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Correlatos da Flexibilidade Psicoldgica Parental e o seu papel na
relacé@o entre sintomatolgia ansiosa e depressiva e estilos parentais

Resumo

Objetivos: A Flexibilidade Psicoldgia Parental é uma competéncia
importante no contexto da parentalidade uma vez que alguns estudos sugerem
gue esta promove o0 uso de estilos parentais mais adaptatativos e, ainda,
contribui para transmissdo de bem-estar psicoldgico para a crianga. Assim, 0
presente estudo procurou conhecer melhor este recurso/competéncia,
explorando os seus correlatos sociodemogréaficos, clinicos, da crianca e do
contexto de prestacdo de cuidados. Para além disso, teve como objetivo
analisar se a sintomatologia ansiosa e depressiva estava associada a estilos
parentais (mal)adaptativos, e se essa relagdo ocorria atraves da flexibilidade
psicoldgica parental.

Método: Foi conduzido um estudo transversal, utilizando uma amostra
de 454 pais de criangas com idades compreendidas entre os dois e 0s 19 anos
gue responderam a um conjunto de instrumentos de avaliacdo de
autorresposta. Uma parte da amostra foi recolhida online, através de antncios
nas redes sociais, em grupos relacionados com o topico da parentalidade e
num site elaborado para este prop6sito, enquanto que a restante parte da
amostra foi recolhida presencialmente no Agrupamento de Escolas de
Montemor-o-Velho.

Resultados: Verificou-se que a sintomatologia depressiva (p <.001), a
historia de problemas de saude psiquiatricos ou psicologicos (p < .10), o
temperamento do filho (p < .05) e a flexibilidade psicolédgica geral (p < .01)
foram as varidveis que se associaram de forma mais significativa com a
flexibilidade psicoldgica parental. Ainda, os resultados evidenciaram que o
efeito da sintomatologia ansiosa e depressiva nos estilos parentais autoritario
e autoritativo ocorreu, de forma indireta, através da flexibilidade psicoldgica
parental. Especificamente, niveis mais elevados de sintomatologia
associaram-se a menor flexibilidade psicoldgica parental que, por sua vez, se
associou a utilizacdo de estilo parental menos autoritativo e mais autoritario.

Conclusfes: Os resultados obtidos demonstraram algumas
caracteristicas que contribuem para a flexibilidade psicolédgica parental, bem
como o papel deste construto enquanto competéncia que favorece a adocéo de
estilos parentais mais adaptativos, até mesmo na presenca de sintomatologia
ansiosa e depressiva. Assim, constituem um importante contributo para o
contexto de intervencdo na medida em que sugerem a intervencao preventiva
junto de pais em risco de utilizar estratégias parentais maladaptativas, para
além de fomentarem a reflexdo acerca de intervenc@es futuras baseadas no
modelo da Terapia da Aceitacdo e Compromisso (ACT), todavia, adaptadas
ao contexto da parentalidade.

Palavras-chave: Estilo Parental Autoritario; Estilo Parental
Autoritativo; Evitamento Experiencial; Flexibilidade Psicoldgica Parental;
Parentalidade; Sintomatologia Ansiosa; Sintomatologia Depressiva.



Correlates of Parental Psychological Flexibility and its role in the
relationship between anxious and depressive symptomatology and
parental styles

Abstract

Objective: Parental Psychological Flexibility is an important
competence in the parenting context as some studies suggest that it may
promote more adaptive parental styles and may contribute to the child’s
psychological well-being. Thus, the purpose of the present study was to
explore the sociodemographic, clinical, child and context of care correlates of
this resource. Besides that, it aimed to analyze if the anxious and depressive
symptomatology were associated with the parental styles, and if this
relationship occurs through the Parental Psychological Flexibility.

Methods: A cross-sectional study was conducted using a sample of 454
parents of children aged between two and 19 years, who answered to a set of
self-response assessment instruments. A portion of the sample was collected
online, through advertisement on social networks, in groups related to
parenting stuff and on a site designed for this purpose, while the rest of the
sample was collected in person at the Montemor-o0-Velho school.

Results: We found that the depressive symptomatology (p < .001), the
history of psychiatric or psychological health problems (p < .10), the child's
temperament (p < .05) and the general psychological flexibility (p <.01) were
the variables that were most significantly associated with parental
psychological flexibility. Moreover, the results proved that the effect of
anxious and depressive symptomatology on parental styles occured,
indirectly, through parental psychological flexibility. Specifically, higher
levels of symptomatology were associated with lower parental psychological
flexibility which, in turn, was associated with the use of less authoritative and
more authoritarian parental style.

Conclusion: The results showed some characteristics that contribute to
the parental psychological flexibility, as well as the role of this construct as a
competence that increase the adoption of more adaptive parental styles, even
in the presence of anxious and depressive symptomatology. Therefore, they
constitute an important contribution to the intervention context insofar, as they
suggest the implementation of preventive interventions with parents at risk of
using maladaptive parental strategies, in addition to encouraging the
development of future interventions based on the Acceptance and
Commitment Therapy model (ACT), but adapted to the parenting context.

Key-words: Anxious Symptomatology; Authoritarian Parenting Style;
Authoritative Parenting Style; Depressive Symptomatology; Experiential
Avoidance; Parental Psychological Flexibility; Parenting.
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Introducéo

Parentalidade e Estilos Parentais

Os pais desempenham o papel mais importante na vida de uma crianca
(Agarwal & Alex, 2017). O seu impacto €, ao mesmo tempo, significativo e
duradouro (Lipps et al., 2012), representando figuras fundamentais que
ensinam a crianca a lidar com as pessoas, com as situacfes (Agarwal & Alex,
2017) e que promovem o0 seu desenvolvimento quer a nivel fisico, quer
emocional, psicolégico e intelectual (Lamborn, Mounts, Steinberg, &
Dornbusch, 1991). Assim, a crianca ndo herda apenas as caracteristicas
genéticas, mas aprende também os valores transmitidos e formas de interagir
com o que a rodeia (Becker, Ginsburg, Domingues, & Tein, 2010).

Neste sentido, a experiéncia de ser pai ou méde pode ser bastante
recompensadora e gratificante. Tanto que, e tal como a investigacdo de
Nelson, Kushlev, English, Dunn e Lyubomirsky (2013) revela, os adultos com
filhos relatam maior satisfacdo com a vida e emocdes mais positivas do que
aqueles que escolheram ndo ter filhos. Ainda, quando comparados o0s varios
dominios das suas vidas, 0s pais sentem mais emogdes positivas e gratificantes
aquando do envolvimento em atividades com os seus filhos (Moyer & Sandoz,
2014), para além de se identificarem mais com o seu papel enquanto pais, do
gue com qualquer outro papel da sua vida (Thoits, 1992).

Todavia, ser pai ou mae néo € facil. Todos os dias 0s pais se deparam
com desafios e responsabilidades em relagdo aos seus filhos (Cappa, Begle,
Conger, Dumas, & Conger, 2011). Se, por um lado, quem vive a parentalidade
pela primeira vez se confronta com dificuldades como, por exemplo,
conseguir conciliar disciplina e empatia de forma equilibrada, definir limites
apropriados e ajustar os horarios de acordo com as novas prioridades, por
outro lado, os pais mais experientes também ndo sdo imunes ao stress
suscitado por problemas de salde, discussdes entre irmdos e todas as
responsabilidades educacionais inerentes (Moyer & Sandoz, 2014). Por tudo
isto, educar uma crianga resulta no que Jon Kabat-Zinn (1990) descreve como
uma catéstrofe completa de emog¢des humanas, num continuo que oscila desde
a alegria ao desespero, e do orgulho a raiva.

Apesar de o0s pais experienciarem com agrado as emocles e
pensamentos positivos associados a parentalidade, muitos encaram com
relutancia a experiéncia das emocdes e pensamentos mais negativos e dificeis,
que sdo também parte integrante da experiéncia da parentalidade (Burke &
Moore, 2015). Dados de investigacOes revelam que os pais que tentam
controlar as suas experiéncias internas mais desagradaveis através do
evitamento de emoc0Oes e pensamentos negativos, relatam maiores niveis de
stress em relacdo & parentalidade e maior tendéncia para utilizar praticas
parentais ineficazes (e.g., reacBes excessivas a problemas de comportamento
normativos dos filhos, descuido e falta de atencdo relativamente a problemas
de comportamento mais graves, disciplina severa, regras inconsistentes)
(Burke & Moore, 2015).

As préaticas adotadas pelos pais durante o crescimento dos seus filhos e
a forma como estes sdo controlados definem-se, de forma global, como estilos
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parentais (Ozgur, 2016). Darling e Steinberg (1993) descrevem os estilos
parentais como uma constelacdo de atitudes que os pais expressam em relacéo
aos seus filhos e que diferem consoante a forma e 0 grau em que estes
cuidadores transmitem os seus valores, comportamentos e normas. Deste
modo, incluem um conjunto de comportamentos que descrevem as interagGes
pai-filho numa vasta gama de circunstancias (Alizade & Andries, 2002), e
envolvem um espago integro que abrange tanto as funges familiares, como o
modelamento de comportamentos pelos pais e por outros cuidadores
primérios (Huver, Otten, Vries, & Engels, 2009) sendo, assim, fatores
determinantes com um papel importantissimo no desenvolvimento adaptativo
ou psicopatoldgico, da crianca (Beato, Pereira, Barros, & Muris, 2016).

De acordo com a classifica¢do de Baumrind (1991a), cada familia adota
um determinado estilo para a educacdo pessoal e social do seu filho, sendo
gue cada um desses estilos se operacionaliza em duas dimens6es fundamentais
de parentalidade: a capacidade de resposta e a exigéncia. A capacidade de
resposta é definida como o conjunto de comportamentos dos pais que
estimulam a crianga a desenvolver autonomia e que constituem uma resposta
rapida as necessidades da mesma. Esta associada a algumas caracteristicas
como a aceitacéo, o carinho e o envolvimento (Baumrind, 1991a). Por outro
lado, a exigéncia é definida como um comportamento dos pais que
compreende exigéncias relativamente ao desenvolvimento da maturidade e
implica a monitorizacdo e o controlo da crianga para assegurar que esta
obedece as regras (Stattin & Kerr, 2000). De acordo com as dimensbes
supramencionadas, Baumrind (1971) descreve trés estilos parentais distintos:
estilo parental autoritativo, estilo parental autoritario e estilo parental
permissivo.

O estilo parental autoritativo é caracterizado por altos niveis de
exigéncia, a par de uma grande capacidade de resposta as necessidades da
crianga, e um enorme apoio e orientacdo (Ross & Hammer, 2002). Os pais que
orientam 0s seus comportamentos de acordo com este estilo parental sdo
flexiveis, atenciosos e recetivos as opinides dos filhos, aplicando na relacdo
pai-filho as suas préprias perspetivas enquanto adultos, mas reconhecendo 0s
interesses da crianca e as suas caracteristicas individuais (Baumrind, 1966).
Deste modo, os pais explicam a razdo das suas normas e agdes, ao invés de
apenas emitirem ordens, para além de proporcionarem um equilibrio entre
liberdade e responsabilidade (Baumrind, 1971, 1973). No estilo parental
autoritario, ndo existe recetividade nem orientacdo por parte dos pais, sendo
estes pouco sensiveis as necessidades dos filhos, porém, altamente exigentes
(Ross & Hammer, 2002). Os pais que adotam este estilo parental esperam que
as criangas sigam as suas regras especificas, mesmo que ndo consigam
explicar as razdes subjacentes as mesmas. Deste modo, 0s sentimentos e
opinides das criancas ndo sdo tidos em conta, e estas apenas deverdo aceitar
as palavras e as ordens dos pais como corretas (Baumrind, 1971, 1973). O
estilo parental permissivo é caracterizado por pouca exigéncia, falta de
disciplina e, ainda, muita responsividade as necessidades da crianca e
liberdade para a prépria tomar decisdes (Ross & Hammer, 2002). Os pais
permissivos ndo se regem pelo controlo, pela punic¢do ou, tampouco, exigem
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responsabilidades aos filhos. Pelo contrario, estes pais consultam os seus
filhos para tomar decisdes e fornecem explicacBes ainda que existam regras
pré-estabelecidas. Comparativamente com os restantes estilos parentais, “os
pais permissivos sao os que mais se assemelham como amigos dos seus filhos,
e ndo tanto como seus pais” (Neyen, Selby, Volpe, & Houtz, 2017, p.8).

Por conseguinte, as investigagfes indicam que, num contexto
educacional, o uso predominante do estilo parental autoritativo promove o
desenvolvimento saudavel da crianca (Baumrind, 1973, 1991a), o que se
revela numa maior estabilidade emocional, mais competéncia e um bom
ajustamento global (Mounts & Steinberg, 1995), enquanto que 0 usO
predominantemente dos estilos parentais autoritario e permissivo estdo
positivamente associados a Varios comportamentos maladaptativos
(Baumrind, 1973, 1991a).

A Flexibilidade Psicoldgica no contexto da parentalidade

A flexibilidade psicolégica é definida como o processo de observar e
aceitar os pensamentos e sentimentos tal como eles sdo, e usar a energia que,
de outra forma seria gasta em tentativas de supressdo e evitamento dos
sentimentos negativos, para viver e agir de acordo com os valores escolhidos
pela pessoa (Hayes, Strosahl, & Wilson, 2011). Este conceito ultrapassa o que
Mancini e Bonanno (2009) descrevem como a capacidade de resiliéncia dos
individuos e a sua flexibilidade para se adaptarem as circunstancias, indo mais
além e constituindo um recurso que contribui ndo s6 para a escolha de
alternativas apropriadas, como também para a tomada de decisOes
conscientes, ainda que essas mesmas alternativas e decisdes sejam
acompanhadas por pensamentos, memorias, emocdes ou sensacgdes dificeis e
dolorosas (Hayes, Luoma, Bond, Masuda, & Lillis, 2006).

Neste seguimento, a flexibilidade psicol6gica constitui-se como o
principal recurso a ser promovido na Terapia da Aceitacéo e do Compromisso
(ACT), uma terapia cognitivo-comportamental (Hayes, Strosahl, & Wilson,
1999) de terceira geracdo cujo principal objetivo se centra em melhorar a
qualidade de vida dos individuos, ao invés de reduzir a sua sintomatologia,
como acontece na terapia cognitivo-comportamental tradicional (Simon &
Verboon, 2016). Assim, a ACT relne seis processos sobrepostos e inter-
relacionados, que procuram promover a mudanga de comportamento através
do aumento da flexibilidade psicoldgica, e que se podem dividir em dois
grandes grupos — o primeiro denomina-se Mindfulness e Aceitacéo, e engloba
0s processos de Aceitacdo, Desfusdo Cognitiva, Contacto com 0 momento
presente e Eu como contexto; o segundo grupo designa-se Compromisso e
Mudanca de Comportamento, e integra os processos de Contacto com o
momento presente e Eu como contexto também abrangidos pelo grupo
anterior, ao que se acrescentam os Valores e 0 Compromisso com a acgao
(Simon & Verboon, 2016).

De modo sucinto, a Aceitacdo representa a disponibilidade do individuo
para experienciar todos os eventos privados/internos, sem tentar modificar a
sua forma ou frequéncia (Leeming & Hayes, 2016); a Desfusdo Cognitiva
pressupde a consciéncia do pensamento enquanto um processo verbal
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continuo, ou seja, procura diminuir a literalizacdo do pensamento no sentido
de o reconhecer como um pensamento, € ndo como a realidade (Tapp, 2014);
o Contacto com o Momento Presente consiste em estar psicologicamente
presente em cada momento, ajudando os individuos a experienciar 0 mundo
de forma mais flexivel e, assim, reduzindo o contacto com 0s comportamentos
ou acBes automaticas e rigidas (Hayes et al., 1999; Leeming & Hayes, 2016);
0 Eu como Contexto implica o reconhecimento de que cada individuo é mais
do que a soma total das suas experiéncias privadas ou do que qualquer
conceptualizacdo Unica que o defina, ou seja, apesar de ter experienciado
determinados eventos de vida, € um sujeito continuo e distinto dos mesmos
(Hayes et al., 1999); os Valores séo principios orientadores escolhidos pela
pessoa que direcionam a sua vida e Ihes proporcionam um sentido (i.e., um
proposito) (Hayes et al., 1999); e, finalmente, o0 Compromisso com a A¢do
favorece a escolha de padrdes de acdo eficazes e com objetivos concretos que
sdo consistentes com os valores escolhidos pelo individuo (Leeming & Hayes,
2016). Por outro lado, o inverso dos processos mencionados contribui para a
inflexibilidade psicolégica.

Assim, uma pessoa psicologicamente flexivel dispde de uma série de
estratégias para implementar consoante as particularidades que a situagao
exige, e de acordo com os seus valores (Hayes et al., 2006). Investigagdes de
Kashdan e Rottenberg (2010) salientam que a flexibilidade psicolégica é
considerada como fundamental para a salde psicologica e Hayes e
colaboradores (2011) acrescentam que este recurso pode ser modificado e,
consequentemente, contribuir para o desenvolvimento de comportamentos e
atitudes mais eficazes. Quando transposta para contextos parentais, a
flexibilidade psicoldgica parental refere-se a capacidade dos pais para
aceitarem 0s pensamentos negativos, as emogdes, e 0s impulsos
desencadeados pelo stress parental (Brassel et al., 2016).

Posto isto, importa explorar melhor a flexibilidade psicoldgica parental,
quer relativamente aos fatores que a influenciam, quer no que diz respeito ao
seu papel na promocdo de estilos parentais mais adaptativos. Para isso,
realizdmos o estudo intitulado “Correlatos da Flexibilidade Psicologica
Parental e o seu papel na relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e
estilos parentais™.
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Correlatos da Flexibilidade Psicoldgica Parental e o seu papel na
relacé@o entre sintomatolgia ansiosa e depressiva e estilos parentais

I - Enquadramento conceptual

Os primeiros anos de vida de uma crianca sio fulcrais. E durante a idade
mais precoce que o cérebro desenvolve inimeras competéncias, como a
adaptacdo psicoldgica aos demais contextos (Korik, Oztiirk, & Kara, 2016),
e é através da relacdo dindmica e reciproca estabelecida entre pais e filhos que
o0s cuidadores modelam, apoiam e promovem 0s comportamentos das criangas
a cada momento de vida compartilhado (Leeming & Hayes, 2016). Assim,
consoante os diferentes periodos de desenvolvimento, a crianca expressa uma
panoplia de necessidades emocionais que deverdo ser atendidas pelos
cuidadores, sendo estas suficientemente importantes para influenciar o seu
futuro e o grau em que serdo, ou ndo, psicologicamente saudaveis (Young,
Klosko, & Weishaar, 2003).

A comunicagdo dentro do seio familiar (Guillaume et al., 2013), as
relagOes intrafamiliares (McHale, 2007) e os estilos parentais adotados pelos
cuidadores revelam ser fatores com um grande impacto no desenvolvimento
da crianca (Baumrind, 1991b), podendo influenciar dimensdes como o seu
funcionamento emocional (Calafat, Garcia, Juan, Becofia, & Fernandez-
Hermida, 2014) e psicossocial (Lamborn et al., 1991; Stormshak, Bierman,
McMahon, & Lengua, 2000; Baumrind, 2005), o sucesso académico, o abuso
de substdncias (Baumrind, 1991a), a autoestima e, até mesmo, 0s
comportamentos autolesivos (Hirani, 2017). Neste sentido, autores como
Barlow (2002) salientam o papel da parentalidade no desenvolvimento e
manutencdo de perturbacBes nas criancas, e Gar, Hudson e Rapee (2005)
explicam que existe mesmo uma relacdo reciproca de algumas dificuldades
emocionais/mentais, isto é, que certas perturbacbes nas criancas (e.g.,
ansiedade, depressdo) influenciam o desenvolvimento de perturbacfes nos
pais, e vice-versa. A titulo de exemplo, Colletti et al. (2009) apontam que
criancgas cujos pais sofram de ansiedade ou depressdo tém maior probabilidade
de vir a desenvolver padrbes semelhantes de sofrimento psicoldgico, sem que
desenvolvam necessariamente a mesma perturbacéo. Por outro lado, pais de
criangas com perturbacdes de ansiedade tém maior probabilidade de
experienciar - eles proprios - ansiedade, do que pais de criangas sem ansiedade
(Cooper, Fearn, Willetts, Seabrook, & Parkinson, 2006). Ainda, a depresséo,
especialmente nas maes, é considerada um preditor de problemas de
comportamento nas criangas, quer internalizantes, quer externalizantes
(Goodman & Gotlib, 2002), uma vez que aumenta a ocorréncia de
comportamentos fisicos negativos (e.g., punicdo fisica) (Querido, Eyberg, &
Boggs, 2001), diminui as interacbes verbais, quer sejam positivas ou
negativas, e diminui a consciéncia do impacto emocional que estas estratégias
ineficazes tém na crianca (Coyne, Low, Miller, Seifer, & Dickstein, 2007).
Adicionalmente, algumas investigagbes demonstram uma relacdo entre
sintomatologia ansiosa e depressiva parental e os estilos parentais adotados
pelos mesmos. Por exemplo, Black, Heyman e Slep (2001) defendem que o
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stress e a ansiedade aumentam a probabilidade de os cuidadores optarem por
praticas parentais mais severas e abusivas, caracteristicas do estilo parental
autoritario. J& Topham et al. (2010) postulam que a depressdo nos pais esta
associada ao estilo parental permissivo.

Por conseguinte, e tal como Baumrind (1991b) defende, os estilos
parentais adotados pelos cuidadores parecem ter um papel essencial no
desenvolvimento da crianga, influenciando a auséncia ou presenga de
sintomas psicopatoldgicos. Bagerpur, Bahrami, Fathi-Ashtiani, Ahmadi e
Ahmadi (2007) postulam que pais que se regem predominantemente pelo
estilo parental autoritario, demonstrando grandes niveis de exigéncia com as
criangcas e pouca sensibilidade as suas necessidades, aumentam a
probabilidade dos seus filhos virem a padecer de problemas de
comportamento internalizantes (e.g., ansiedade, depresséo), enquanto que pais
gue optam preferencialmente pelo estilo parental permissivo, ou seja, que ndo
sdo exigentes, mas altamente responsivos as necessidades da crianca,
aumentam a probabilidade dos filhos virem a ser mais desobedientes,
dependentes, exigentes e com menor sucesso académico. Por outro lado,
quando o estilo parental predominantemente usado é o autoritativo, as criangas
tendem a ser mais competentes a nivel psicologico e social, com melhores
resultados escolares e, ainda, com menor tendéncia para problemas
comportamentais, quer internalizantes, quer externalizantes (Baumrind,
1991c).

Em suma, um corpo robusto de estudos tem verificado que a
sintomatologia depressiva e ansiosa parental favorece o uso de estilos
parentais maladaptativos que, por sua vez, contribuem para problemas
internalizantes e de comportamento nas criancas. Posto isto, torna-se
importante explorar que recursos ou competéncias poderdo favorecer estilos
parentais mais adaptativos, de forma a diminuir a probabilidade de ocorréncia
de comportamentos internalizantes e externalizantes nas criangas. Um desses
recursos podera ser a flexibilidade psicoldgica parental (Brassel et al., 2016),
pelo que, esta competéncia devera ser objeto de mais estudos.

Flexibilidade psicolégica e parentalidade

A flexibilidade psicolégica, enquanto processo de observar e aceitar 0s
pensamentos e sentimentos tal como eles sdo, e viver de acordo com os valores
escolhidos pela pessoa (Hayes et al., 2011), podera estar relacionada com a
salde psicoldgica e resiliéncia (Kashdan & Rottenberg, 2010), para além de
contribuir para o desenvolvimento de comportamentos e atitudes mais
eficazes (Hayes et al., 2011), sendo que a falta deste recurso (i.e.,
inflexibilidade psicolégica) estd associado a formas especificas de
psicopatologia (Kashdan, Barrios, Forsyth, & Steger, 2006), como a depressdo
(Leahy, Tirch, & Melwani, 2012) e a ansiedade (Panayiotou, Karekla, & Mete,
2014). Esta relagdo parece derivar, em primeira instancia, da indisponibilidade
para experienciar pensamentos e emocdes negativas (i.e., evitamento
experiencial) (Moyer & Sandoz, 2014).

No ambito da parentalidade, a flexibilidade psicolégica parental pode
ser definida como um estado de aceitacdo dos pensamentos, emocdes e
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impulsos negativos em relacdo aos filhos (e.g., raiva ou o desejo de gritar) a
medida que estes vdo surgindo, ao mesmo tempo que se gerem 0S
comportamentos no sentido de manter uma relacdo consistente com os valores
e boas préticas parentais (e.g., expressar apoio e proximidade e estabelecer
limites) (Burke & Moore, 2015). Assim, e tendo em conta as caracteristicas
deste recurso ou competéncia, a flexibilidade psicologica parental podera
promover estilos parentais mais adaptativos, assim como podera ser relevante
na transmissao de bem-estar psicoldgico e resiliéncia para a crianca. Posto
isto, torna-se fulcral explorar os correlatos individuais e interpessoais deste
recurso.

Flexibilidade psicolégica parental e os seus correlatos

Apesar da extensa investigacdo sobre flexibilidade psicolégica em
diversos contextos (Hayes et al., 2006), existem ainda poucos estudos que
explorem a flexibilidade psicoldgica no contexto especifico da parentalidade
(Murrell & Scherbarth, 2006). Ainda assim, 0s poucos estudos existentes
sugerem que a inflexibilidade psicoldgica parental contribui para estilos
parentais maladaptativos, elevado sofrimento psicolégico parental e
transmissdo de menor flexibilidade psicologica para os filhos (Brown,
Whittingham, & Sofronoff, 2015). Por sua vez, a inflexibilidade psicoldgica
nas criangas diminui a ocorréncia de comportamentos prossociais (Leeming
& Hayes, 2016) e aumenta a probabilidade das mesmas virem a desenvolver,
no futuro, sintomas psicopatolégicos (Shenk, Putham, Rausch, Peugh, & Noll,
2014).

Posto isto, apesar de serem estabelecidas algumas relacfes entre a
flexibilidade psicoldgica dos pais e certas consequéncias na crianca (e.g.,
Williams, Ciarrochi, & Heaven, 2012), os correlatos da flexibilidade
psicoldgica parental (i.e., fatores que a influenciam) sdo pouco claros. Ainda,
salientam-se certas limitacfes em algumas investigacGes, nomeadamente o
facto de os autores avaliarem este recurso no contexto da parentalidade, mas
ndo utilizarem instrumentos sensiveis a especificidade do contexto (i.e.,
flexibilidade psicol6gica parental).

No que respeita a escassa investigacdo existente sobre o papel das
variaveis sociodemograficas, Bond et al. (2011) sugeriram que a flexibilidade
psicologica geral ndo estd associada com a idade, género ou raga. A
inexisténcia de mais investigacdes que analisem estas relacdes podera dever-
se ao facto de a flexibilidade psicoldgica ser considerada um construto amplo
gue engloba seis componentes (Hayes et al., 2011) e, por conseguinte, estes
serem muitas das vezes estudados isoladamente (Ciarrochi, Sahdra, Marshall,
Parker, & Horwath, 2014). Assim, alguns estudos focam a sua anélise na fuséo
cognitiva (ou no seu oposto: a desfusdo cognitiva), enquanto que outros
exploram os valores, o que dificulta uma analise global do recurso e permite
gue uma subpopulacdo de uma amostra possa pontuar alto em alguns aspetos
da flexibilidade psicolégica e pontuar baixo noutros (Ciarrochi et al., 2014).

No que concerne a flexibilidade psicolégica parental, ndo existem
estudos do nosso conhecimento que estabelecam uma relacdo entre estas
variaveis e a flexibilidade psicoldgica parental. A Gnica excecao foi o estudo
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de Greene, Field, Fargo e Twohig (2015), que encontrou diferengas
significativas de género na componente referente aos valores, tendo 0 sexo
feminino pontuado mais alto neste aspeto da flexibilidade psicoldgica
parental, em comparagdo com o sexo masculino. Ainda neste estudo, néo foi
encontrada qualquer diferenca sifgnificativa em funcéo da idade.

N&o obstante a escassa literatura no contexto da flexibilidade
psicoldgica parental, algumas das investigagOes que analisam as diferencas de
papéis na parentalidade verificaram que estes diferem entre géneros (Cassano,
Zeman, & Sanders, 2014). De acordo com a Teoria dos Papéis Sociais (Eagly,
Wood, & Diekman, 2000), as diferencas de género no comportamento social
surgem da diferenca de papéis que homens e mulheres tém na sociedade, onde
as mulheres s&o vistas como donas de casa e 0s homens como provedores
econdmicos. Assim, as mées tém maior tendéncia para serem as primeiras
cuidadoras das criancas (Huerta et al., 2013), associando-se mais a sua
educacdo e protecdo, enquanto os pais estdo mais associados ao poder e a forga
fisica (United States Department of Labor, 2012), demonstrando maior
dificuldade em tarefas quotidianas como tomar conta de uma crianga (Kwon,
Han, Jeon, & Bingham, 2012). Estudos de Eisenberg, Cumberland e Spinrad
(1998) acrescentam que 0s pais apresentam maior tendéncia para minimizar a
gravidade das situacBes/problemas, apresentam menos estratégias de
regulacdo emocional e optam mais vezes por reagfes punitivas, em
comparagdo com as maes. Cassano, Perry-Parrish e Zeman (2007) postulam
que, por outro lado, as mées tém mais tendéncia para reagir as emocdes dos
filhos com palavras de encorajamento e suporte, para além de incentivarem o
uso de estratégias focadas na resolugdo dos problemas. Nesse contexto, é
importante compreender se estas diferencas de género no exercicio de
parentalidade se traduzem, também, em diferencas ao nivel da flexibilidade
psicologica parental.

No que respeita a influéncia do contexto de prestagdo de cuidados,
estudos sugerem que maes confrontadas com multiplos fatores de stress, dos
guais sdo exemplo a pobreza (Ceballo & McLoyd, 2002), conflito na relagdo
conjugal, divércio e monoparentalidade (Dorsey, Forehand, & Brody, 2007),
doenca mental parental (Bugental & Happaney, 2004), filhos com problemas
de comportamento e/ou salde (Baumrind, 1994) e multiparidade (Chaffin,
Kelleher, & Hollenberg, 1996), tém maior tendéncia para desenvolver
estratégias parentais maladaptativas. Tendo em conta a relacdo estabelecida
entre niveis mais baixos de flexibilidade psicolégica e estilos parentais
maladaptativos, é importante investigar se estes fatores de stress podem nao
sO influenciar a utilizacdo de estilos parentais maladaptativos, como também
a flexibilidade psicoldgica parental.

Outro aspeto importante sobre o contexto de prestacdo de cuidados
prende-se com as diferentes exigéncias da crianga/jovem consoante a sua faixa
desenvolvimental. De facto, investigagdes de Espino (2012) sugerem que, nos
primeiros anos de vida da crianga, os pais focam grande parte da sua atencdo
em aspetos suscetiveis de afetar a vida da crianga num periodo mais a curto-
prazo, como sendo através do fornecimento de uma base de seguranca e da
manutencdo do bem-estar fisico e emocional do filho (i.e., esfera protetora).
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Além disso, Man (2013) acrescenta que a primeira infancia é a época em que
as criancas tém maior facilidade em aprender, pelo que, cabe aos pais garantir
que os seus filhos sdo expostos a um ambiente de aprendizagem saudavel e
construtivo. Posteriormente, & medida que as criangas se vdo desenvolvendo
e ganhando independéncia, surgem outras necessidades. Espino (2012) refere
que, durante fases desenvolvimentais posteriores, todas as agdes dos pais tém
como objetivo facilitar, de uma forma antecipatoria, o crescimento da
crianga/jovem, tendo sempre em vista a idealizacdo de oportunidades para o
futuro dos filhos. Ademais, perante possiveis eventualidades como conflitos e
divergéncias em relacdo a familia de origem, as exigéncias parentais
pressupdem que a familia manuseie habilidosamente os conflitos
intrafamiliares, sem quebrar os lagos, de forma a continuarem a constituir a
base segura do jovem para a exploragdo do mundo (Carli, 2009), sugerindo a
necessidade de investigar se a flexibilidade parental varia em fungdo de
exigéncias desenvolvimentais diferentes da crianga/adolescente.

A par disto, é também importante perceber se os niveis de flexibilidade
psicoldgica parental estdo dependentes dos niveis de flexibilidade psicolégica
geral do individuo, uma vez que existe uma inconsisténcia nos resultados dos
estudos. Destaca-se que, segundo Hayes e colaboradores (1999), a
flexibilidade psicologica é um construto dependente do contexto, o que
significa que pode variar consoante as situacdes e de acordo com o que é
relevante para o sujeito (e.g., um pai podera responder de forma flexivel ao
sofrimento emocional geral, e ndo tdo bem ao sofrimento emocional parental)
(Moyer & Sandoz, 2014). Por outro lado, Brassel et al. (2016) defendem que
existe uma relacdo entre os construtos anteriores, e que maior flexibilidade
psicoldgica geral esta associada a maior flexibilidade psicolégica parental.

O papel da flexibilidade psicoldgica parental na relacdo entre
sintomatologia ansiosa/depressiva e estilos parentais

Como referimos anteriormente, a investigacdo tem demonstrado uma
relacdo entre sintomatologia depressiva e ansiosa parental e a adocdo de
estilos parentais maladaptativos (e.g., Black et al., 2001; Topham et al., 2010).
Neste contexto, existe um mecanismo fulcral que pode explicar esta relagéo.
Segundo Oyserman, Mowbray, Meares e Firminger (2003), pais que
experienciam sintomatologia depressiva e ansiosa tém maior tendéncia para
suprimir experiéncias internas negativas. Apesar disto ndo ter sido
esclarecido, é possivel que estes pais utilizem o evitamento experiencial (i.e.,
processo oposto & aceitacdo que, consequentemente, contribui para a
inflexibilidade psicolégica) enquanto estratégia intencional para diminuir ou
extinguir as experiéncias privadas dolorosas com as quais nao estéo dispostos
a lidar, tais como sensacfes corporais, pensamentos perturbadores ou
emocdes negativas (Hayes et al., 1999). Embora pareca uma estratégia eficaz
a curto prazo, a longo prazo a utilizacdo desta estratégia tera efeitos
prejudiciais no sentido de amplificar as experiéncias que o sujeito esta a tentar
suprimir (Hayes et al., 1999), e associando-se, por sua vez, a mais
sintomatologia depressiva e ansiosa que, consequentemente, podera contribuir
para praticas parentais mais inconsistentes e maladaptativas (Shea & Coyne,

Correlatos da Flexibilidade Psicol6gica Parental e o seu papel na relagdo entre sintomatologia
ansiosa e depressiva e estilos parentais
Catarina Sofia Loureiro Silva (catarina_sofia_3@hotmail.com) 2018



17

2011). Kashdan e Rottenberg (2010) afirmam que a depressdo é uma
perturbacdo complexa que pressupGe a diminuicdo da flexibilidade
psicoldgica em varios contextos e, sendo uma das caracteristicas fulcrais da
ansiedade a inflexibilidade para responder a certas emog¢des (e.g, medo,
ansiedade), a flexibilidade psicol6gica parental pode ter um papel bastante
relevante na relagéo entre sintomatologia ansiosa/depressiva e a utilizagdo de
estilos parentais desadaptativos, ja que tem sido reconhecida como importante
na adaptacdo a dindmica do contexto familiar, e a todos os desafios que esta
pressupde (Olson, 2000).

Il — Objetivos

Face as lacunas na literatura sobre este topico, torna-se imperativo
identificar os correlatos da flexibilidade psicoldgica parental, para além de
analisar de que forma este recurso ou competéncia podera contribuir para
explicar a relagdo entre a sintomatologia ansiosa e/ou depressiva ja existente
e os estilos parentais. Mais especificamente, este estudo tem como objetivos:
1) examinar os correlatos da flexibilidade psicoldgica parental (caracteristicas
sociodemograficas e clinicas, caracteristicas da crianca, caracteristicas do
contexto de prestacdo de cuidados e flexibilidade psicoldgica geral); e 2)
explorar os efeitos diretos e indiretos, através da flexibilidade psicolégica
parental, da relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e estilos
parentais.

111 - Metodologia

Participantes

A amostra foi constituida por 454 pais (homens e mulheres) de criangas
e adolescentes entre os dois e 0s 19 anos de idade. As principais caracteristicas
sociodemograficas, clinicas, da crianca e do contexto de prestacdo de cuidados
dos participantes apresentam-se no Quadro 1. Como se verifica no Quadro, a
maior parte dos pais é casada ou vive em unido de facto, tem uma idade média
de 38,59 anos e um rendimento entre os 1001€ e os 1500€. Ainda, no que diz
respeito as caracteristicas da crianga, a maior parte das criancas encontra-se
na faixa etaria dos 2 aos 5 anos de idade e 59,5% dos pais da amostra afirma
ter, pelo menos, mais um filho.
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Quadro 1
Caracteristicas Sociodemograficas, Clinicas e da Crianca e do Contexto de
Prestacé@o de Cuidados da Amostra (N=454)

Caracteristicas Sociodemograficas

N Percentagem (%)
Sexo
Feminino 397 87,4
Masculino 57 12,6
M (DP) Min-max
Idade 38,59 anos (5,75) 20-53
N Percentagem (%)
Estado civil
Solteiro 22 4,8
Casado/Em unido de facto 373 82,2
Separado/Divorciado 56 12,3
Viavo 3 0,7
Habilitacdes Literarias
5°-6° anos (2° ciclo do ensino béasico) 7 15
7°-9° anos (3° ciclo do ensino basico) 35 7,7
10°-12° anos (ensino secundario) 132 29,1
Licenciatura 203 44,7
Mestrado 65 14,3
Doutoramento 12 2,6
Situacgao Profissional
Empregado 408 89,9
Desempregado 43 94
Estudante 3 0,7
Rendimento
Menos de 500€ 4 0,9
500€ a 1000€ 70 15,4
1001€ a 1500€ 122 26,9
1501€ a 2000€ 116 25,6
2001€ a 2500€ 69 15,2
2501€ a 3000€ 38 8,4
3001€ a 3500€ 15 3,3
3501€ a 4500€ 13 2,9
Mais de 4500€ 7 1,5
Residéncia
Meio rural 180 39,6
Meio urbano 274 60,4
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Caracteristicas clinicas

Histdria de problemas de saude
psiquiatricos ou psicoldgicos

Sim 153 33,7
Né&o 301 66,3
Problema psiquiatrico, neurologico
ou psicoldgico atual
Sim 67 14,8
Né&o 387 85,2
Caracteristicas da crianca e do
contexto de prestac¢éo de cuidados
M (DP) min-max
Idade dos filhos 5,81 anos (3,80) 2-19
N Percentagem (%)
Idade dos filhos por faixa etaria
2 aos 5 anos 193 42,5
6 anos 10 anos 177 39
11 aos 14 anos 50 11
15 aos 19 anos 34 7,5
Partilha de responsabilidades
Exclusivamente ou quase 151 33,3
exclusicamente suas
Partilhadas com o pai/méae do filho 303 66,7
Temperamento do filho
Dificil ou Muito Dificil 163 35,9
Facil ou Muito Féacil 291 64,1
Problema de saude fisico do filho
Sim 29 6,4
Né&o 425 93,6
Problema de saude mental do filho
Sim 43 9,5
Né&o 411 90,5
Paridade (outros filhos)
Sim 270 59,5
Né&o 184 40,5
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Procedimento

O presente estudo é caracterizado por ser um estudo quantitativo,
transversal e correlacional, com método de amostragem por conveniéncia. O
estudo foi integrado no projeto de investigacao “Parentalidade Consciente e
Flexibilidade Psicolégica Parental: estudo com pais e maes de criancas e
adolescentes”, aprovado pela Comissido de Etica da Faculdade de Psicologia
e Ciéncias da Educacdo da Universidade de Coimbra. Enquanto critérios de
inclusdo para participacdo no estudo, foram considerados: (i) idade igual ou
superior a 18 anos; (ii) ser pai/mde de pelo menos um filho com idade
compreendida entre os dois e 0s 19 anos.

A recolha da amostra realizou-se entre dezembro de 2017 e marco de
2018, tendo sido realizada online e presencialmente. O recrutamento online
ocorreu através da divulgacdo do estudo nas redes sociais, em grupos
relacionados com o tdpico da parentalidade e, também, num site elaborado
para este fim. Em qualquer dos meios de divulgacdo do estudo, foi fornecido
um link aos participantes contendo informacdes sobre 0 projeto, como 0s seus
objetivos, 0s responsaveis e as hormas de confidencialidade e anonimato. Para
participar no estudo, 0s sujeitos tiveram que dar o Seu consentimento
informado, respondendo positivamente a questdo “Aceita participar nesta
investigacdo?”. Apds o consentimento, foram reencaminhados para o
protocolo de avaliacdo, que demorou cerca de 20 minutos a completar.

Na recolha presencial, apds a autorizagdo do diretor do Agrupamento
de Escolas de Montemor-o0-Velho para a divulgagdo do estudo junto dos
potenciais participantes, os pais e maes de filhos que frequentavam o Centro
Educativo daquele agrupamento foram solicitados, por intermédio dos
diretores de turma dos filhos, a participar neste estudo. Foi-lhes fornecida
informacdo acerca do estudo, dos objetivos, dos responsaveis e das questdes
de ética (anonimato e confidencialidade). Os participantes que aceitaram
participar no estudo preencheram o documento de consentimento informado,
tendo-lhes sido fornecido posteriormente o protocolo de avaliacdo. Foi-lhes
ainda solicitado que entregassem o protocolo preenchido, aos diretores de
turma, no prazo de duas semanas. Dos 190 potenciais participantes, 106 pais
devolveram os protocolos preenchidos.

Instrumentos

O protocolo de avaliacdo utilizado no presente estudo incluiu os
seguintes instrumentos autoadministrados: Questionario Sociodemografico e
de Informagdo sobre o Contexto de Prestacdo de Cuidados; Questionério de
Aceitacdo e Acgdo (AAQ-II); Questionadrio de Flexibilidade Psicoldgica
Parental (6-PAQ); Questionario de Dimensoes e Estilos Parentais (QDEP); e
Escala de Ansiedade e Depressdo Hospitalar (HADS).

Questionario Sociodemografico e de Informacéo sobre o Contexto
de Prestacdo de Cuidados. Contempla um conjunto de questdes
sociodemograficas, clinicas e da crianca e do contexto de prestacdo de
cuidados. Relativamente a questdes sociodemogréaficas, foram inquiridas
informacBes como a idade, 0 sexo, o estado civil, as habilitagdes literérias, a
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situacdo profissional, o nimero de horas de trabalho/semana, a residéncia (i.e.,
meio rural ou meio urbano) e o rendimento do pai/mae inquirido. No que diz
respeito as variveis clinicas, foi questionada a existéncia de algum problema
de salde cronico, a histéria de problemas de salde psiquiatricos ou
psicoldgicos, problemas psiquiatricos, neurolégicos ou psicoldgicos atuais e
acompanhamento psiquiatrico ou psicolégico atual. Quanto as variaveis da
crianca e do contexto de prestacdo de cuidados, foram colocadas questdes
relativas a constituicdo do agregado familiar, o nimero de filhos, a idade e o
sexo do filho que recebeu o questionario, assim como a existéncia de
problemas de saude fisica ou salde mental do mesmo filho e o seu
temperamento. Ainda, foram questionados quanto a presenca de problemas de
salde de outros filhos, a partilha de responsabilidades com o conjuge (e.g.,
“Sinto que, de forma geral, as responsabilidades de cuidar do meu filho séo:”,
respondidas numa escala de resposta dicotomica com as opcgoes:
Exclusivamente ou quase exclusivamente minhas e Partilhadas entre mim e o
pai/mée do meu filho) e a existéncia de ajuda por parte de familiares ou amigos
(e.g., “Se precisar de deixar o seu filho com alguém, tem algum familiar ou
amigo a quem possa recorrer?”, respondidas numa escala de resposta
dicotémica Sim vs. N&o).

Questionario de Aceitacdo e Acdo. (AAQ-II; Bond et al., 2011;
Versdo Portuguesa de Pinto-Gouveia, Gregorio, Dinis, & Xavier, 2012).

O AAQ-II é uma escala de autorrelato unidimensional composta por
sete itens e com formato de resposta tipo Likert de sete pontos (1=Nunca
verdadeiro a 7=Sempre verdadeiro) utilizada para medir a inflexibilidade
psicologica (e.g., “As minhas experiéncias e memorias dolorosas dificultam
gue eu viva uma vida que valorize”). A pontuacgdo total da escala calcula-se
através do somatorio dos 7 itens (que foram invertidos), podendo variar entre
sete e 49. PontuacBes mais elevadas refletem niveis mais elevados de
flexibilidade psicoldgica geral. Em termos de caracteristicas psicométricas, a
versdo portuguesa da AAQ-II demonstra bons niveis de validade e
consisténcia interna (o > .89) (Pinto-Gouveia et al., 2012). Na nossa amostra,
o valor de alfa de Cronbach foi de .93.

Questionario de Flexibilidade Psicol6gica Parental. (6-PAQ; Greene
et al., 2015; Versdo Portuguesa experimental de Fonseca, Moreira, &
Canavarro, 2017).

0O 6-PAQ é um instrumento de autorrelato composto por 18 itens (i.e.,
trés itens por cada um dos seis processos da ACT) e com formato de resposta
tipo Likert de quatro pontos (1=Discordo fortemente/Nunca a 4=Concordo
fortemente/Quase sempre) utilizado para medir 0s seis processos primarios
que contribuem para a flexibilidade psicolégica no contexto parental:
Aceitagdo (e.g., “Evito levar o meu filho a uma loja, com medo da forma como
ele se ird comportar.”); Contacto com o presente (e.g., “Quando estou a
interagir com o meu filho, concentro-me no tempo que estamos a passar
juntos.”); Valores (e.g., “Consigo indicar claramente quais sd3o 0s meus
valores (aquilo que ¢ importante para mim) no que respeita a parentalidade.”);
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Compromisso com a agdo (e.g., “Sou consistente nas minhas praticas
parentais.”); Eu como contexto (e.g., “Quando o meu filho se porta mal deixo-
me dominar pelas minhas emocdes, em vez de tentar lidar com o
comportamento dele.”); e Desfusdo cognitiva (e.g., “Se alguém criticar a
minha forma de ser pai/mie, isso significa que eu sou um mau pai/mae.”). E
possivel calcular uma pontuagdo total, que foi usada neste estudo, a partir do
somatorio dos 18 items que compdem a escala (alguns dos itens foram
invertidos). Assim, a pontuacéo total da escala pode variar entre 18 e 72, sendo
que pontuacdes mais elevadas indicam niveis superiores de flexibilidade
psicoldgica parental. A versdo original do instrumento demonstrou boas
qualidades psicométricas, com uma consisténcia interna global a atingir os .88
e a variar entre .60 e .83 para as seis subescalas. Os estudos psicométricos da
versdo portuguesa encontram-se atualmente em curso, néo obstante, o valor
de alfa de Cronbach da escala global foi de .84 na nossa amostra.

Questionéario de Dimensoes e Estilos Parentais. (PSDQ); Robinson,
Mandleco, Olsen, & Hart, 2001; Versdo Portuguesa de Pedro, Carapito, &
Ribeiro, 2015).

O PSDQ é uma escala de autorrelato utilizada para avaliar os trés estilos
parentais segundo a tipologia de Baumrind (1971), categorizados em Estilo
Parental Autoritativo (EP Autoritativo), Estilo Parental Autoritario (EP
Autoritério) e Estilo Parental Permissivo (EP Permissivo). Constituido por 32
itens, cotados numa escala de Likert de cinco pontos (1=Nunca a 5=Sempre),
0 questionario € repartido em trés escalas: escala EP Autoritativo composta
por 15 itens que compreende as subescalas Ligagdo (e.g., “Sou sensivel as
necessidades e sentimentos do meu filho.”), Regulagdo (e.g., “Explico ao
meu filho os motivos porque deve cumprir as regras.”), ¢ Autonomia (e.g.,
“Permito que o meu filho dé a sua opinido sobre as regras familiares.”); escala
EP Autoritario constituida por 12 itens que inclui as subescalas Coer¢éo Fisica
(e.g., Castigo fisicamente o meu filho para o disciplinar.”), Hostilidade Verbal
(e.g., “Quando o meu filho se porta mal falo alto ou grito.”) e Punigdo (e.g.,
“Uso ameagas como forma de castigos dando poucas ou nenhumas
explicacdes.”); escala EP Permissivo (e.g., “Eu cedo quando o meu filho faz
birra.”) composta por cinco itens, que ndo inclui subescalas. Deste modo, as
pontuagdes na escala EP Autoritativo podem variar entre 15 e 75 pontos, na
escala EP Autoritario oscilam entre 12 e 60 pontos e na escala EP Permissivo
alternam entre cinco e 25 pontos, pelo que, pontuagcdes mais elevadas em cada
uma das escalas refletem o uso mais frequente do respetivo estilo parental
(i.e., EP Autoritativo, EP Autoritario ou EP Permissivo). A versdo original
revela uma consisténcia interna entre o bom e o aceitavel para as trés escalas
(.64 < 0.<.86), apresentando a versdo portuguesa caracteristicas psicométricas
equivalentes a da versdo original e valores da consisténcia interna
considerados adequados para fins clinicos e de investigagdo (.62 < o, < .88)
(Pedro et al., 2015). Na nossa amostra, o valor de alfa de Cronbach para a
escala EP Autoritativo foi de .87, na escala EP Autoritario foi de .79, e na
escala EP Permissivo foi de .56, pelo que, a Gltima escala ndo foi considerada
nas analises do presente estudo.

Correlatos da Flexibilidade Psicol6gica Parental e o seu papel na relagdo entre sintomatologia
ansiosa e depressiva e estilos parentais
Catarina Sofia Loureiro Silva (catarina_sofia_3@hotmail.com) 2018



23

Escala de Ansiedade e Depressdo Hospitalar. (HADS; Zigmond &
Snaith, 1983; Versdo Portuguesa de Pais-Ribeiro, Silva, Ferreira, Martins,
Meneses, & Baltar, 2007).

A HADS é uma escala de autoadministragcdo composta por 14 itens em
formato de resposta tipo Likert de quatro pontos (0O=Baixo a 3=Elevado)
utilizada para avaliar a ansiedade e a depressdo. Assim, engloba duas
subescalas, uma relativa a Ansiedade (e.g., “Sinto-me tenso(a) ou
nervoso(a).”) e outra para a Depressdo (e.g., “Ainda sinto prazer nas coisas de
que costumava gostar.”), cotadas separadamente. O resultado total de cada
subescala varia entre zero e 21 pontos, sendo que valores mais altos indicam
niveis elevados de sintomatologia ansiosa e/ou depressiva. Relativamente as
qualidades psicométricas da escala, a versdo portuguesa mostrou ser valida e
consistente, com um alfa de Cronbach de .76 na subescala de Ansiedade e um
alfa de Cronbach de .81 na subescala de Depressédo (Pais-Ribeiro et al., 2007).
Na nossa amostra, os valores de alfa de Cronbach foram de .84 na subescala
de Ansiedade e .82 na subescala de Depresséo.

Andlises Estatisticas

As andlises estatisticas de dados foram realizadas com o Software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS, versdo 22). Foram
calculadas estatisticas descritivas para efeitos de caracterizacdo
sociodemografica e clinica, bem como do contexto da crianga e do contexto
de prestacdo de cuidados da amostra.

Para examinar as correlagdes entre a flexibilidade psicolégica parental
e as caracteristicas sociodemograficas, clinicas, da crianca e do contexto de
prestacdo de cuidados - com o objetivo de identificar as varidveis que
devessem ser incluidas na analise de regressdo linear multipla hierarquica -
recorreu-se ao coeficiente de correlacdo de Pearson. Para isso, foi necessario
codificar em variaveis dummy as seguintes varidveis: estado civil, situagdo
profissional e problemas de satde de outos filhos. Os valores da magnitude
das correlagdes foram interpretados de acordo com a classificacdo proposta
por Cohen (1988; i.e., correlagbes baixas para valores proximos de .10,
correlagcbes moderadas para valores perto de .30 e correlagdes elevadas para
valores iguais ou superiores a .50).

Posteriormente, foi realizada uma analise de regressdo linear multipla
hierarquica, considerando as diferentes categorias de varidveis que se
associaram de forma (marginalmente) significativa na analise anterior. Assim,
pretendeu-se esclarecer a percentagem de varidncia (R®> change) da
flexibilidade psicoldgica parental que cada uma das diferentes categorias de
variaveis adicionou ao modelo, bem como as variaveis que se associaram
significativamente com a flexibilidade psicoldgica parental. Foram
considerados valores de p < 0.05 significativos e valores de p < .10 como
marginalmente significativos.

Com vista a concretizar o segundo objetivo deste estudo, foram
executadas analises de correlacdo de Pearson entre as principais variaveis
sociodemograficas e da crianca, a flexibilidade psicolégica parental, a
sintomatologia ansiosa e depressiva e os estilos parentais autoritativo e
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autoritario, no sentido de esclarecer as variaveis que se correlacionavam de
forma significativa com as variaveis dependentes (VD’s). Deste modo, foi
possivel identificar quais as variaveis a ser introduzidas como covariaveis
aquando da exploracdo dos efeitos diretos e indiretos da flexibilidade
psicoldgica parental na relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e 0s
estilos parentais.

As andlises de mediacdo foram realizadas com recurso a macro
PROCESS do SPSS (Hayes, 2013), no sentido de analisar os efeitos diretos e
indiretos da relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e estilos
parentais, através da flexibilidade psicoldgica parental. Foram estimados dois
modelos de mediacdo, um considerando como variavel dependente o estilo
parental autoritativo e outro considerando como variavel dependente o estilo
parental autoritario. Cada modelo de mediacdo foi estimado (modelo 4)
considerando duas variaveis independentes (Ansiedade e Depressdo), uma
variavel mediadora (Flexibilidade Psicolégica Parental) e uma variavel
dependente (Estilo parental autoritativo no primeiro modelo; Estilo parental
autoritario no segundo modelo). Para a estima¢do do modelo foi utilizado o
procedimento de Bootstrapping (com 10000 amostras), um procedimento de
reamostragem ndo paramétrico, para testar os efeitos indiretos incondicionais.
Deste modo, foram calculados os Intervalos de Confianca (IC: 95% Bias-
Corrected and Accelerated Confidence Intervals), sendo o efeito indireto
considerado significativo se o valor de zero ndo estiver contido no intervalo
de confianga.

IV - Resultados

Correlatos da Flexibilidade Psicoldgica Parental

Analises preliminares.

O quadro 2 apresenta os coeficientes de correlacdo de Pearson entre as
variaveis sociodemogréficas, clinicas, da crianca e do contexto de prestagdo
de cuidados e a flexibilidade psicolégica parental. Salientam-se algumas
associag0es significativas, nomeadamente a flexibilidade psicoldgica parental
encontra-se positivamente relacionada com a idade dos pais, com a idade e
temperamento do filho, com a partilha de responsabilidades com o pai/mée do
filho, com a ajuda de familiares e amigos, e com a flexibilidade psicol6gica
geral. Por outro lado, a flexibilidade psicolégia parental encontra-se
significativa e negativamente relacionada com a situagdo profissional, o
nimero de horas de trabalho, com a histéria de problemas de salde
psiquiatrico ou psicologico, com atual acompanhamento psiquiatrico ou
psicoldgico, com os niveis de sintomatologia de ansiedade e de depressao e
com problemas de satde de outros filhos.
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Quadro 2
Coeficientes de Correlacdo de Pearson

Flexibilidade Psicoldgica Parental

Correlatos sociodemograficos

Idade 107"
Sexo -.003
Estado Civil -.025
HabilitacOes Literarias .017
Situacéo Profissional -.103"
N° Horas de trabalho/semana -.078*
Residéncia -.003
Rendimento .015
Correlatos clinicos
Problema de satde crénico .019
Historia de problemas de satde psiquiatricos -.095"
ou psicoldgicos
Problema psiquiatrico, neurol6gico ou -.075
psicoldgico atual
Atual acompanhamento psiquiatrico ou -111°
psicoldgico
Ansiedade (HADS-A) -.443™
Depressdo (HADS-D) - 479"
Correlatos da crianga e do contexto de prestagdo de cuidados
Constituicdo do agregado familiar -.034
Numero de filhos -.027
Idade do filho .098"
Sexo do filho 014
Problemas de salde fisica do filho -.033
Problemas de satde mental do filho 011
Temperamento do filho 309"
Problemas de salde de outros filhos -.107*
Partilha de responsabilidades 120"
Ajuda de familiares e amigos 106"
Flexibilidade Psicolégica Geral (AAQ-II) 4627

Nota. Sexo (1 = Feminino; 0 = Masculino); Estado Civil (variavel dummy; 1 =
casado e unido de facto; 0O = outros); Situacdo Profissional (variavel dummy; 1 =
empregado por conta propria e empregado por conta de outrem; 0 = outras);
Residéncia (1 = Meio rural; 0 = Meio urbano); Problema de saude crénico (1 = Sim;
0 = Nao); Historia de problema de sadde psiquiatrico ou psicolégico (1 = Sim; 0 =
N&o); Problema psiquiatrico, neuroldgico ou psicolégico atual (1 = Sim; 0 = N&o);
Atual acompanhamento psiquiatrico ou psicoldgico (1 = Sim; 0 = N&o); Sexo dos
filhos (1 = Feminino; 0 = Masculino); Problemas de saude fisica do filho (1 = Sim; 0
= N&o); Problemas de saiide mental do filho (1 = Sim; 0 = N&o); Problemas de salde
de outros filhos (varidvel dummy; 1 = Sim; 0 = N&o); Partilha de responsabilidades (1
= Partilhadas; 0 = Exclusivamente suas); Ajuda de familiares e amigos (1 = Sim; 0 =
N&o).

*p<.10. *p<.05 **p<.0l ***p<.001.
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Modelo de regressao linear maltipla hierarquica dos correlatos da
flexibilidade psicoldgica parental.

No Quadro 3 estdo expostas as analises de regressdo que visam
examinar os correlatos da flexibilidade psicoldgica parental, considerando as
diferentes categorias de variaveis que se associaram de forma
(marginalmente) significativa nas analises preliminares. Salienta-se que, no
primeiro passo do modelo, as variaveis sociodemograficas introduzidas
contribuiram para explicar 5% da variancia da flexibilidade psicoldgica
parental, com a idade a associar-se positiva e significativamente a niveis mais
elevados de flexibilidade psicoldgica parental. No segundo passo, a
introducdo de variaveis clinicas contribuiu significativamente para explicar
variancia adicional da flexibilidade psicologia parental (23%), verificando-se
que niveis mais elevados de depresséo estavam significativamente associados
a niveis mais baixos de flexibilidade psicoldgica parental. A introducéo do
terceiro passo do modelo de regresséo ndo se revelou significativa, com as
variaveis da crianca e do contexto de prestacdo de cuidados a contribuirem
para explicar 3% adicionais da variancia da flexibilidade psicolégica parental.
Neste passo do modelo, apenas a percecdo de que o filho tem um
temperamento mais facil se associou de forma positiva e significativa com
niveis mais elevados de flexibilidade psicoldgica parental. Por fim, no quarto
passo, a flexibilidade psicoldgica geral contribuiu significativamente para
explicar variancia adicional da flexibilidade psicolégica parental (4%),
associando-se a niveis mais elevados do mesmo construto. Acrescenta-se que
o modelo final explicativo da variancia da flexibilidade psicolégica parental
se revelou significativo (Fiz199 = 8.12, p < .001), explicando um total de 35%
da varidncia. Neste &mbito, niveis mais baixos de depressdo, a percecdo do
filho como tendo um temperamento mais fécil e niveis mais elevados de
flexibilidade psicoldgica geral associaram-se a niveis mais elevados de
flexibilidade psicoldgica parental. Por altimo, a histéria de problemas de
salde psiquiatricos ou psicolégicos associou-se de forma positiva e
marginalmente significativa com a flexibilidade psicol6gica parental.
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Quadro 3
Analises de Regressdo Linear Mdltipla Hierarquica
Passo 1 Passo 2 Passo 3 Passo 4
R2=.05,F3,209=3.56* R2=.23,F4,205=16.47*** R2=.03,F5,zoo=1.77 R2=.04,F1,1gg=11.00**
B (SE) B (SE) B (SE) B (SE)
Idade 0.26 (0.09)™ 0.13 (0.08)* 0.12 (0.09) 0.10 (0.09)
Situacéo profissional -3.62 (2.56) -3.27 (2.25) -3.10 (2.24) -2.11 (2.21)
Horas de trabalho 0.05 (0.06) 0.05 (0.05) 0.04 (0.05) 0.03 (0.05)
Histéria de problemas de 0.73 (1.00) 0.85 (1.0) 1.67 (1.0)*
salde psiquiatricos ou
psicoldgicos
Atual acompanhamento -0.42 (1.23) -0.75 (1.25) -0.40 (1.23)
psiquiatrico ou
psicolégico
Ansiedade -0.20 (0.15) -0.15 (0.15) 0.07 (0.16)
Depressao -0.75 (0.16)™ -0.72 (0.16)™ -0.59 (0.16)™
Idade do filho -0.02 (0.12) 0.03 (0.12)
Temperamento do filho 1.66 (0.66)" 1.57 (0.65)"
Partilha de 0.26 (0.92) 0.37 (0.90)
responsabilidades
Ajuda de familiares e 1.25 (1.20) 1.16 (1.17)
amigos
Problemas de saude de -0.76 (1.14) -0.55 (1.11)

outros filhos

AAQ

0.22 (0.07)"

Nota. AAQ = Flexibilidade Psicolégia Geral.
*p<.10. *p<.05. ** p < .01. *** p<.001.

Efeitos diretos e indiretos da Flexibilidade Psicoldgica Parental na
relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e o0s estilos parentais

Andlises preliminares.

No Quadro 4 apresentam-se analises de correlagdo entre as principais
variaveis sociodemograficas e da crianca, a flexibilidade psicoldgica parental,
a sintomatologia ansiosa e depressiva e o0s estilos parentais autoritativo e
autoritario. Verificou-se uma correlacdo positiva e significativa entre as
habilitagcbes literarias e o estilo parental autoritativo, bem como uma
correlagdo negativa e marginalmente significativa entre o nimero de filhos e
0 estilo parental autoritativo. Ainda, constatou-se uma correlagcdo negativa e
significativa entre a habilitacGes literarias e o estilo parental autoritario e, por
fim, a situacdo profissional mostrou-se positiva e significativamente
correlacionada com o estilo parental autoritario. Deste modo, estas varidveis
foram introduzidas como covariaveis nos modelos de mediacéo.
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Quadro 4
Analises de Correlacéo
Estilo Parental Estilo Parental
Autoritativo Autoritario
Sexo -01 -.03
Estado Civil -.02 .01
HabilitacGes literarias A1° -13°
Situacéo Profissional -.00 A1°
Rendimento .03 -.09
Numero de filhos -10* .08
Idade do filho .02 -.01
Flexibilidade Psicoldgica 50" - 447
Parental (6-PAQ)
Ansiedade (HADS-A) =217 357"
Depressdo (HADS-D) -277 337

Nota. Sexo (1 = Feminino; 0 = Masculino); Estado Civil (variavel dummy; 1 =
casado e unido de facto; 0 = outros); Situagdo Profissional (variavel dummy; 1 =
empregado por conta prdpria e empregado por conta de outrem; 0 = outras).

*p<.10. *p<.05. ** p <.01. *** p<.001.

Ademais, verificou-se uma correlagdo positiva e significativa entre a
flexibilidade psicoldgica parental e o estilo parental autoritativo. Pelo
contrario, constatou-se uma correlacdo negativa e significativa entre a
flexibilidade psicoldgica parental e o estilo parental autoritario. Por fim, a
ansiedade e a depressdo mostraram-se moderada e negativamente
correlacionadas com o estilo parental autoritativo e moderada e positivamente
correlacionadas com o estilo parental autoritério.

Efeitos diretos e indiretos da relagdo entre sintomatologia ansiosa
e depressiva e estilos parentais, através da flexibilidade psicolégica
parental.
Foram testados dois modelos de mediacéo para examinar os efeitos
diretos e indiretos da relacdo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e
estilos parentais, através da flexibilidade psicolégica parental. O modelo que
testa os efeitos diretos e indiretos entre sintomatologia ansiosa e depressiva e
o estilo parental autoritativo, através da flexibilidade psicolégica parental, é
apresentado na Figura 1. O modelo que testa os efeitos diretos e indiretos entre
sintomatologia ansiosa e depressiva e o estilo parental autoritario, através da
flexibilidade psicoldgica parental, é apresentado posteriormente, na Figura 2.

Efeitos diretos e indiretos da relacdo entre sintomatologia ansiosa e
depressiva e o estilo parental autoritativo, através da flexibilidade
psicoldgica parental.

No que concerne & Figura 1, a andlise mostrou que as dimensdes
ansiedade e depressdo se encontravam negativa e significativamente
associadas a flexibilidade psicoldgica parental, explicando 25% da variancia
desta varidvel. Assim, maiores niveis de sintomatologia ansiosa e depressiva
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parecem associar-se a menor flexibilidade psicologica parental. Por seu turno,
a flexibilidade psicolégica parental encontrou-se positiva e significativamente
relacionada com o estilo parental autoritativo. Assim, maiores niveis de
flexibilidade psicologica parental parecem estar associados ao uso do estilo
parental autoritativo.

O efeito total entre a ansiedade e o estilo parental autoritativo ndo se
revelou significativo (ansiedade: B = -0.06, SE = 0.15, p = .690), apesar de o
efeito total entre a depressdo e o estilo parental autoritativo se ter revelado
significativo (depressdo: B = -0.50, SE = 0.16, p = .001). J& o efeito direto
entre a ansiedade ou a depressdo e o estilo parental autoritativo ndo se revelou
significativo para ambas as variaveis (ansiedade: B = 0.13, SE = 0.14, p =
.337; depressdo: B = -0.16, SE = 0.14, p = .281). Foram encontrados efeitos
indiretos entre a ansiedade e depressédo e o estilo parental autoritativo, e esse
efeito ocorreu através da flexibilidade psicoldgica parental (ansiedade: B = -
0.19, 95%IC =[-0.34/-.48]; depressdo: B = -0.35, 95%IC = [-0.53/-0.18]). Isto
significa que a ansiedade e a depresséo se associaram a menor flexibilidade
psicolégica parental e que, por sua vez, menores niveis de flexibilidade
psicologica parental estdo associados ao menor uso do estilo parental
autoritativo.

R2=.25***

A Flexibilidade Psicologica Parental

Ansiedade </ N\ R2=,27%%*

) Estilo Parental
so**(-16) o —— Autoritativo

Depressao

Figura 1. Diagrama estatistico que representa os efeitos diretos e indiretos da relacéo entre a
ansiedade e depressdo e o estilo parental autoritativo, através da flexibilidade psicologica
parental.

Nota. Os valores nas linhas representam os coeficientes de regressdao néo
estandardizados. Nas linhas que ligam a ansiedade e a depresséo ao estilo parental autoritativo,
os valores fora do parenteses representam o efeito total da ansiedade ou da depresséo no estilo
parental autoritativo, e os valores entre parénteses representam o efeito direto entre a ansiedade
ou a depressao e o estilo parental autoritativo, apés a inclusao do mediador. A estimativa da
associagdo entre as habilitagdes literarias (B = 0.98, SE = 0.38, t = 2.54, p = .012) e o estilo
parental autoritativo revelou-se significativa, ao contrario da estimativa da associa¢do entre o
namero de filhos (B =-0.70, SE = 0.45, t = -1.56, p = .120) e estilo parental autoriativo, que nao
se revelou significativa.

*p<.10.*p <.05. * p < .0l **p < .001.
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Efeitos diretos e indiretos da relacdo entre sintomatologia ansiosa e
depressiva e o estilo parental autoritario, através da flexibilidade psicol6gica
parental.

No que concerne a Figura 2, a analise mostrou que as dimensdes
ansiedade e depressdo se encontravam negativa e significativamente
associadas a flexibilidade psicolégica parental, explicando 27% desta
variavel. Por seu turno, a flexibilidade psicol6gica parental encontrou-se
negativa e significativamente relacionada com o estilo parental autoritario.
Assim, maiores niveis de flexibilidade psicoldgica parental parecem estar
associados a menor probabilidade de uso do estilo parental autoritério.

Verificou-se um efeito total positivo e significativo entre a ansiedade e
depressdo e o estilo parental autoritario (ansiedade: B = 0.28, SE =0.10, p =
.006; depressdo: B=10.26, SE=0.11, p =.014). O efeito direto entre a ansidade
e o estilo parental autoritario foi, igualmente, positivo e significativo
(ansiedade: B = 0.19, SE = 0.10, p = .048), no entanto, 0 mesmo nédo se
verificou entre a depressdo e o estilo parental autoritario (depressao: B = 0.07,
SE =0.10, p = .498). Foram encontrados efeitos indiretos entre a ansiedade e
depressdao e o estilo parental autoritario, ocorrendo esse efeito através da
flexibilidade psicoldgica parental (ansiedade: B = 0.09, 95%IC = [0.02/0.17];
depressdo: B = 0.19, 95%IC = [0.10/0.31]). Isto significa que a ansiedade e a
depressdo se associaram a menor flexibilidade psicolégica parental e que, por
sua vez, menores niveis do mesmo construto se associaram a uma maior
probabilidade de uso do estilo parental autoritario.

R2=.27+*

A Flexibilidade Psicolbgica Parental

Ansiedade - - - \ ¥ R2= 25% %%

——28** (19%)

Estilo Parental
Autoritario

_2et(on . —

Depressdo E—

Figura 2. Diagrama estatistico que representa os efeitos diretos e indiretos da relagéo entre a
ansiedade e depressdo e o estilo parental autoritario, através da flexibilidade psicolégica
parental.

Nota. Os valores nas linhas representam os coeficientes de regressao nao
estandardizados. Nas linhas que ligam a ansiedade e a depresséo ao estilo parental autoritario,
os valores fora do parenteses representam o efeito total da ansiedade ou da depresséo no estilo
parental autoritario, e os valores entre parénteses representam o efeito direto entre a ansiedade
ou a depresséo e o estilo parental autoritario, ap6s a inclusdo do mediador. As estimativas da
associagdo entre habilitagcdes literarias (B = -0.81, SE = 0.28, t = -2.85 p = .005) e a situagéo
profissional (B = 1.95, SE = 0.88, t = 2.21, p = .028) e estilo parental autoriativo revelaram-se
ambas significativas.

*p<.10.*p <.05. ** p < .01. ** p < .001.
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V — Discussao

O presente estudo contribuiu para 0 conhecimento mais aprofundado
acerca da flexibilidade psicoldgica parental ao evidenciar: a) os correlatos
clinicos (sintomatologia depressiva e histéria de problemas de salde
psiquiatricos ou psicolégicos), da crianca (temperamento do filho) e a
flexibilidade psicolégica geral enquanto aqueles que se associam de forma
mais significativa a flexibilidade psicoldgica parental; e b) a flexibilidade
psicoldgica parental como tendo um papel na explicacdo da relagdo entre
sintomatologia ansiosa e depressiva e os estilos parentais (mal)adaptativos.

Correlatos da Flexibilidade Psicoldgica Parental

O nosso estudo evidenciou que a flexibilidade psicoldgica parental ndo
se associou de forma significativa a variaveis sociodemogréfias (e.g., idade,
género). Estes resultados sdo congruentes com o estudo de Bond e
colaboradores (2011), conduzido na populacédo geral, que sugere, igualmente,
gue a flexibilidade psicol6gica geral ndo esta associada com varidveis
sociodemograficas como a idade ou o género. No Unico estudo que, do nosso
conhecimento, se tinha focado na influéncia das variaveis sociodemograficas
neste recurso ou competéncia parental, Greene e colaboradores (2015)
avancaram com diferencas de género na componente referente aos valores,
ndo encontrando diferencas nas restantes dimensfes do construto; todavia,
esses dados ndo podem ser diretamente comparados com os resultados do
presente estudo uma vez que a nossa analise se baseou no estudo da
flexibilidade psicoldgica parental enquanto um construto unidimensional.

De notar que, apesar de estas variaveis ndo se revelarem correlatos
significativos quando consideradas simultaneamente com varidveis de outros
contextos, quando consideradas isoladamente verificou-se uma associacao
entre idade, situacdo profissional e horas de trabalho com a flexibilidade
psicoldgica parental. Relativamente a relagdo positiva estabelecida com a
idade, esta podera dever-se ao facto de, a medida que o tempo passa, 0s pais
experienciarem um decréscimo no stress, a par de um aumento de autoeficacia
relativamente aos seus papéis parentais (Deater-Deckard, 2004). Em
conjugacdo com o facto de, por serem mais velhos, poderem ter mais
oportunidades e experiéncia de prestacdo de cuidados, isto podera beneficiar
0 desenvolvimento de competéncias de aceitagdo e acdo orientada consoante
os objetivos valorizados pelo individuo. No que concerne a situacdo
profissional e as horas de trabalho, os resultados sugerem uma menor
flexibilidade psicologica parental em pais empregados (i.e., Versus
desempregados, reformados, estudantes, trabalhador-estudantes, domésticos)
e que trabalham mais horas por dia. De facto, estas duas variaveis articulam-
se na medida em que, a condi¢do de empregado, em comparacdo com as
restantes, pressupfe que o sujeito trabalhe um maior nimero de horas
diariamente. Neste sentido, autores como Buehler e O’Brien (2011) postulam
gue médes que trabalham em part-time e, portanto, trabalnam menos horas, tém
maior probabilidade de utilizar praticas parentais mais sensiveis e afetuosas
do que mées que trabalham a tempo inteiro. Do mesmo modo, pais que
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trabalham muitas horas tém maior tendéncia para serem menos afetuosos e,
até, exibirem maior probabilidade de incorrer em comportamentos agressivos
(Berger, 2007). Grzywacz e Marks (2000) apresentam uma possivel
explicacdo para isto ao formular que todos os individuos possuem recursos
limitados (e.g., energia, tempo, recursos psicoldgicos) que tém que ser
distribuidos pelos varios papéis que a pessoa assume no dia a dia. Assim, se 0
emprego e a parentalidade competirem por estes recursos limitados, isso pode
aumentar o desgaste do sujeito (Greenhaus & Beutell, 1985) o que,
consequentemente, poderd diminuir a aceitacdo dos sentimentos e
pensamentos inerentes a vivéncia da propria parentalidade e contribuir para
acBes mais impulsivas que ndo tenham em conta os valores do sujeito.

Além disso, e apesar de globalmente estes resultados sugerirem que a
flexibilidade psicologica parental parece ser um recurso ou competéncia
relativamente independente das caracteristicas sociodemograficas dos
cuidadores, ndo podemos excluir a hip6tese de que a auséncia de influéncia
destas variaveis esteja associada as caracteristicas sociodemogréaficas da nossa
amostra (pouco heterogénea no que respeita a caracteristicas como 0 sexo,
estado civil, ou habilitacOes literarias).

Em segundo lugar, o nosso estudo encontrou associacdes entre
variaveis clinicas e a flexibilidade psicoldgica parental. De facto, os resultados
apontam que maior sintomatologia depressiva pressupde menores niveis de
flexibilidade psicoldgica parental, todavia, a histéria de psicopatologia
incrementa os niveis da mesma competéncia. Como possiveis explicagoes,
autores como Kashdan e Rottenberg (2010) apontam que a depressao é uma
perturbacdo que pressupde a diminuicdo da flexibilidade psicol6gica em
varios contextos, 0 que corrobora o facto de a sintomatologia poder diminuir
os niveis de flexibilidade psicoldgica no contexto da parentalidade. Por outro
lado, e no que concerne a histdria psicopatolégica, autores como Rutter (1990)
postulam que a superagdo de adversidades gera mecanismos de coping
proterores que, por sua vez, influenciam a forma como os individuos lidam
com situacOes stressantes (Lazarus & Folkman, 1984), como por exemplo,
algumas exigéncias caracteristicas da parentalidade. Deste modo, podera fazer
sentido considerar que a existéncia de problemas psiquiatricos ou psicol6gicos
anteriores poderd, através do incremento de mecanismos de coping para lidar
com o0s acontecimentos, melhorar a forma como os pais lidam com
sentimentos e emocg6es dolorosas, bem como ajudar na gestdo de situcdes
stressantes aumentando, deste modo, os niveis de flexibilidade psicolégica no
contexto da parentalidade.

Em terceiro lugar, os resultados relativos ao contexto da crianca e da
prestacdo cuidados sugerem a inexisténcia de uma associacdo significativa
entre a idade dos filhos e a flexibilidade psicologica parental dos cuidadores,
apesar de essa associacao ter sido encontrada nos resultados preliminares. De
forma geral, parece que a flexibilidade psicoldgica parental é independente
das diferentes exigéncias da crianga/jovem consoante a sua faixa
desenvolvimental. Acrescenta-se que o presente estudo foi inovador ao
evidenciar que o temperamento do filho é preditor dos niveis de flexibilidade
psicologica parental, uma relagéo pouco estudada em investigagdes anteriores.
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Considerando que o temperamento se refere a diferengas interindividuais no
comportamento, regulacao, nivel de atividade, motivacdo, emocdo, e atencao,
todas elas relativamente estaveis ao longo do tempo (Rothbart & Bates, 2006),
um temperamento dificil, nas criangas, leva a que estas exibam um padréo de
elevados niveis de atividade, alta predisposicdo para experienciar raiva, e
menor expressao de satisfacdo e prazer (Martorell & Bugental, 2006) - o que
torna estas criancas mais dificeis de lidar (Achtergarde, Postert, Wessing,
Romer, & Miiller, 2015). Consequentemente, 0s seus pais poderdo sentir-se
desamparados e impotentes (Achtergarde et al., 2015), o que aumenta a
tendéncia para evitarem 0s sentimentos e experiéncias internas negativas
despoletadas pelo temperamento dificil da crianca. Posto isto, depreende-se
que o dificil temperamento dos filhos aumenta a probabilidade dos pais
responderem aos acontecimentos stressantes, proprios da parentalidade,
através de condutas que ndo se enquadram na aceitagdo das emocdes,
pensamentos e impulsos negativos nem, tampouco, favoraveis a gestdo de
comportamentos e a¢des concordantes com os seus valores apresentando, por
isso, menores niveis de flexibilidade psicoldgica parental.

Por altimo, no que diz respeito aos dados inconsistentes acerca da
relacdo entre flexibilidade psicologica parental e flexibilidade psicoldgica
geral, a nossa investigacao verificou uma associagdo entre os construtos, tal
como Brassel e colaboradores (2016) defendem. Assim, os resultados
confirmam que maiores niveis de flexibilidade psicolégica geral predizem
maior flexibilidade psicoldgica no contexto parental. No entanto, a
flexibilidade psicoldgica explica apenas uma pequena parte da variancia do
modelo. Assim sendo, consideramos que apesar da flexibilidade psicolégica
geral poder influenciar a capacidade de ser flexivel no contexto especifico da
parentalidade, esta relacdo ndo é determinista, existindo outros fatores que
podem influenciar o desenvolvimento desta competéncia em contextos
especificos.

A analise conjunta destes resultados parece sugerir que a flexibilidade
psicoldgica parental € uma competéncia parental que é mais determinada por
caracteristicas individuais (flexibilidade psicoldgica geral e caracteristicas
clinicas) do que do contexto de prestacdo de cuidados e da crianca. Estes
resultados sdo apoiados pela prépria definicdo do construto (e.g., Hayes et al.,
2011), que se foca predominantemente na visdo interna e pessoal da
parentalidade, ao sugerir esta competéncia enquanto um processo de
observacao e aceitacdo dos pensamentos e sentimentos privados, tal como eles
sdo, a par de uma vivéncia de acordo os valores estimados pela pessoa. Ainda,
o facto desta competéncia consistir na interelacdo de seis componentes (i.e.,
Aceitacdo, Desfusdo Cognitiva, Contacto com o Momento Presente, Eu como
Contexto, Valores e Compromisso com a A¢do) que se focam, igualmente, em
aspetos subjetivos da experiéncia do sujeito, contribui para que elevados ou
baixos niveis desta competéncia derivem, essencialmente, de caracteristicas
internas e individuais.
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A Relagao entre Sintomatologia Ansiosa e Depressiva e Estilos Parentais:
O papel da Flexibilidade Psicolégica Parental

Em primeiro lugar, 0os nossos resultados permitiram-nos identificar
algumas caracteristicas sociodemograficas dos pais que favorecem 0 uso
predominante de estilos parentais mais ou menos adaptativos. Este
conhecimento é importante tendo em conta a influéncia dos estilos parentais
em determinadas caracteristicas das criancas (e.g., ocorréncia de
comportamentos internalizantes ou externalizantes) (Baumrind, 1991c) e o
papel essencial que constituem ao influenciar a auséncia, ou presenca, de
sintomas psicopatoldgicos na crianca (Baumrind, 1991b).

Neste sentido, comegamos por encontrar uma associagdo entre o
nimero de filhos, as habilitagBes literérias, a situagdo profissional e a
utilizacdo do estilo parental autoritativo e/ou autoritario. Assim, se por um
lado, um maior numero de filhos diminui a probabilidade dos pais optarem,
preferencialmente, pelo uso do estilo parental autoritativo, graus de
escolaridade mais elevados aumentam a probabilidade de uso do mesmo estilo
parental. De facto, Chaffin e colaboradores (1996) ja haviam sugerido que, no
que respeita a influéncia do contexto de prestacdo de cuidados, a
multiparidade aumenta a probabilidade de as mées desenvolverem estratégias
parentais maladaptativas, ou seja, inversamente associadas ao USO
predominante do estilo parental autoritativo. Por outro lado, os resultados do
nosso estudo permitiram-nos compreender que as habilitacGes literarias mais
elevadas estdo associadas ao uso preferencial do estilo parenal autoritativo e,
de modo inverso, habilitacdes literarias mais baixas estdo associadas ao uso
preferencial do estilo parental autoritario. Neste ambito, Askov (2000) sugere
gue a literacia integra, além das capacidades relacionadas com a linguagem
oral e escrita, competéncias associadas ao conhecimento e a praticas
adequadas a contextos ou culturas especificas. Por conseguinte, pais com
graus superiores de literacia, mais do que utilizar as suas capacidades
linguisticas, poderdo utilizar recursos praticos e adequados ao contexto da
parentalidade através de toda a informacao que dispdem, por forma a melhorar
as suas competéncias para cuidar da crianca e aprender a lidar de forma mais
eficaz com comportamentos potencialmente desafiadores durante o
desenvolvimento dos filhos. Posto isto, 0s nossos resultados sdo congruentes
com a hipotese de Askov (2000) que sugere uma associagdo entre graus
superiores de escolaridade e o uso preferencial de préaticas caracteristicas do
estilo parental autoritativo e, de modo inverso, a associagdes entre graus
inferiores de escolaridade e maior tendéncia para incorrer em praticas
parentais associadas ao estilo parental autoritario.

No que concerne a situacdo profissional, a nossa investigacdo revelou
0 uso predominante do estilo parental autoritario por parte de pais
empregados. Efetivamente, os resultados do nosso estudo ja tinham
encontrado uma relacdo entre a situacdo profissional de empregado com
menores niveis de flexibilidade psicoldgica parental, uma associagdo que
ficou fundamentada em dados de investigacdes conduzidas por Buehler e
O’Brien (2011) e Berger (2007). Similarmente, e tal como os autores referem,
pais e maes que trabalham a tempo inteiro tém maior tendéncia para serem
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menos sensiveis e afetuosos e, em contrapartida, maior probabilidade para
recorrer a comportamentos agressivos. Assim, depreende-se que optam
preferencialmente por estilos parentais desadaptativos, nos quais se insere o
estilo parental autoritario.

Em segundo lugar, 0 nosso estudo demonstrou que niveis superiores de
sintomatologia ansiosa e depressiva estdo associados a adogdo de um estilo
parental mais autoritario e menos autoritativo, resultados igualmente
corroborados pela literatura (e.g., Zhong et al., 2016). Ndo obstante, a nossa
investigacdo verificou que este efeito ocorre diretamente apenas na relagéo
entre sintomatologia ansiosa e 0 uso do estilo parental autoritario. Estes
resultados apoiam a articulacdo dos dados encontrados por Black e
colaboradores (2001) e Topham e colaboradores (2010). Neste ambito, os
primeiros autores indicam uma associagédo entre sintomatologia ansiosa nos
pais e o uso preferencial por praticas parentais severas e abusivas, que se
enquandram no estilo parental autoritario. Isto podera dever-se,
hipoteticamente, ao facto de pais ansiosos exibirem maior controlo, menos
afeto, e serem mais criticos (Whaley, Pinto, & Sigman, 1999) caracteristicas
predominantemente relacionadas com praticas parentais orientadas segundo o
estilo parental autoritario. Em contrapartida, os segundos autores defendem
associagdes entre sintomatologia depressiva nos pais e o estilo parental
permissivo, mas ndo com o estilo parental autoritativo, uma possivel
associacdo que poderiamos encontrar caso a nossa investigacdo tivesse
utilizado a subescala referente ao estilo parental permissivo.

Por fim, a analise cuidada dos dados corrobora a hipdtese inicialmente
sugerida, mostrando que a relagéo entre sintomatologia ansiosa e depressiva e
os estilos parentais ocorre, indiretamente, através da flexibilidade psicolégica
parental. De facto, Kashdan e colaboradores (2006) sugerem uma relacdo
entre menores niveis de flexibilidade psicoldgica geral e formas especificas
de psicopatologia, como depressdo (Leahy et al., 2012) e ansiedade
(Panayiotou et al., 2014). Estes resultados sdo congruentes com os resultados
do primeiro objetivo do nosso estudo, que também mostraram que as variaveis
clinicas foram as que mais contribuiram para explicar a varidncia da
flexibilidade psicoldgica parental, revelando-se como os correlatos mais
importantes desta competéncia. A literatura clarifica esta relagdo ao apontar
gue pessoas que experienciam sintomatologia ansiosa e depressiva tém maior
probabilidade de apresentar certas caracteristicas como rigidez cognitiva (i.e.,
fusdo cognitiva), ruminacdo e preocupacdo (Nolen-Hoeksema, Wisco, &
Lyubomirsky, 2008) (i.e., dominancia do passado e do futuro ao invés do
momento presente), padrdes de comportamento rigidos (i.e., oposto ao Eu
como contexto), e dificuldades de recuperacéo face a eventos stressantes, bem
como dificuldades de planeamento e trabalho orientado para objetivos a longo
prazo (i.e., falta de acdo comprometida e auséncia ou confusdo de valores)
(Kashdan & Rottenber, 2010). Ainda, Oyserman e colaboradores (2003)
acrescentam que 0s pais que experienciam sintomatologia ansiosa e
depressiva utilizam estratégias no sentido de eliminar as sensacdes, emocdes
e pensamentos negativos com o0s quais ndo querem lidar (i.e., evitamento
experiencial) (Hayes et al., 1999). Efetivamente, tudo isto parece contribuir

Correlatos da Flexibilidade Psicol6gica Parental e o seu papel na relagdo entre sintomatologia
ansiosa e depressiva e estilos parentais
Catarina Sofia Loureiro Silva (catarina_sofia_3@hotmail.com) 2018



36

para a diminuic&o da flexibilidade psicoldgica. E, mais uma vez, considerando
a relacdo dependente entre a flexibilidade psicolégica geral e flexibilidade
psicologica parental, depreende-se que estas relagfes entre sintomatologia
psicopatoldgica e a diminuicdo da flexibilidade psicolégica ocorrem, do
mesmo modo, no contexto da parentalidade.

Além disto, a flexibilidade psicoldgica parental mostrou influenciar a
utilizacdo dos estilos parentais, associando-se positivamente ao estilo parental
autoritativo e negativamente ao estilo parental autoritario. Nesta l6gica, e se
atentarmos na propria defini¢do do estilo parental autoritativo (e.g., Ross &
Hammer, 2002; Baumrind, 1966, 1971, 1973), este pressupde altos niveis de
exigéncia, mas uma grande capacidade de resposta as necessidades dos filhos,
bem como apoio e orientacdo, congruentes com as dimensfes de
Compromisso com a Acéo e de Valores da flexibilidade psicoldgica parental.
Desta forma, os pais que apresentam niveis mais elevados de flexibilidade
psicoldgica parental podem conseguir ser mais flexiveis, demonstrando maior
aceitacdo ndo-ajuizadora e recetividade as opinides dos filhos, sendo mais
capazes de se distanciar da sua perspetiva e de reconhecer os interesses da
crianca e as suas caracteristicas individuais, o que se pode traduzir na
utilizacdo de um estilo parental autoritativo. Inversamente, os pais que
apresentam menor flexibilidade psicoldgica parental tendem a ser mais
inflexiveis relativamente as suas regras, mesmo que ndo consigam explicar as
razGes subjacentes as mesmas. Deste modo, sentem mais dificuldade em
focar-se no contexto e momento presentes e na relagdo com a crianga, 0 que
pode suscitar menor sensibilidade e recetividade as necessidades da mesma,
assim como podem ter maior dificuldade em agir de acordo com valores claros
de parentalidade, o que se pode traduzir em praticas parentais mais
automaticas e rigidas, caracteristicas do estilo parental autoritéario (e.g., Ross
& Hammer, 2002; Baumrind, 1966, 1971, 1973).

LimitacOes e Implicagdes para a Investigacao Futura

Deverdo ser destacadas algumas limitaces no estudo que poderdo
comprometer a interpretacdo e generalizacao dos resultados.

Em primeiro lugar, os resultados da nossa investigagao baseiam-se num
estudo transversal, 0 que impede que se estabelecam relacfes de causalidade
entre as variaveis. Assim, estudos futuros, de carater longitudinal, deverdo
replicar os resultados de modo a explorar a forma como as associacGes se
estabelecem ao longo do tempo.

Em segundo lugar, as caracteristicas da amostra podem também
comprometer a generalizagdo dos resultados. Por um lado, devido ao facto de
esta ser constituida maioritariamente por mulheres, e contemplar um conjunto
de caracteristicas como a maior parte dos pais/mées ser casado ou viver em
unido de facto, ter um nivel de escolaridade equivalente a licenciatura e serem
empregados a viver em meio urbano, o que podera ndo ser representativo da
totalidade da populacdo. Por outro lado, devido a grande parte da amostra do
nosso estudo ter sido recrutada online, através de antincios em foruns e nas
redes sociais. Posto isto, é possivel que apenas pais e mdes mais conscientes
da temética da parentalidade possam ter preenchido o questionario, o que
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torna parte da amostra autoselecionada, podendo esta caracteristica afetar o
grau em que esta é representativa da populacdo. Assim, estudos posteriores
deverdo analisar as variaveis presentes nesta investigagdo numa amostra
sociodemografica mais diversificada.

Em terceiro lugar, a baixa consisténcia interna da subescala referente
ao estilo parental permissivo, enquadrada no Questionario de dimensdes e
estilos parentais (QDEP), impediu o seu uso nas analises efetuadas o que,
consequentemente, impossibilitou uma analise complementar dos trés estilos
parentais propostos pela tipologia de Baumrind (1971).

Por fim, a flexibilidade psicoldgica parental foi estudada, na nossa
investigacdo, enquanto um construto Unico. Estudos futuros deverdo analisar
especificamente o papel de cada uma das componentes inter-relacionadas
envolvidas. Adicionalmente, e tendo em conta os resultados que evidenciaram
a relagdo entre sintomatologia psicopatoldgica e flexibilidade psicoldgica
parental, estudos futuros deverdo procurar compreender melhor o papel da
flexibilidade psicoldgica parental nos estilos e praticas parentais em amostras
clinicas (pais com diagndstico clinico de depressdo ou ansiedade).

Implicacdes Clinicas

Apesar das limitaces mencionadas, o estudo revela-se pertinente e
inovador na medida em que contribui para 0 avanco do contexto clinico. De
facto, a nossa investigagao procurou explorar um construto pouco estudado na
literatura existente, a flexibilidade psicol6gica parental. Neste ambito,
analisou os seus correlatos, até agora pouco explorados, de onde concluiu que
a sintomatologia depressiva, a historia psicopatoldgica e o temperamento do
filho sdo as varidveis que mais influenciam a flexibilidade psicol6gica
parental. Ainda, esclareceu a associagdo deste construto com a flexibilidade
psicologica geral, relativamente a qual existiam dados incongruentes (e.g.,
Hayes et al., 1999; Moyer & Sandoz, 2014; Brassel et al., 2016), concluindo
que as mesmas se encontram relacionadas. Além disso, os resultados do nosso
estudo sugerem que a flexibilidade psicoldgica parental € uma competéncia
importante para o0s pais na medida em que promove 0 uso do estilo parental
autoritativo que, por sua vez, esta associado a praticas parentais mais
adaptativas.

Posto isto, poderemos considerar que pais que apresentem um conjunto
de caracteristicas como sintomatologia depressiva, auséncia de histéria
psicopatoldgica ou filhos com temperamento dificil, apresentam menores
niveis de flexibilidade psicoldgica parental. Por conseguinte, estes pais
revelam maior risco de incorrer em praticas parentais maladaptativas.

Deste modo, os resultados revelam-se importantes para os profissionais
de satde na medida em que, tendo em conta a importancia deste recurso na
parentalidade, dever-se-a intervir junto destes pais por forma a prevenir o uso
de estratégias parentais maladaptativas. Neste ambito, sera relevante comecar
por sinalizar os pais com estes fatores de risco (clinicos) para intervencdes, ja
que a psicopatologia estd também associada a estilos parentais menos
adaptativos. E, considerando a relacdo dependente que a flexibilidade
psicologica parental estabelece com a flexibilidade psicoldgica geral, deverdo
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ser pensadas intervencdes futuras no sentido de promover a flexibilidade
psicoldgica parental através de técnicas baseadas no modelo da ACT, todavia,
adaptadas ao contexto da parentalidade. A promogdo desta
competéncia/recurso parental contribuird para a utilizagdo preferencial, por
parte dos pais, por praticas parentais consistentes e adaptativas que, por seu
turno, contribuirdo para o desenvolvimento normativo e ajustado das criancgas.
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