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«0O que é, bebé?», ou o que a Mae diz
a0 Recém-nascido no Contacto Precoce

Dentro do contexto geral da investigagio so-
bre padrdes de comunicagdo precoce mae-crian-
¢a, promovida pela Equipa da Unidade de De-
senvolvimento da Clinica Pediatrica Univer-
sitdria do Hospital de Santa Maria (UDICPU),
propusémo-nos recolher e investigar o comporta-
mento verbal das mies, dirigido aos seus filhos
recém-nascidos, durante o contacto precoce.

A partir dos anos 60 surgiram numerosos
estudos sobre a linguagem verbal dirigida pelos
pais aos seus bebés. Considera-se, em geral,
que essa linguagem ¢ diferente daquela que os
adultos utilizam normalmente entre eles.
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Varios autores — entre outros, Farwell (1975),
Bellinger (1980), Fergurson (1964), Soler (1975)
—referem como caracteristicas especificas dessa
linguagem — a que chamam «baby talk» e que
poderemos traduzir por «fala de bebé» — ritmo
de discurso mais lento, entoagdo exagerada, re-
peticdes frequentes, simplicidade sintactica e
conteudo restrito, ligado a realidade concreta e
imediata.

Kaye (1980) sintetiza essas caracteristicas,
aparentemente universais, em cinco categorias:

- prosddicas, relacionadas com a entoagdo
mais variada e a maior amplitude de frequéncia e
altura de som;

- lexicais: recurso a palavras particulares (di-
minutivos, qualificativos, etc.);

- de complexidade: proposigdes curtas, poucos
verbos auxiliares;

- de redunddncia: repeti¢des frequentes (quer
de certas palavras, quer de frases) durante um
certo periodo de tempo;

- de conteudo, que se manifesta restrito.

Segundo Papousek, Papousek ¢ Haekel (1987)
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essas caracteristicas da «fala de bebé» consti-
tuem um suporte didactico 6ptimo para o desen-
volvimento das capacidades perceptivas, integra-
tivas e comunicativas do bebé. Ainda segundo
esses autores, o facto dos pais, ao falarem com
os bebés, alterarem intuitivamente o seu discur-
so, recorrendo a estruturas basicas, ndo verbais,
de comunicag#o oral, aparentemente universais,
sugere que a «fala de bebé» constitui uma ca-
racteristica especifica do comportamento paren-
tal didactico da espécie humana, forjada ao lon-
go da evolugdo.

Nesta fase do nosso estudo ndo nos propomos
ainda individualizar todos os constituintes fun-
damentais do discurso materno dirigido ao re-
cém-nascido, durante o contacto precoce, mas
tdo s6 descrever algumas das caracteristicas da
estrutura sintactica desse discurso e analisar o
seu conteido. Esperamos, também, conseguir
apreender a forma como o bebé real €, nesse mo-
mento, percepcionado e investido pela mie.

1. ASPECTOS METODOLOGICOS

1.1. Populagdo

O trabalho desenvolvido até aqui incidiu so-
bre parte da amostra da Investigacdo realizada
pela UDICPU, nomeadamente sobre as primeiras
30 mées da amostra total, constituida por 63 pri-
miparas assistidas na maternidade do Hospital
Escolar de Santa Maria e cuja selec¢fo obedeceu
aos seguintes critérios:

- gravidas de raga branca e nacionalidade
portuguesa;

- idade das mies entre os 18 e os 35 anos;

- co-habitagdo com o pai da crianga ha pelo
menos um ano;

- classe social média-baixa;

- auséncia de perturbagdes, do foro psiquia-
trico, nas mies;

- intengdo de amamentar;

- mies sem preparagdo profilactica para o par-
to;

- gestacfo sem complica¢des, com duragio
entre as 37 € as 42 semanas;
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- duragdo do trabalho de parto ndo superior a
24 horas;

- partos cefalicos, por via vaginal;

- recém-nascidos saudéaveis, com Apgar mini-
mo de 6 ao primeiro minuto e obrigatoriamente
10 ao quinto minuto;

- percentil de peso dos recém-nascidos entre
10 e 90.

1.2. Modo de proceder

Apds o parto todas as mies permaneciam so-
zinhas com os seus filhos, durante cerca de 20
minutos, na sala de partos.

Os recém-nascidos repousavam sobre o peito
e o ventre maternos, embrulhados numa manta.

Nestas condi¢des foi realizado o registo
auditivo do contacto precoce mie-bebé.

Numa fase posterior esses registos auditivos
foram transcritos, na sua totalidade, para a
linguagem verbal escrita.

1.3. Classificag¢do dos dados

Para a classificagdo dos dados apoidmo-nos,
sobretudo, nos trabalhos desenvolvidos por Josse
e Robin (1981, 1983).

Todo o discurso materno foi fraccionado em
enunciados. Cada enunciado é constituido por
uma unidade linguistica, cujo fim é determinado
por uma pausa ou uma entoagdo de voz, ascen-
dente ou descendente.

Foi sobre cada uma destas unidades que re-
caiu a andlise dos aspectos sintacticos bem como
a analise de conteudo.

Para abordar alguns dos aspectos da estrutura
sintdctica da linguagem materna, dirigida ao
recém-nascido, estabelecemos as seguintes
categorias:

- Produgées vocais ndo significativas: qual-
quer som ou repeti¢do de som, ndo significativo,
emitido pela mie como, por exemplo: onomato-
peias, interjei¢des, jogos vocais, etc..

- Palavras sos: trata-se, frequentemente, dum
atributo («Lindo!»), dum apelo («Filho!») ou de
uma questdo («Entao?»).

- Associag¢do de duas ou trés palavras: englo-
ba, por exemplo, os enunciados cuja estrutura
sintactica ja inclui um verbo («Estds com fo-



minha!»), apelos do tipo «O meu querido!»,
etc..

- Frases curlas: refere-se aos enunciados com
quatro a oito palavras e cuja estrutura gramatical
¢ mais complexa.

- Frases longas: corresponde aos enunciados
com mais de oito palavras.

- Diversos: assobiar, cantar, etc.

Para se proceder a andlise de conteudo da lin-
guagem materna, dirigida ao bebé, definimos os
seguintes campos semanticos:

- Estado global do bebé: agrupa os enuncia-
dos que se referem ao estado de vigilia, estado
térmico, fome, manifesta¢des digestivas, estado
de satde (constipagio, tosse) e cansago do bebé.
Exemplo: «Estas com fominha!»

- Aspecto do bebé: inclui os comentarios que a
mie emite sobre o tamanho, peso, beleza, feal-
dade, parecengas, etc., do seu filho e que corres-
pondem a uma observagio-descoberta, quer glo-
bal, quer parcial, do corpo do bebé: Exemplo:
«Tem o olho azuldo!»

- Comportamento verbal e auditivo: trata-se
de todas as observagdes que a mie tece sobre a
emissdo/escuta de sons, pelo bebé, ou dum
pedido seu. Exemplos: «Sabes falar!»; «Conta
coisas a mami!»

- Comportamento visual: refere-se a todos
0s comentarios, ou pedidos, relacionados com a
actividade visual do bebé. Exemplos: «Estds a
ver a tua mie?»; «Vé a mama!»

- Choro ou mimicas negativas: categoria que
agrupa os enunciados relativos ao choro, aos
gemidos ou as expressdes de descontentamento
do bebé. Exemplos: «J4 nido te estd a agradar a
conversa!»; «Estas a chorar?»

- Actividade motora ou manipulatoria: agrupa
os enunciados que se referem a mobilidade da
crianga ou a sua actividade motora. Exemplos:
«A levantar a cabecinha!»; «Ja quer mexer na
maminha da mie?»

- Comportamento oral do bebé: observagoes
que a mie tece sobre os movimentos relaciona-
dos com a oralidade. Exemplo: «J4 estas a meter
os dedos na boca e tudo...»

- Saudagdes ou apelos: enunciados exprimin-
do uma saudac¢fo ou chamamento. Exemplos:
«Meu bebezinho!»; «Olaly

- Referéncias interactivas: engloba um vasto
leque de enunciados, tais como: comentarios

que a mde emite sobre o que faz ou vai fazer
(«Deixa que a mama aquece!»), questdes dirigi-
das ao bebé sem quaisquer esforgos de interpre-
tagdo («O que é que foi?»), expressdes simples
de apaziguamento, de manutengfo da interacgdo
ou, até, da sua alicia¢do («Pronto!», «J& pas-
sou!», «Pois é!»).

- Referéncias da mée ao proprio estado: abarca 0s
comentarios da mie sobre o seu préprio estado
(fome, cansago, mau-estar, dor, satisfagdo).
Exemplos: «Também gosto de estar contigo!»;
«A mie ainda tem tanta dor!»

- Referéncias ao passado anterior: agrupa os
enunciados emitidos pela mae sobre situa¢des
anteriores. Exemplos: «Deste tanto trabalhinho
a miel»; «Dava muitos pontapés!»

- Referéncias ao futuro: inclui os comentarios
que a mie tece sobre o futuro. Exemplo: «O pai
amanhd vem ver o bebé!»

- Competéncia materna: relne as questdes
que a mie levanta sobre a sua competéncia para
desempenhar a fun¢do materna. Exemplo: «O
que € que te fez a tua mae para tu ndo gostares
dela?»

- Desconhecido/diversos: enunciados que ndo
podem ser agrupados nas categorias precedentes
quer por falta de outros registos complementares
(video, por exemplo), quer devido ao seu contetl-
do.

Para a inclusdo dos diversos enunciados em
cada uma destas categorias utilizdmos dois
critérios:

- um, lexical, quando o vocabulario utilizado
pela mi3e se relacionava directamente com o
campo conceptual considerado; por exemplo
«Vé& a mama!» insere-se na categoria «comporta-
mento visualy,;

- um outro, contextual, quando para se estabe-
lecer a categoria de pertenga era necessario fa-
zer uma leitura dos enunciados, anteriores e
posteriores, a fim de se poder apreender o con-
texto global.

No entanto, dado que nido dispunhamos de
registo em video, algumas duvidas persistiram.
Neste caso os enunciados foram englobados na
categoria «desconhecido».

Paralelamente realizamos o levantamento exaustivo
das formas de chamamento utilizadas pelas
maes, face aos seus bebés, bem como dos atri-
butos que lhes dirigiram, uma vez que o modo
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como a mie nomeia o seu filho reveste-se de
grande importincia para a compreensio da
emergéncia do bebé como ser sexuado, indivi-
dual e Gnico.

Comparamos ainda a linguagem materna diri-
gida aos recém-nascidos do sexo masculino com
a dirigida aos do sexo feminino, em todas as
categorias referidas, uma vez que numerosos
estudos (Thoman & Leiderman, 1971; Rubin,
Provenzano, & Luria, 1974, Hwang, 1978; Parke
& Sawin, 1980, entre outros) salientam que as
atitudes e comportamentos parentais variam em
fungdo do sexo do bebé. Este fendmeno parece
ocorrer muito precocemente, desde o nascimento
¢ ndo ¢ indissociavel do papel da estrutura da
organizagdo social, com a tendéncia para a dife-
renciagdo dos papéis de cada sexo.

2. RESULTADOS

2.1. Sexo dos recém-nascidos

O nosso estudo incidiu sobre 30 pares maes/
/recém-nascidos, cujo sexo se distribuia da
seguinte maneira (Quadro 1):

QUADRO 1
Sexo dos recém-nascidos

SEXO NUMERO DE R. N.
Masculino 19
. Feminino i1

2.2. Andlise de certas caracteristicas da es-
trutura sintdactica

As produgdes vocais ndo significativas cons-
tituem a forma preponderante do discurso ma-
terno durante o contacto precoce.

Nos registos surgem essencialmente interjei-
¢oes e exclamagdes, tais como: «Oily, «A?,
«Um?». Traduzem breves comentérios sobre a
situagdo vivida ou constituem um reforgo a
questdes formuladas anteriormente.

A categoria associacdo de 2 a 3 palavras
apresenta uma frequéncia bastante elevada.
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Corresponde fundamentalmente a questdes for-
muladas pela mie («O que é?», «Que foi?»,
«Tem fominha?»), a apelos («Meu filhinho!») e
até a pedidos («N#o chora, ndo?»).

QUADRO 2
Aspectos sintdacticos

CATEGORIAS FREQUENCIAS MEDIAS
EM PERCENTAGEM
Produgdes vocais 27.6

ndo significativas

Palavras sos 20.6
Associagdo de 2 a3 26.4
palavras

Frases curtas 19.2
Frases longas 1.1

Diversos 5.1

As palavras sos constituem uma das catego-
rias mais representadas. Assinalam tentativas,
por parte da mée, para apaziguar o bebé («Pron-
tol») ou particulas de refor¢o («Entdo?», «Tem?,
«Pois!»).

As frases curtas sdo também utilizadas no dis-
curso materno durante o contacto precoce. Se
examinarmos o seu contetudo ele € muito varia-
vel.

2.3. Andlise do conteudo do discurso materno

Referéncias interactivas, que engloba ques-
tdes dirigidas ao bebé sem quaisquer esforgos de
interpretagdo («O que é que foi?»), expressdes
simples de apaziguamento, de manuten¢do da
interac¢do ou, até, da sua aliciagdo («Pronto!»,
«Ja passou!», «Pois é!»), constitui a categoria
mais representada.

Com bastante frequéncia a mie dirige apelos
ao seu bebé, chamando-o e referenciando-o a si
prépria («Meu bebezinho!», «Ola!»).

O bebé que a mae descreve é um ser com
determinadas manifestagdes globais (10,2%),



QUADRO 3
Andlise de Contevido

PERCENTAGEM DE FRE-

QUENCIA MEDIA
Estado global do bebé 10.2
Aspecto do bebé 6.4
Comportam. verbal e audivo 1.0
Comportamento visual 0.3
Choro/Mimicas negativas 7.7
Actividade motora 0.8
Comportamento oral 2.7
Saudagdes / Apelos 224
Referéncias interactivas 37.5
Ref. da mie ao pp. estado 2.7
Ref. ao passado anterior 1.5
Ref. ao futuro 1.7
Competéncia materna 1.1
Desconhecido / Diversos 3.9
QUADRO 4

Estado global do bebé

PERCENTAGEM DE

FREQUENCIA
Fome 57.8
Vigilidade / Sonoléncia 15.6
Constipacao / Tosse 10.0
Estado térmico 7.2
Cansago / Dor 4.4
Manifestagdes digestivas 2.8
Cor de pele 22

que chora ou evidéncia desagrado (7,7%), cujo
corpo se descobre (6,4%), que apresenta alguma
actividade oral (2,7%) e que quase ndo fala e nfo
ouve (1,0%), ndo se mexe (0,8%) e ndo vé
(0,3%).

Explorou-se os estados globais que a mae
atribui ao recém-nascidos (Quadro 4).

Como vemos a mie percepciona, sobretudo,
no seu filho recém-nascido, a necessidade de ser
alimentado.

2.4. Apelos

O recém-nascido € objecto de numerosos e
variados apelos.

As mies da amostra empregam raramente o
nome do préprio filho, no seu primeiro encontro
com ele. Mas se o recém-nascido ndo parece ain-
da dispdr de um nome, nem por isso deixa de ser
objecto de apelos afectuosos, variados, que de-
terminam, inequivocamente, 0 seu S€XO.

Quanto aos apelos ndo nominais, que as maes
da amostra estudada dirigem aos seus filhos re-
cém-nascidos, eles exprimem, sobretudo, a sen-
sa¢do que elas tém da fragilidade e dependéncia
do bebé («Meu pequinininho!»), os seus senti-
mentos calorosos relativamente a eles («Amor-
zinho querido!»), e a relagdo de filiagdo que os
une («Filhotazinha minha!»). Com alguma fre-
quéncia o recém-nascido é percepcionado como
um ser ndo completamente humano («Bone-
quinha da mama!»).

2.5. Atributos

Os atributos que as mies dirigiram aos seus
filhos, no contacto precoce, tém também diver-
sos valores simbolicos.

A maioria desses atributos corresponde a des-
coberta extasiada e contemplativa do bebé
(«Meu filho perfeitinho!») seguindo-se a verba-
lizagdo de sentimentos afectuosos face a ele
(«Bebé quiducho!»).

2.6. Linguagem materna e sexo do recém-nas-
cido

Foi encontrada apenas uma diferenga signifi-
cativa na categoria «actividade motora». As
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mies da amostra estudada referem, com maior
frequéncia, a actividade motora dos recém-nas-
cidos masculinos.

3. DISCUSSAO

O estudo dos resultados obtidos leva-nos a
concluir que as mées da amostra estudada, du-
rante o contacto precoce com o seu filho, recor-
reram pouco, na sua generalidade, a expressio
verbal.

Uma vez que nfo utilizdmos registos com-
plementares (video, por exemplo) ndo podemos
interpretar este «siléncio» materno: sera que as
mdes, nesta fase da sua relagdo com o bebé, re-
correm, de forma preferencial, a exploragdo tactl do
corpo do recém-nascido [como € apontado por Rubin
(1965), Klaus e colaboradores (1975) e Whiten
(1977)] ou sera que as mées se sentem inseguras,
com dificuldade em comunicar com os seus be-
bés, pequenos seres imaturos que ndo conside-
ram, ainda, interlocutores validos, como é refe-
rido por Josse e Robin (1981, 1983)?

Quando as mées se dirigem aos seus filhos, no
contacto precoce, utilizam uma linguagem com
caracteristicas da «fala de bebé», constituida, so-
bretudo, por interjei¢des, exclamagdes, frases
com duas a trés palavras e palavras isoladas.

O discurso verbal materno, dirigido ao recém-
-nascido, gira em torno do presente, da relagéo
vivida com ele. Sdo questdes sobre as necessida-
des da crianga, tentativas para a apaziguar e para
prender e manter a sua atengfo.

Quando a mée se refere ao passado e ao futuro
(o que faz pouco) sdo situagdes proximas da vi-
vida que ela aborda: a gravidez, o parto, o pai
que vira conhecer o bebé...

Por outro lado, as referéncias da mée a si pré-
pria sdio diminutas. Ela dirige a sua atengéo
para a crianga e para a interacgdo que se inicia,
dados esses que explicitam a «preocupa¢do ma-
ternal primaria» descrita por Winnicott (1956).

Constatamos que a mie estd orientada, pre-
ponderantemente, para a interpretagdo dos es-
tados do bebé como correspondendo a necessi-
dades fisiologicas (fome, sono, etc.). Ela procura
descobrir e adaptar-se ao ritmo biologico do re-
cém-nascido, o que facilitara a conquista, pelo
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bebé, da homeostase fisiologica referida por
Greenspan (1981).

As mies tecem poucos comentarios sobre o
corpo do bebé. Na nossa amostra elas manifes-
taram um interesse particular pelas unhas do be-
bé, seguindo-se as mios e os olhos. Ja Klaus e
colaboradores (1975) tinham referido a atengéo
especial dedicada pelas mées aos olhos dos re-
cém-nascidos.

Com bastante frequéncia as mées dirigem
apelos variados aos seus filhos. Extasiadas, pa-
recem querer certificar-se do facto de terem co-
locado uma crianga, a sua, no mundo.

Através da analise dos apelos e dos atributos
que a mie dirige ao bebé, ele surge-nos como
um ser sexuado (mas ainda sem a identidade pro-
tagonizada pelo nome préprio), fragil e imaturo,
por vezes nio completamente humano, ligado a
méie por fortes lagos afectivos e pela relagdo de
filiago.

Os resultados que obtivemos, resultantes da
comparago da linguagem dirigida pelas mées
aos recém-nascidos masculinos com a dirigida
aos do sexo feminino, ndo confirmam os referi-
dos por Thoman e Leiderman (1971) ¢ Hwang
(1978). No decorrer do contacto precoce as maes
da amostra estudada falaram tanto com os meni-
nos como com as meninas.

Por outro lado, a anéalise de certas caracteristi-
cas da estrutura sintdctica, a analise de conteudo,
o estudo dos apelos e dos atributos ndo reve-
laram diferengas significativas entre os 2 grupos.
Encontramos apenas uma diferenga significativa
no que se refere a actividade motora dos recém-
-nascidos masculinos, a que as mées se reportam
com mais frequéncia. Estes dados confirmam os
obtidos por Smith e Lloyd (1978). Esses autores
afirmam que as mées sdo malis receptivas a mo-
tricidade global dos bebés do sexo masculino, o
que sugere um padrdo de socializa¢do precoce
num contexto estereotipado de superioridade fi-
sica masculina.

Ao ouvirmos os registos auditivos do contacto
precoce apercebemo-nos que grande parte da lin-
guagem que a mie dirige ao seu filho recém-nas-
cido surge como um mondlogo interior, dito em
voz alta, como uma forma da mée expressar a
alegria e a estranheza que a nova situagdo lhe
provoca.

Por outro lado, ao tentar apaziguar o seu filho,



ao aliciar e prender a sua ateng&o, ao atribuir um
sentido ao que se passa do lado do bebé, a mie
procura regular o estado e o comportamento do
recém-nascido, tornar-se, ela mesma, um esti-
mulo interessante para ele, identificar-se-lhe...

Apbs o corte do corddo umbilical a mée, atra-
vés da ligagio emocional ao seu filho, cria um
novo cordio também ele imprescindivel para a
sobrevivéncia do bebé.
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RESUMO

Com o presente estudo, que se insere numa investi-
gacdo mais lata sobre padrdes de comunicagdo precoce
mie-crianga, pretende-se descrever algumas das
caracteristicas da linguagem verbal que as mées diri-
gem aos seus filhos, durante o contacto-precoce ¢ da
forma como o bebé real é, nesse momento, percepcio-
nado e investido pela mie.

Para tal realizou-se o registo auditivo do contacto
precoce de 30 pares de mdes-bebés. Posteriormente
analisou-se o discurso materno que foi classificado em
diversas categorias relacionadas com aspectos da es-
trutura sintdctica e com analise de conteudo.

Constatou-se que as méies recorrem pouco a expres-
sdo verbal, no primeiro contacto com os seus filhos.
Quando o fazem utilizam uma linguagem que tem ca-
racteristicas da «fala de bebé» e é constituida, sobre-
tudo, por interjeigdes, exclamagdes, frases com duas a
trés palavras e palavras isoladas. O discurso emitido
centra-se em torno da realidade vivida no momento.

O bebé que a mie descreve € um ser pequenino €
fragil, que chora e tem fome, pouco individualizado ¢
pouco «humano», a quem atribui essencialmente, ne-
cessidades fisioldgicas.

ABSTRACT

In the present study, part of a broader research on
mother-child early communication patterns, we
describe some of the verbal language characteristics of
mothers speaking to their children in early inter-
actions, and we discuss the way in wich the real baby
is, at that stage, perceived and elaborated by the mo-
ther.

The early contacts of 30 pairs mother-child were
recorded. The speech of these mothers was classified
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in several categories according to syntax structure and
also through content analysis.

In these initial contacts, mothers don’t use much
verbal language. When they do, they use «baby talk»
expressions and emit mostly exclamations and
interjections, two or three-word sentences and isolated
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words. The speech is centered in the reality of the mo-
ment.

The baby described by the mother is a small and
fragile being, who cries and feels hunger, not very
individualized and not very «humany», and in whom
she recognizes, essentially, psysiological needs.



