresentam maiores indamgsicopatologia; (c) os estilos
parentais assumem um papel ativo na manifestacgsidapatologia infantil e (d) as
dificuldades de leitura apresentam uma elevadaagaggética, apresentando os pais das
criancas com dificuldades de leitura, muitas vetzesbém eles, dificuldades na area da
leitura e/ou da escrita. Nao obstante, estas cebetuavancadas pela literatura néo
estdo livres de controvérsia, surgindo, frequenmtejeestudos com resultados
contraditorios.

Com vista a prossecucao de este objetivo bem coomo maior aprofundamento
das tematicas envolvidas, foram avancadas inicratinguatro hipoteses, cuja analise
conduziu a um segundo estudo e a formulacdo denorehipdtese.

Os resultados de estes dois estudos permitem avesgaguintes conclusoes.

Concluséo 1

Os estilos parentais apresentam capacidade exydigrtra os processos de leitura
superiores (sintaticos e semanticos) mas, aparentemnao permitem prever 0S
processos a niveis inferiores (reconhecimento ddgasl e processos [éxicos).
Considerando que, segundo a literatura, surge gadamais o consenso de que a

dislexia se deve a perturbagfes fonoldgicas, as @saentam sobretudo nos processos
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Iéxicos, os estilos parentais parecem ser sobreimgmrtantes na explicacdo da
hiperlexia, mas néo da dislexia.

Ainda assim, considera-se que esta conclusao tmazomtributo fundamental ao
sublinhar a importancia dos estilos parentais parprocessos de leitura e ao enfatizar
0S processos sintaticos e semanticos, tantas desearados na investigacao da leitura

e das suas dificuldades.

Concluséo 2

Conforme descrito na literatura, os estilos pars@ssumem um papel importante
na manifestacdo da psicopatologia infantil. O preseestudo evidenciou que esse
contributo ndo se cinge a primeira geracdo (pasgs abarca também a segunda
geracdo (avos), ja que, de acordo com os resultatibdos, os estilos parentais
protagonizados pelos pais das criancas, mas sdbratumemoarias de infancia dos pais
das criancas acerca dos estilos parentais, apmesecapacidade preditiva da
manifestacdo da psicopatologia infantil. Considarague esta evidéncia contribui, de
forma inovadora, para o estudo da psicopatolodénii, trazendo um novo rumo para

investigacdes subsequentes.

Concluséo 3

Vérios estudos sugerem que as criancas com difidakl de leitura apresentam
indices de psicopatologia mais elevados, quandgaradas com as demais. O presente
estudo, para aléem de confirmar a relacédo entreutlifades de leitura e psicopatologia
infantil, traz um contributo importante na explidgage esta relacdo ao evidenciar que a
articulacdo entre os estilos parentais e as difedéds de leitura assume um papel

relevante na explicacédo da psicopatologia infantil.
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N&o obstante nenhuma investigacao estar isentatias, tendo inclusivamente
sido previamente avancados alguns comentéarios solrduais limitacées da presente
investigacdo, considera-se que, através de esiesestndos, a presente investigacao
contribui de forma significativa para o aprofundatoe conjunto e/ou isolado das

dificuldades de leitura, estilos parentais e psatolpgia infantil.
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