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Resumo

Sdo varias as investigaces que tém demonstrado o impacto das experiéncias vividas durante a
infancia na vida adulta. A histéria de desenvolvimento vivida no contexto familiar,
especialmente quando marcada por experiéncias negativas, tem-se revelado um importante
preditor de psicopatologia. A avaliacdo desta histéria de desenvolvimento levanta varios
problemas metodoldgicos. O objectivo do presente estudo foi o de examinar as propriedades
psicométricas da versdo portuguesa do Questionario de Avaliacdo dos Cuidados Familiares,
com base no Family Background Questionnaire (Melchert, 1991, 1998). Porém, o0s
instrumentos, por norma, centram-se nas vivéncias das crian¢as ou nas memérias dos adultos,
esquecendo as vivéncias dos adolescentes. Assim sendo, este instrumento foi trabalhado em
Portugal para Adultos e para Adolescentes.

O estudo da versdo portuguesa do Instrumento de Avaliacdo dos Cuidados Familiares para
adultos foi realizado com 218 participantes estudantes de varios cursos do ensino superior, 101
do sexo feminino (46.30%) e 117 do sexo masculino (53.70%). As idades variam entre os 18 e
0s 56 anos (M = 20.82 anos, DP = 3.87 anos). A amostra da versao de adolescentes é constituida
por 408 alunos de escolas secundarias do norte de Portugal (idade média 17 anos; DP=0,62),
variando entre os 15 e 0s 22 anos, sendo 60% s&o do sexo feminino.

Os itens da versdo portuguesa deste instrumento, quer para adultos, quer para adolescentes,
organizam-se em 3 questionarios: Cuidados Paternos, Cuidados Maternos e Ambiente Familiar.
A analise factorial de cada um deles permitiu verificar que nos adultos o Questionario de
Cuidados Paternos e o0 de Cuidados Maternos se distribuem por 4 factores (Aceitacdo e
Responsividade; Abuso Emocional e Abuso Fisico; Envolvimento Educacional; e Consumo de
Substancias e Saude Mental), enquanto nos adolescentes se distribuem por 3 (Aceitacdo e
Responsividade; Abuso Emocional e Abuso Fisico; Envolvimento Educacional). Por sua vez o
Questionario do Ambiente Familiar distribui-se por 6 factores nos adultos (Coligacéo parental,
Tarefas Domésticas, Controlo parental; Violéncia doméstica; Stressores Familiares; Partilha
Emocional e Funcionamento Social) e 5 nos adolescentes (Coligacdo Parental, Tarefas
Domésticas, Funcionamento Social, Problemas familiares e gestdo de conflito, Apoio parental e
expressao familiar).

Os resultados obtidos evidenciam boa consisténcia interna de cada uma das escalas (entre .70 e
.94). Para além disso os resultados da versao portuguesa quer em adolescentes quer em adultos
tém mostrado relacionar-se com indices de humor depressivo na direccdo esperada (piores
cuidados estdo relacionados com maior humor deprimido), o que podera ser um indicador da
sua validade.



INTRODUCAO

Sabemos que as caracteristicas da familia tém uma influéncia significativa no seu desenvolvimento
psicossocial, com implicacdo quer na infancia, quer ao longo da vida. Ha4 também um consenso evidente no
que concerne ao facto de a familia ser o espaco onde a crianca desenvolve a sua identidade, sendo o contexto,
por exceléncia, de aprendizagem de comportamentos e da forma como se lida com o mundo (Michel, 2006).
Sabe-se, por exemplo, que muitos dos comportamentos relacionados com a salde, valores e estilos de vida
estabelecidos durante a adolescéncia reflectem comportamentos de modelagem da familia. Tais
comportamentos tém uma elevada probabilidade de continuar ao longo da vida, com consequéncias na salde e
no bem-estar dos individuos (Jessor, Turbin & Costa, 1998).

O contexto familiar pode ser um factor protector ou de risco, dependendo das experiéncias a que
expde os seus elementos. A familia exerce a sua fungdo protectora ao promover a auto-estima e a expressao de
sentimentos, especialmente quando é capaz de manter simultaneamente uma posicao firme, estabelecendo
linhas orientadoras. No entanto, também pode constituir um factor de risco, quando abdica da sua funcdo de
assegurar a protecgdo e sobrevivéncia da crianca (Golder et al., 2005), ou quando as situacdes de adversidade
no ambiente familiar ttm um impacto negativo em termos do desenvolvimento da crianca e do bem-estar
psicolégico posterior do adulto (Rosenman & Rodgers, 2004).

A responsividade parental e a aceitacdo podem ser consideradas como um continuum que vai desde
“caloroso, cuidadoso, de confianga, com empatia responsiva” até “negligéncia de cuidados, rejeicao e abuso”
(Melchert, & Sayger, 1998). Tém sido descritas véarias formas de maus-tratos infantis, como o abuso
emocional, negligéncia emocional, abuso fisico, negligéncia fisica, abuso sexual e negligéncia educacional,
cujo impacto e interaccdo afectam o desenvolvimento da crianca (Azevedo, & Maia, 2006). Nos casos de
exposicdo precoce a violéncia, existe uma maior probabilidade das consequéncias serem negativas e nefastas
para o desenvolvimento, uma vez que € na infancia que a capacidade de regulacdo emocional emerge e 0s

lacos de identificagdo com os pais s&o mais fortes (Sternberg, 2006).

E amplamente aceite que as diferentes formas de maltrato tém um impacto significativo e que
influenciam o desenvolvimento infantil, sendo que a intensidade, duracdo e interac¢do entre as varias formas
de maus-tratos parecem ser factores mediadores dos seus efeitos (e.g. Mainosky-Rummell, & Hansen, 1993;
Azevedo, & Maia, 2006).

Numa perspectiva desenvolvimental, é fundamental conhecer as caracteristicas da histéria de cuidados
recebidos pelo individuo para compreender as suas vulnerabilidades e potencialidades, sendo o
desenvolvimento de instrumentos, que permitam avaliar de forma objectiva essa historia, essencial para atingir
esses objectivos. O método mais usado € o da entrevista, quer na clinica, quer na investigacdo. Contudo, sdo

varios os instrumentos alternativos. Numa revisao da literatura realizada por Melchert (1991), encontram-se



trinta e dois instrumentos construidos para medirem memérias de adultos de, pelo menos, uma caracteristica
da sua familia de origem. Nesta revisdo foi evidenciado que a maioria dos instrumentos avaliam um nimero
limitado de variaveis, e mesmo 0s mais compreensivos ndo avaliam os factores que normalmente sdo
incluidos na avaliacdo clinica da historia da familia de origem. De facto, o autor concluiu que nenhum deles
avaliava simultaneamente factores tais como o incesto, negligéncia fisica, abuso parental de substancias,
desajustamento psicolégico parental, stressores familiares ou mecanismos de coping.

Para além desta limitacdo de variaveis, Melchert (1991) verificou outros problemas: muitos dos
instrumentos de avaliacdo da familia de origem disponiveis incluem questdes comportamentais pouco
especificas que averiguam sobre sentimentos que a pessoa tinha quando era crianga ou entdo faz julgamentos
sobre algum membro familiar. Itens como “0s meus pais ndo queriam que eu crescesse”, ou “0s meus pais
eram extremamente protectores”, fazem com que as pessoas com pouco insight sobre o comportamento dos
seus pais tenham grandes dificuldades de os julgar. Segundo 0 mesmo autor, é dificil interpretar respostas para
estes itens de forma isolada, sem mais informagfes comportamentais ou mais objectivas que permitam
contextualizar os sentimentos que estdo a ser expressos.

Melchert (1991) salientou ainda o facto de estes instrumentos avaliarem as caracteristicas da familia
de origem de uma forma global, ndo permitindo, a sua maioria, uma avaliacdo separada sobre diferencas que
sdo importantes perceber, como por exemplo o comportamento do pai e da mae. Atendendo as limitagdes que
foram identificadas nos instrumentos disponiveis, este autor sentiu a necessidade de um novo instrumento que
permitisse avaliar, de uma forma compreensiva, relativamente comportamental e especifica, as caracteristicas
da familia de origem. Ao mesmo tempo, este novo instrumento procurou colmatar as limitacGes dos
instrumentos existentes. Foi este instrumento que nos propusemos adaptar para a populacdo Portuguesa.

O objectivo do nosso estudo foi o de avaliar as caracteristicas psicométricas dos Questionarios de
Avaliacdo dos Cuidados Familiares, quer numa versdo para adultos quer numa versdo para adolescentes,
com base no Family Background Questionnaire. Este instrumento foi desenvolvido nos Estados Unidos da
Ameérica, para avaliar as memodrias das caracteristicas da familia de origem. Conforme o autor refere
(Melchert, 1991, 1998), o instrumento original teve como fundamentagdo tedrica a literatura sobre familia e
desenvolvimento. Dado que o questionario original inclui itens sobre a relagdo com a mée, relagdo com o pai e
0 ambiente familiar, ndo havendo informacdo sobre a forma como foram criadas as 22 sub-escalas que o
constituem, consideramos que poderiamos trabalhar esses itens organizados em 3 questionarios distintos, um
que avalia o cuidado materno, outro que avalia o cuidado paterno e um terceiro que avalia as caracteristicas do
ambiente familiar. Para além disso, procedemos a adaptacdo de uma versdo para adolescentes, que avalia as

vivéncias familiares actuais, e outra para jovens adultos, que avalia as memdrias desses factos.

METODO

Participantes
A amostra da popula¢do adulta foi composta por 280 estudantes do 1° ano de varios cursos do ensino

superior, sendo 145 do sexo feminino (51.80%) e 135 do sexo masculino (48.20%). As idades variam entre 0s



18 e 0s 57 anos (M = 21.05 anos, DP = 4.67 anos). A amostra da populacdo adolescente é constituida por 408
alunos, de trés escolas secundarias (duas do distrito de Braga e uma do concelho da Maia), constituida por
40% de elementos do sexo masculino e 60% do feminino. Em média estes alunos tinham 17 anos (DP=0,62),

variando entre os 15 e 0s 22 anos e 22% frequentam o 10° ano, 33% o0 11° ano e 45% o 12° ano.

Instrumento

O original Family Background Questionnaire (Melchert, 1991) é constituido por 179 itens,
distribuidos por vinte e duas subescalas e uma escala do funcionamento global da familia. As sub-escalas séo:
Responsividade do Pai; Responsividade da Méae; Aceitacdo do Pai; Aceitacdo da Méae; Abuso Fisico do Pai;
Abuso Fisico da Mae; Envolvimento Educacional do Pai; Envolvimento Educacional da Mae; Estilo de
Tomada de Decisdo do Pai; Estilo de Tomada de Decisdo da Mae; Abuso de Substancias do Pai; Abuso de
Substancias da Mae; Ajustamento Psicoldgico do Pai; Ajustamento Psicologico da Mée; Abuso Sexual;
Negligéncia Fisica; Controlo Parental; Participacdo em Tarefas Domésticas; Expressdo Afectiva; Coligacdo
Parental; Apoio Social e Stressores Familiares.

A sua cotacdo da origem a um indice global do funcionamento da familia de origem, que é calculado
pela juncdo de varios itens de quase todas as subescalas (excepto as subescalas de Tarefas de Casa, Abuso
Sexual e Abuso Fisico do Pai e da Mae, cujos itens ndo entram para a pontuacao do nivel de funcionamento
familiar, pois funcionam como checklists na verséo original), sendo também possivel calcular o total de cada
subescala. Uma escala de cinco pontos é usada para todos os itens do questionario. Todos os itens sdo cotadas
de forma a que as pontuacfes mais elevadas indiqguem melhor nivel de funcionamento familiar. Assim, no
geral, os itens variam num continuum de 1 a 5, em que um é muito mau funcionamento familiar e 5 muito
bom funcionamento familiar.

Os dados psicométricos da versao original (Melchert, 1998), numa populacdo nao-clinica resultantes
de um estudo com 517 sujeitos, evidenciam uma elevada consisténcia interna, ndo apresentando nenhuma das
subescalas um alfa abaixo de .76.

Traduziu-se, com autorizacdo do autor, o FBQ tendo o cuidado de adaptar algumas das questdes a
cultura portuguesa; e no caso da versao para adolescentes as questdes foram colocadas no presente e ndo no
passado. Esta traducdo foi revista e discutida em equipa, tendo-se realizado, apds um estudo piloto, algumas

alteracOes. Estas versdes finais foram sujeitas a uma retroversdo.

Procedimento

Ap0s autorizacdo das instituicdes envolvidas, a versao para adultos foi aplicada em salas de aula de
uma instituicdo do ensino superior. Em relacdo a versao para adolescentes, procedeu-se a aleatorizacdo da
amostra por grupo (turma) em Vérias escolas secundarias. Os dados foram recolhidos no tempo de aulas,
demorando a aplicacdo do instrumento cerca de 45 minutos, estando sempre presente um dos investigadores e
um professor da turma. Era dada a mesma explicacdo aos participantes, que eram informados que existia a
disponibilidade para proceder a apoio psicolégico dos participantes que se sentissem afectados pelo

questionario.



RESULTADOS

Como referimos antes, tendo por base o contetdo dos itens, optamos por considerar os itens do FBQ
como constituindo um conjunto de 3 instrumentos, que avaliavam, respectivamente, relagdo com o pai (49
itens), relacdo com a mae (49 itens) e o ambiente familiar (81 itens). Por esse facto as analises foram
realizadas separadamente para cada uma destas dimensdes.

Atendendo ao elevado nimero de itens do FBQ, mesmo quando se consideravam as 3 dimensdes, € a
aparente semelhanca em termos de conteldo que existia entre alguns deles, realizamos uma matriz de
correlacdo entre os itens de cada um dos novos instrumentos, comprovando estatisticamente a elevada
correlacdo. Optamos por excluir os itens que faziam parte de um par com correlag¢fes superiores a .80, retendo
sempre aquele que tinha melhor correlacdo com a escala total. Foram ainda excluidos aqueles que ndo se

aplicavam a cultura portuguesa, comprovada pela baixa correlacdo com o total da escala.

Validade de constructo e consisténcia interna

Apos verificar a adequagdo dos dados pelos indices de Kaiser-Meyer-Olkin pelo teste da esfericidade
de Bartlett, procedemos a andlise factorial dos trés instrumentos (Questionario de Cuidado Materno,
Questionario de Cuidado Paterno e Questionario de Ambiente Familiar), procedendo sempre da mesma forma:
foi realizada a analise factorial dos componentes principais, seguida de rotacdo varimax, estabelecendo-se
como critério de loading minimo para cada factor o valor de .30. Atendendo a dispersdo da variancia por
demasiados factores, a variancia explicada por cada factor e a analise do Scree Test de Cattell (1966),
forcaram-se as escalas do Questionario de Cuidado Materno e do Questionario de Cuidado Paterno a 4
factores nos adultos e a 3 nos adolescentes. O Questionario de Ambiente Familiar foi forcado 5 factores, quer
na versao adolescentes quer nos adultos.

Na tabela 1 encontram-se descritos os dados relativos a cada um dos questionarios, quer para adultos
quer para adolescentes. S&o indicados 0 nome das escalas, 0 niUmero de itens e a variancia explicada por cada
um dos factores, bem como o valor da consisténcia interna a partir do alfa de Cronbach. Como se pode
observar, todas as subescalas apresentam valores superiores a 0.70, o critério minimo para uma boa

consisténcia interna.



Tabela 1

Factores/escalas em cada um dos instrumentos: nmero de itens, variancia explicada e consisténcia interna das escalas

Factor NC itens Variancia Alfa de
Explicada (%) Cronbach
Questionario de cuidado Materno - Versdo para Adultos
1 — Aceitacdo e expressdo de afecto materno 7 37.44 .89
2 — Responsividade e didlogo materno 5 9.99 .82
3 — Envolvimento educacional materno 4 6.79 .70
4 — Abuso fisico e emocional materno 4 6.35 74
Total escala Variancia Alfa escala
20 total total
60.57 .79
Questionario de cuidado Materno - Versdo para Adolescentes
1- Aceitagdo e expressao de afecto materno 22 11,50 .95
2- Rejeicdo e sentimentos negativos maternos 5 3,81 91
3- Envolvimento educacional materno 6 1,96 74
Total escala Variancia Alfa escala
33 total total
53.35 .93
Questionario de cuidado Paterno - Versao para Adultos
1 — Aceitacdo e expressdo de afecto paterno 8 41.59 .92
2 — Responsividade e dialogo paterno 6 9.38 .86
3 — Envolvimento educacional paterno 4 5.66 12
4 — Abuso fisico e emocional paterno 4 5.49 .70
Total escala Variancia Alfa escala
22 total total
66,11 .87
Questionario de cuidado Paterno - Versao para Adolescentes
1- Aceitagdo e expressao de afecto paterno 22 12.76 .96
2- Rejeicdo e sentimentos negativos paternos 5 3.78 91
3- Envolvimento educacional paterno 6 1.84 73
Total escala Variancia Alfa escala
33 total total
53.67 .94
Questionario de Ambiente Familiar - Versdo para Adultos
1 - Violéncia doméstica e consumo de substancias 10 88
parenta 23.78 )
2 — Negligéncia fisica e de expressdo emocional 6 76
familiar 11.31 )
3 — Ajustamento psicoldgico parental 4 10.32 .87
4 — Tarefas domésticas 4 7.83 .84
5 — Controlo parental 4 6.42 74
Total escala Variancia Alfa escala
32 total total
59. 66 .82
Questionario de Ambiente Familiar - Versdo para Adolescentes
1- Problemas familiares e gestao de conflito 18 16,54 91
2- Tarefas domésticas 8 6,55 .90
3- Apoio parental e expressdo familiar 12 4,36 .76
4- Conflito parental 7 3,40 .90
5- Apoio social 7 2,62 .82
Total escala Variancia Alfa escala
52 total total
64.37 .87




CONCLUSOES

Este estudo avalia as qualidades psicométricas de 3 instrumentos (Questionario de Cuidado Materno,
Questionario de Cuidado Paterno e Questionario de Ambiente Familiar), em duas versdes: adolescentes e
adultos. Estes instrumentos procuram averiguar a forma como os sujeitos adultos (maiores de 18 anos) e
adolescentes relatam dimensfes do funcionamento familiar, e que, consequentemente, se espera que esteja
relacionado as suas experiéncias vividas na familia de origem.

Como vimos na introducdo deste trabalho, o FBQ foi construido para ajudar a preencher a necessidade
da existéncia de um questionario mais objectivo, de auto-resposta, que fosse compreensivo para avaliar as
caracteristicas da familia de origem que reflictam o funcionamento familiar.

Na presente investigacdo optamos pelo estudo das propriedades psicométricas considerando trés
questionarios separados. Os resultados parecem indicar que é viavel utilizar estes trés novos instrumentos,
quer em adultos, quer em adolescentes, possibilitando assim perceber o relacionamento com a mée, com o pai
e 0 ambiente familiar separadamente, bem como avaliar, utilizando um indice que consiste no total destes trés
instrumentos, as vivéncias familiares dos adolescentes. Obtém-se assim um valor que corresponde ao
Questionario de Avaliacdo dos Cuidados Familiares.

A divisdo dos trés instrumentos parece-nos mais favoravel por inimeras razées. Uma delas é que nem
os adultos ou adolescentes tiveram, viveram ou vivem com ambos os pais (devido a 6bito, divorcio ou
auséncia) e, com a divisdo dos instrumentos, respondem apenas aquele com quem habitaram ou habitam.
Desta forma, alivia-se também a carga emocional de ndo poder responder nos varios itens acerca da pessoa
ausente. Esta solucdo da divisdo evita também o contraste que podera existir na relagdo com o pai e a mae e o
ndo querer favorecer ou denegrir uma figura parental em funcdo da outra ao longo das respostas ao
questionario.

A diminuicdo do numero de itens também se revela positiva, uma vez que se simplificou o
instrumento, permanecendo apenas aguelas questdes que tém relevancia na nossa cultura. Consideramos que
assim também o tempo de aplicacdo dos questionarios seja menor.

As subescalas entretanto criadas demonstram validade de constructo e consisténcia interna.
Curiosamente verificou-se que a verdo adolescente, quer no que diz respeito ao Questionario de Cuidado
Materno, quer no Questionario de Cuidado Paterno, tem menos uma escala, surgindo os itens de aceitacéo,
expressao de afecto e responsividade todos juntos e retendo um ndimero muito maior de itens do que acontece
com os jovens adultos. Este dado pode indicar que a maior proximidade fisica e emocional dos adolescentes
em relacdo aos pais lhes permite retratar as experiéncias familiares de forma diferente dos jovens adultos,

ainda que as diferencas de idade ndo seja muito elevada.

A falta de uma analise directa da veracidade das respostas representa uma limitacdo deste estudo, e
enfraquece a confianca que é depositada nos resultados obtidos. A resposta ao questionario associada a
informac&o recolhida doutra forma (no exterior com os familiares e/ou outros registos) teria complementado e

ajudado a validar os resultados. Apesar de dificil e muitas vezes impossivel, informacdo adicional dos



membros familiares, médicos ou legais ajudariam a fortalecer a fiabilidade destes resultados. Estes
instrumentos necessitam agora de ser submetidos a um estudo do tipo teste-reteste para avaliar a fidelidade.

A amostra que serviu de base para este estudo para ambas as versdes — adultos e adolescentes - ndo é
representativa da populacdo portuguesa, dado que existem limites geograficos e etarios. Na versao adultos,
para além destes limites, acresce ainda o facto da amostra se ter cingido a jovens adultos e estudantes. Assim,
apesar dos resultados desta investigacdo serem encorajadores, sugere-se que em estudos futuros sejam

utilizadas amostras representativas da populagéo portuguesa, para que este instrumento seja melhor validado.
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