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“Possamos nos acordar da ilusdo de que somos diferentes”

(Thich Nhat Hanh, in Aprender com o coracgao)



Percecdo do Choro do Bebé: Estudo Exploratorio de Aspetos Diferenciais entre

Pai e Mae na Percecdo Acustica do Choro

Resumo

Objetivos: Procura-se averiguar se pai e mae sao capazes de percecionar corretamente
dois tipos de choro — especificamente, choro de fome e choro de dor — tendo apenas
informac&o acustica. Pretende-se, ainda, apurar se existem diferencgas entre pai e mae
nesta capacidade de identificacdo do choro. Método: Para satisfazer tais objetivos,
realizou-se um estudo de carater exploratdrio, descritivo-correlacional, comparativo e
transversal, de natureza quantitativa. O protocolo usado foi especificamente criado para
esta investigacdo, e além da declaracdo de consentimento informado, incluiu: i)
questionario sociodemogréafico, para recolha de informagbes sociodemogréaficas do
sujeito, do agregado familiar, bem como informac6es sobre a experiéncia anterior dos
pais na prestacdo de cuidados a bebés; ii) entrevista semiestruturada, para perceber
como 0s pais reagem habitualmente ao choro do seu préprio filho/a; iii) um teste
auditivo de identificacdo do choro para testar a capacidade de percecéo e identificacao
do choro dos sujeitos; iv) questionario sobre o estado emocional, objetivando-se a
perceber as alteragdes emocionais que ocorrem nos sujeitos quando ouvem o choro. A
amostra total contou com 28 sujeitos, 13 do sexo masculino e 15 do sexo feminino.
Resultados: Os sujeitos demonstraram capacidades de percecdo e identificacdo de
diferentes tipos de choro com informacao exclusivamente acustica. Sendo que, ndo se
encontraram diferencas, estatisticamente significativas, entre pai e méae nesta
capacidade de identificacdo do choro. Verificou-se ainda que, 0s sujeitos ndo relataram
alteragcdes emocionais significativas. Discussdo e conclusoes: Pai e M&e demonstraram
a capacidade de percecionar corretamente o choro do bebé, percebendo assim as
necessidades neurofisioldgicas do bebé. Os resultados desta investigacdo sao discutidos
com base na literatura existente sobre a tematica. Esta investigacdo acarreta implicacdes
praticas para todos os profissionais de salde que acompanhem pais, mées e bebés e
ressalta a pertinéncia de investigar esta problematica, ndo sé na perspetiva do ouvinte,
mas também no estudo do choro no geral e de cada tipo de choro em particular. A
compreensdo do choro do bebé na sua plenitude pode ser um optimizador do
desenvolvimento infantil desde o nascimento.

Palavras-Chave: Choro infantil, Tipos de choro, Percegao, Resposta Emocional



Perception of Baby Crying: Exploratory Study of the Differences between Father
and Mother in the Acoustic Perception of Baby Crying

Abstract
Objectives: It is examined whether the father and the mother are capable of correctly
perceiving two types of cries - specifically, hunger cry and pain cry - having only
acoustic information. It is also intended to ascertain whether there are differences
between the sexes in this ability to identify cry. Methods: For this purpose, an
exploratory, cross-sectional, descriptive-correlational and comparative study of a
quantitative approach is used. The protocol of investigation administered, was
specifically created for this investigation, in addition to the respective declaration of
informed consent, integrated: i) a sociodemographic questionnaire, in order to gather
sociodemographic characteristics of the subject, the household and information related
to the previous care experience to infants; ii) semi-structured interview, to understand
how parents usually react to their own child's crying; iii) an instrument to test the
subjects' ability to perceive and identify cry; iv) a questionnaire about the emotional
state, aiming at perceiving the emotional changes that occur in the subjects when they
hear the cry. The total sample consisted of 28 subjects, 13 males and 15 females.
Results: The subjects demonstrated the ability to perceive and identify different types
of cries exclusively with acoustic information. No statistically significant gender
differences were found in this ability to identify cry. It was also found that the subjects
reported no significant emotional changes. Discussion and conclusions: Both the
father and the mother demonstrated the ability to correctly perceive the baby's cry,
perceiving the neurophysiological needs of the baby. The results are discussed based
on the available literature in this area. This research has practical implications for all
health professionals who follow fathers, mothers and babies and highlights the
relevance of investigating this matter, not only from the perspective of the listener, but
also in the study of crying in general and of each type of cry. Understanding baby cry
can be an optimizer of child development from birth.

Keywords: Baby Cry, Types of Cries, Cry Perception, Emotional Response
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Introducéo

O choro do bebé é um comportamento normativo que ocorre no contexto da relagéo
do bebé com os seus cuidadores. Esta é a primeira forma de comunicagédo da diade, e €
através dele que o bebé exerce o controlo sobre o seu mundo social, desde o hascimento
(Lamb, 1977). As repetidas respostas dadas a este apelo, levam a construcdo de um
vinculo saudavel entre os cuidadores e o bebé (Nelson, 1998).

A producéo do choro resulta de uma profunda interagdo entre o Sistema Nervoso
Central e Periférico, o Sistema Respiratorio e diversos musculos. Iniciando-se no
cérebro apos uma estimulacdo aversiva — interna ou externa — e envolvendo varias
regibes do cérebro que controlam a respiracdo e a vibracdo das pregas vocais
(Bhagatpatil & Sardar, 2014). Assim, sendo o choro um reflexo da atividade do Sistema
Nervoso Autbnomo e do estado emocional, conclui-se que cada choro é diferente
dependendo da motivacdo do mesmo e por isso, cada choro transmite uma mensagem
diferente ao cuidador, podendo assim assumir-se a existéncia de uma multiplicidade de
tipos de choro que se demonstram acusticamente distintos (Soltis, 2004). Desse modo,
cada tipo de choro diferencia-se dos outros primeiramente pela sua causa precipitante
e posteriormente pelas suas caracteristicas fisioacusticas.

A juncdo de varios fatores como, por exemplo, a experiéncia fisica e biologica da
gravidez e questdes culturais (Leerkes, Parade & Burney, 2010) motivaram a existéncia
da crenca que as mulheres seriam mais competentes na prestacao de cuidados ao bebé
e, por conseguinte, na percecédo e identificagdo do choro. No entanto, a maioria dos
estudos realizados acerca desta tematica investigou apenas o reconhecimento
individual, focando-se principalmente na mae. Dada a importancia que o choro assume
na relacdo de cada diade, é imprescindivel que pai e mae consigam percecionar 0 mais
corretamente possivel as mensagens que o choro transmite. Particularmente importante,
em bebés com choros atipicos ou excessivos de forma a prevenir o evitamento por parte
do cuidador, que podera trazer graves consequéncias na vinculacéo (Barr, 1990), sendo
que a adequacdo da resposta ao choro do bebé é um fator significativo e optimizador
do desenvolvimento do bebé (LaGasse, Neal & Lester, 2005).

A nivel nacional, a literatura acerca do choro é bastante escassa e dispersa, em
particular, no que diz respeito as diferencas entre pai e mée, € mesmo inexistente. Neste
seguimento, e tendo por base a, também diminuta, literatura internacional, surge a
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necessidade de investigar este fendmeno em Portugal. Dessa forma, em conformidade
e com base nas variaveis apuradas na literatura pretende-se apurar a capacidade dos
pais e das maes para percecionarem e distinguirem diferentes tipos de choro —
especificamente, choro de fome e choro de dor — tendo apenas informacdo acustica.
Pretende-se ainda, averiguar existéncia de diferencas, entre pai e mée, nesta capacidade
de percecionar o choro.

Dessarte, este estudo exploratério demonstra-se pertinente, no sentido em que
pretende fornecer bases e leituras, que possam servir de alicerce para futuras
investigacdes a nivel nacional. Espera-se ainda que os resultados obtidos fornegam um
conjunto de implicacbes préaticas para 0s mais variados profissionais de saude que

mantém contacto primario e direto com pais, mées e bebés.
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l. Enguadramento Conceptual

1. Conceptualizacéo

Assegurar a sobrevivéncia dos descendentes é algo subjacente a selecdo evolutiva,
do ser humano, e o choro aparece como 0 mais antigo comportamento de sinalizacao
(Bell & Ainsworth, 1972). Assim, sendo o choro um sistema bioldgico de alarme que
garante a sobrevivéncia nos primeiros tempos de vida, é provavel que se tenham
desenvolvido mecanismos cerebrais especificos para a correta percecdo deste sinal
(Seifritz etal., 2003). Considerado um comportamento multimodal dindmico, para além
da sua natureza acustica envolve também vocaliza¢des carateristicas, expressoes faciais
e movimentos corporais (LaGasse, Neal & Lester, 2005; Chdliz, Fernandez-Abascal,
& Martinez-Sanchez, 2012).

O modelo biossocial do choro infantil proposto por Lester (1984), sugere que o choro
ndo so se objetiva a chamar a atencdo para o bebé, influenciando a interacdo entre a
diade, como também alerta para o estado bioldgico, necessidades e desejos do bebé.
Este comportamento pré-verbal torna-se entdo um fendmeno normativo integrante do
desenvolvimento saudavel do bebé (Zeskind & Lester, 2001 cit in LaGasse, Neal &
Lester, 2005).

Segundo a visdo etioldgica de Ainsworth (1969) e Bowlby (1982) o choro infantil é
um comportamento de vinculagdo primario. Assim, 0s bebés sdo geneticamente
programados para chorar, quando sentem a auséncia do cuidador e/ou quando se sentem
incomodados, sendo este comportamento adaptado ao prototipo de um cuidador
responsivo. Por outras palavras, o choro do bebgé, ativa mecanismos sensoriais do
cuidador e provoca respostas emocionais e de cuidado, colocando a diade num sistema
de feedback — sinalizacdo do bebé e resposta do cuidador (Stallings et al., 2001). Assim,
desde o nascimento, o bebé exerce controlo sobre o seu mundo social, através do choro
(Lamb, 1977).

1.1. Causalidade do choro

Na primeira infancia, a causalidade do choro é maioritariamente atribuida a causas
externas como, por exemplo, fome, dor e frio. No entanto, frequentemente, observa-se
que os bebés perpetuam o choro mesmo depois de a causa externa deste ter sido extinta
(Wolff, 1987 cit in Zeifman, 2001). Esta aparente independéncia da causa precipitante
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e a sua autoperpetuacdo séo as razdes que levaram alguns autores a ponderar que o
choro da crianca pode também ser motivado por causas intrinsecas (Zeifman, 2001).

As causas internas propostas para o choro sdo inimeras, por exemplo, o choro € visto
como um meio para libertar o excesso de energia e tensdo de forma a conseguir a
homeostase fisioldgica (Brazelton, 1985). Ou como uma consequéncia de mudancas
maturacionais na organizacdo do Sistema Nervoso Central (SNC) (Emde et al., 1976
cit in Zeifman, 2001). Estas justificacdes sdo reforcadas pelos varios estudos que
demonstram mudancas concomitantes nos padrdes de EEG e nos ciclos de sono e vigilia
(Zeifman, 2001).

Com o crescimento do bebé e o consequente amadurecimento do sistema nervoso,
as causas do choro véo sendo cada vez mais complexas. O ambiente envolvente do bebé
ficard cada vez mais hermético, assim, o choro pode deixar de ser “reflexivo” para

passar a ser uma atividade da sua propria vontade (Golub & Corwin, 1985).

1.2. O choro como meio de comunicacdo

O choro é a primeira forma de comunicacao do bebé com o mundo. Funciona como
um sistema bioldgico de alarme (Bhagatpatil & Sardar, 2014), neste caso, como um
sinal que o bebé envia aos seus cuidadores para lhes dizer que necessita de cuidados ou
que simplesmente necessita da sua atengdo ou contacto fisico, fornecendo assim uma
ligacdo importante entre a diade. Sendo o Unico comportamento que, para o bebé, se
mostra eficaz a distancia transmitindo informacgdes atraves das suas carateristicas
(Brennan, & Kirkland, 1982).

Murray (1979) afirmou que qualquer choro, transmite dois tipos de informacdo: a
“categorica” e a “afetiva” (ou motivacional) - a distin¢do entre elas deriva da distin¢éo
entre carateristicas lexicais e prosodicas da fala. A informacdo categorica, diz respeito
a causalidade do choro. A informacdo afetiva é transmitida através das carateristicas
prosadicas — tempo, amplitude e frequéncia fundamental.

2. Fisiologia e Bases Neuronais do Choro
A producdo do choro envolve o sistema nervoso central, o sistema respiratorio, o
sistema nervoso periférico e musculos diversos. E a complexa interacdo destas
estruturas anatdmicas e mecanismos fisioldgicos que resulta no som audivel do choro.
O conhecimento acerca das bases neuronais do choro é escasso e, maioritariamente,

inferencial. Segundo o Modelo Neuronal de Producdo de Choro (Lester, 1984; Lester

Percecédo do Choro do Bebé: Estudo Exploratério de Aspetos Diferencias entre Pai e Mée na
Percecdo Acustica do Choro
Patricia Sousa Santos (e-mail: patricia.psi.sousa@gmail.com) 2020



&Zeskind, 1982), a sua producao tem inicio no cérebro apds uma estimulacao aversiva,
interna ou externa, envolvendo a coordenacdo entre varias regides do cérebro que
controlam a respiracao e a vibragdo das pregas vocais (Kheddache & Tadj, 2015). Esta
coordenagdo envolve o tronco enceféalico, mesencéfalo e o sistema limbico (LaGasse,
Neal & Lester, 2005).

O Modelo do Tronco Encefalico conclui que a producdo do choro ndo envolve o
cortex e que existem evidéncias limitadas de que outras estruturas pertencentes aos
hemisférios cerebrais desempenhem algum papel. No entanto, estudos, mais recentes,
demonstraram o envolvimento do giro cingulado (Newman, 2007).

A fisiologia do choro carateriza-se por movimentos respiratorios descoordenados,
ou seja, uma pela alternancia de expiracoes e inspiracfes (Bhagatpatil & Sardar, 2014).
A producéo deste som envolve a coordenacdo de trés elementos: o sistema respiratorio
(pulmdes e traqueia), as cordas vocais (laringe) e o trato vocal (faringe, cavidades orais
e nasais). O sistema respiratorio funciona como uma bomba de ar, que envia o ar dos
pulmdes para o trato vocal produzindo a pressdo variavel que ativa o mecanismo
vibratdrio das pregas vocais; por sua vez, a laringe controla o fluxo de ar que vem do
sistema respiratdrio; por ultimo, o trato vocal, seleciona determinadas frequéncias de
ressonancia constituintes do som, em detrimento de outras, sendo que, as frequéncias
selecionadas dependem das carateristicas do trato vocal de cada bebé (Baeck, 2006).
Apos deixar o trato vocal, o0 som é difundido pelos labios, originando o som audivel do
choro.

3. Resposta Parental ao Choro do Bebé

O modo como os pais respondem ao choro do bebé pode ser analisado a luz de dois
modelos diferentes. No primeiro, o choro surge como um desencadeador inato do
comportamento parental, apoiando-se na teoria da vinculagdo (Ainsworth, 1969;
Bowlby, 1969). No segundo, propde o choro como um ativador de emogdes, que
poderdo ser de natureza altruista ou de natureza egoista, que motivam entdo a resposta
parental (Murray, 1979, 1985).

3.1. Choro do bebé como um ativador de comportamentos parentais
Nesta teoria, 0 choro assume-se como um comportamento de vinculagéo primario
cujo objetivo é ligar o bebé ao cuidador e vice-versa. Segundo Ainsworth (1969) e

Bowlby (1969,1982) o choro evoluiu de forma a desempenhar uma funcdo de protecao
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através da manutencdo da proximidade do bebé com o cuidador e, por outro lado, de
forma a assegurar uma resposta a este sinal, evoluiram nos adultos, alguns mecanismos
reciprocos. Assim, assume-se que os bebés nascem geneticamente programados para
chorar quando ndo estdo em contacto com o cuidador ou sentem algum tipo de
incobmodo, perigo ou aflicdo. Este comportamento tem por base o protétipo de um

cuidador responsivo e pretende assegurar, em ultimo caso, a sobrevivéncia do bebé.

3.2. O choro do bebé como um ativador de emocéo

Concebendo o choro como um sinal gradual — regulado pelo funcionamento
neuronal que reflete o estado neurofisiolégico do bebé — Murray (1979, 1985) afirma
gue o choro provoca uma alteracdo emocional do ouvinte, que pode ser de natureza
egoista ou altruista.

Enfatizando as propriedades do sistema de processamento ativo, a teoria de que o
choro provoca uma resposta do ouvinte de uma motivacdo egoista, assenta nos
principios do reforco negativo e nos principios fisiologicos da relacdo entre a qualidade
da experiéncia auditiva e as carateristicas fisicas do som. Sugerindo assim que o0 ouvinte
responde ao choro do bebé da mesma forma e pela mesma razdo que responde a
qualquer outro som que o incomode, isto €, com a intencdo de diminuir a estimulagéo
aversiva. Desta forma, a sua motivagdo demonstra-se egoista pois a motivacdo para
responder ndo € diminuir a angustia do bebé, mas sim diminuir a sua propria angustia
(Moss & Robson, 1968 cit in Murray, 1979). De facto, o choro do bebé € um dos choros
mais agudos que existem, com um nivel médio de 83 a 85 dB? a acerca de 25,4 cm (10
polegadas) da boca, sendo este nivel de som 20 dB mais alto do que a fala de um adulto
(Ostwald, 1972). Assim, percebe-se porque os pais tém de interferir quando o bebé
chora, este € um som demasiado incomodo para ser tolerado mais do que um pequeno
periodo de tempo. No entanto, sendo um som que acarreta uma grande carga emocional,
a pesquisa sobre o valor do incomodo nao tem a melhor aplicacéo.

Embora esta abordagem se mostre eficaz para respostas de evitacdo e fuga,
demonstra-se parca no que diz respeito a respostas cujo objetivo € realmente findar a
angustia do bebe. Assim, a teoria de angustia empética de Hoffman (1975) surge como
uma explicacdo alternativa, de base altruista.

1 O Decibel (dB) é a décima parte do Bel, unidade de medida que serve, em acUstica, para
definir uma escala de intensidade sonora.
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Numa perspetiva de desenvolvimento, que conjuga elementos cognitivos com
elementos afetivos, Hoffman (1975) apresentou uma teoria, na qual, na base do
altruismo esta a resposta a angustia empatica®, sendo que esta é necessariamente
desconfortavel e desagradavel. O autor apontou um conjunto de evidéncias que apoiam
a relacdo entre os motivos altruistas e a agdo: sugestdes de angustia de outra pessoa
desencadeia a resposta de auxilio no observador; a propensdo inicial do observador é
agir; a intensidade da angustia do ouvinte e a rapidez da resposta devem aumentar com
a intensidade dos sinais de angustia de outrem; se o0 observador no agir ird continuar a
experienciar a angustia empatica ou, para justificar a sua inagdo, ira reestruturar
cognitivamente a situacéo.

Murray (1979) associou as evidéncias demonstradas por Hoffman com o choro do
bebé. Primeiro porque o choro é muitas vezes descrito como um estimulo aversivo, o
que vai de ao encontro da experiéncia de angustia empatica. Em segundo lugar, a
descricdo do choro como um estimulo persuasivo resulta numa compulsdo dos ouvintes
a agirem. Por altimo, a intensidade da experiéncia de angustia deve aumentar com a
intensidade dos sinais de angustia, e, por conseguinte, aumentar a velocidade de
resposta, e € um dado confirmado que o aumento da velocidade de resposta estd
correlacionado com a evidéncia de dor demonstrada pelo choro (Wolf, 1969).

Neste seguimento, a exposi¢cdo continua ao choro do bebé e a angustia empatica que
esté associada é capaz de alterar, de altruista para egoista, a motivacdo dos cuidadores.
Deste modo, a motivacao deixa de ser o alivio da angustia do bebé e passa a ser o alivio

da angustia do ouvinte.

3.3. Resposta Emocional

A audicdo do choro, provoca sempre uma alteracdo emocional no ouvinte. Estes
relatam sentirem-se mais desconfortaveis, chateados, irritados e angustiados,
perturbados, indiferentes e menos atentos e felizes quando ouviram o choro (Frodi,
Lamb, Leavitt e Donovan, 1978). Quando existe uma repetida audi¢do de choro, 0s
ouvintes tornam-se cada vez mais sensibilizados para a angustia do bebé e atribuem
uma maior urgéncia e aversao aos choros, refletindo-se em respostas mais ativas (Out,

Pieper, Bakermans-Kranenburg, & van 1Jzendoorn, 2010)

2 A angustia empética ¢ uma experiéncia involuntaria do doloroso estado emocional de
outra pessoa.
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As emocdes parecem ndo afetar a responsividade, no entanto, estudos apontam para

que a reacdo dos pais ao choro dependa do tipo de choro que é ouvido (Murray, 1985).

3.4. Resposta Comportamental

As respostas comportamentais dos adultos ao choro dos bebés parecem seguir um
padrédo de resposta. Numa situacdo de cuidados simulada, a maioria dos sujeitos,
comecou por pegar o modelo ao colo, oferecendo-lhe uma estimulacéo tatil e auditiva,
conversando com ele, acariciando-o e/ou embalando-0. S6 num segundo momento é
que procederam a intervencOes mais especificas, como verificar a fralda ou oferecer a
chupeta. Posto isto, em primeiro lugar os cuidadores tendem a tentar acalmar a angustia
do bebé e sé depois tentam perceber a sua causa de forma a que a possam cessar
(Gustafson & Harris, 1990).

3.5. Reatividade Fisiologica

O choro do bebé apresenta-se como um forte indutor de excitacéo fisiologica (Frodi,
Lamb, Leavitt, & Donovan, 1978; Donovan, Leavitt, & Balling, 1978). As alteracdes
ao nivel da pressdo arterial, do batimento cardiaco e da amplitude da condutancia da
pele demonstram que ao ser exposto a audicéo de choros o ser humano experiencia um
estado de excitacdo fisioldgica (Out, Pieper, Bakermans-Kranenburg, & van
IJzendoorn, 2010).

Esta reatividade fisiologica tem sido associada tanto a comportamentos parentais
positivos como a comportamentos parentais negativos. Del Vecchio, Walter e O’Leary
(2009) concluiram que uma reacdo fisioldgica mais forte resulta numa resposta mais
rapida. No entanto, os pais abusivos demonstram igualmente uma maior reatividade

fisiolégica (McCanne & Hagstrom, 1996).

4. Carateristicas acusticas do choro

O choro € um sinal acustico bastante complexo, algumas das suas carateristicas sao
facilmente identificaveis e analisdveis pela audicdo humana, outras apenas sdo
passiveis de serem verificadas através de uma analise espectrografica, como por
exemplo, a frequéncia fundamental. Todavia, na presente investigacdo, serao tidas em
atencdo apenas aquelas que sdo suscetiveis de identificacdo pelo sujeito.

A melodia é por definicdo um encadeamento sucessivo e harmonioso de sons.
Quando falamos de melodia em relagéo ao choro, esta diz respeito ao comportamento
da frequéncia fundamental ao longo do tempo, dentro de cada unidade de choro. Na

Percecédo do Choro do Bebé: Estudo Exploratério de Aspetos Diferencias entre Pai e Mée na

Percecdo Acustica do Choro
Patricia Sousa Santos (e-mail: patricia.psi.sousa@gmail.com) 2020



pesquisa sobre o choro tém sido descritas cinco tipo de melodias diferentes:
Ascendente-Descendente, Descendente, Ascendente, Descendente-Ascendente e
Constante (Ortiz, Beceiro, Regueiferos, & Capdevila, 2007).

A intensidade diz respeito a atividade, energia ou poder de algo, falando em relacdo
a acustica esta é definida como a amplitude da onda sonora. Esta tem como unidade de
medida o Bel, no entanto, na maioria das vezes é utilizado o Decibel (dB). A
intensidade do choro depende assim da poténcia com que o ar que vem dos pulmdes
atinge o trato vocal. Se o choro é mais suave e baixo, em termos de volume, a
intensidade é menor, enquanto que se o choro for mais agressivo e mais alto a
intensidade serd maior. Esta possui ainda uma capacidade de expressar estados
emocionais através da sua variacdo (Ortiz, Beceiro, Regueiferos, & Capdevila, 2007).

A duracdo é por definicdo linguistica, o espaco de tempo durante o qual tem lugar
um acontecimento ou o tempo de existéncia de alguma coisa. No que diz respeito ao
choro, é claramente a carateristica mais percetivel pela audicdo humana, este pode ser
desde muito curto até ao invulgarmente longo (Corwin, Lester & Golub, 1996). Dentro
desta carateristica podemos analisar diversos parametros: duracdo total do evento de
choro, duragéo das unidades de choro®, duracéo das pausas entre e durante o choro. Esta
carateristica, € uma das que mais contribui para 0 aumento da aversao ao choro, pois
guanto mais tempo os adultos ouvem o choro mais angustia lhes provoca.

O padrao ritmico é a ordenacao de sons em termos de duracdo e acentuacédo, no que
ao choro diz respeito, este demonstra-se semelhante quando comparado entre bebés
(Zeskind, Parker-Price & Barr, 1993). Segundo Wolf (1967) o ritmo do choro infantil
carateriza-se pela seguinte sequéncia: som expiratério, uma breve pausa, um som
inspiratorio e uma segunda pausa imediatamente antes da expira¢do da unidade de

choro seguinte.

5. Tipos de choro

O choro do bebé tem sido proposto como uma constelacdo de tipos de choro
acusticamente distintos, em que cada um indica necessidades especificas do bebé.
Sendo assim, as propriedades acusticas variam de acordo com o reflexo da atividade do
sistema nervoso autdbnomo e do estado emocional e por isso cada choro transmite

mensagens diferentes ao ouvinte. (Soltis, 2004).

3 Unidade de Choro refere-se a um Unico ciclo de inspiracdo/expiracéo e as vocalizacdes
existentes neste.
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No entanto, ha muitas inconsisténcias na literatura sobre o choro. Wolff (1969 cit in
Zeskind & Lester, 1978) afirmou que os choros de fome e de raiva ndo passam de uma
variacdo de um choro bésico e que ndo € claro o quanto esta diferenciacao é importante
na forma como o cuidador responde quando o bebé chora nem até que ponto a sua
resposta € influenciada Unica e exclusivamente por este fator. Consistentes com esta
teoria, Zeskind & Lester (1978) sugeriram que o choro bésico e o choro de dor, seriam
os extremos de um continuum determinado pela intensidade do estimulo provocador —
quanto mais aversivo for o estimulo, mais se aproxima do choro de dor, e a medida que
0 estimulo diminui, o choro vai assumindo uma estrutura semelhante a do choro basico.

Assim, a compreensdo respeitante a quantidade de tipos de choro existentes ndo tem
reunido consenso, apesar disso, existem quatro tipos de choro que sdo geralmente
mencionados, pela maioria dos autores, e para 0s quais existe alguma concordancia: o
choro de nascimento, o choro de dor, o choro de fome e o choro de prazer. Cada um
deles diferencia-se dos outros primeiramente pela sua causa precipitante e depois pelas
expressdes faciais do bebé, pela duracdo e pelas suas carateristicas fisioacusticas
(Wolff, 1969; Chdliz, Fernandez-Abascal, & Martinez-Sanchez, 2012).

Brennan, & Kirkland (1982, pp.344), usaram escalas Semantic Differential (SD)*
com o objetivo de descrever os diferentes tipos de choro e desenvolver regras para 0s
classificar, assim, chegaram a um conjunto de caracteristicas para cada um dos choros
estudados. Descreveram o choro de prazer como reconfortante, socidvel, suave,
agradavel, relaxado, feliz e calmo; o choro de dor mostrou-se acusticamente forte,
aversivo, irregular, rdpido e intenso; o choro de nascimento apresentou sinais
irregulares e “aversivos” que se apresentam grosseiros, angulares e altos; o choro de
fome carateriza-se por sinais bastante fracos, suaves, frageis, ténues, baixos e breves.
Mais recentemente, Priscila Dunstan (2006), afirmou existirem cinco tipos de choro
que seriam comuns a todos o0s bebés até aos trés meses, independentemente da sua raga
ou cultura dos mesmos. Segundo a autora: baseado no reflexo da succdo, em que o
bebé encosta a lingua ao céu-da-boca, o som “neh” sinaliza fome; por sua vez, 0 som
“owh”, em que a boca do bebé assume um aspeto oval, como se fosse um bocejo, indica
sono, cansago; 0 som “ek” significa que o bebé tem necessidade de arrotar; j&, 0 som

“heh” indica desconforto como, por exemplo, a fralda estar suja ou o bebé estar numa

4 As Escalas Semantic Differentiall, objetivam-se a avaliar a percecdo afetiva dos sujeitos
sobre situacOes objetivas e/ou subjetivas.
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posicdo desconfortavel. Por dltimo, o som “eairh” — mais forte, irritado e agudo —
indica dor como advinda, por exemplo, de gases.

Na presente pesquisa sera investigada a percecdo de apenas dois tipos de choro: o
choro de fome e o choro de dor. Um dos problemas deste tipo de pesquisa continua a
ser a incerteza quanto a causa precipitante do choro gravado, rotula-se cada choro tendo
em consideracdo o contexto, no entanto, ndo se consegue ter uma certeza definitiva.
Assim, foram selecionados estes dois tipos de choros porque foram gravados em
situacdo controlada, i.e., foram provocados, e séo aqueles nos quais conseguimos ter

um grau razoavel de confianca do contexto.

5.1. Choro de Fome

Os bebés recém-nascidos, quando acordados e sem aparente motivo, comegam a
chorar 3 a 3,5 horas ap0s a sua ultima alimentacdo, assim, dentro deste contexto este
choro € referido como sendo um choro de fome. Este tipo de choro incorpora
carateristicas sonoras que demonstram angustia, desconforto e irritabilidade. Caso o
bebé ndo seja alimentado dentro de um determinado periodo de tempo, este choro
evolui e passa a assumir algumas carateristicas do choro de dor (Wasz-Hockert et al.,
1968). O choro de fome pode refletir um aumento da atividade do Sistema Nervoso
Auténomo, pois a frequéncia fundamental sobe ao longo do tempo refletindo este

mesmo aumento (Zeskind, Sale, Maio, Huntington & Weiseman, 1985).

5.2. Choro de Dor

Um choro tipico de dor apresenta um pitch® maximo de 0.65 kHz, em média, e uma
melodia cadente. Este choro comega com uma inspiragéo seguida de um longo choro
expiratorio, sucedendo-se uma outra inspiracdo e novamente choros expiratorios de
duracdo variavel (Wolff, 1969). Caracteriza-se por tons asperos e agitados que
aparecem de forma explosiva refletindo a gravidade do sofrimento e motivando o
ouvinte a perceber qual a motivacdo para o choro. Mariano Choliz, Ferndndez-Abascal
e Martinez-Sanchez (2012) descreveram que o choro de dor comeca repentinamente
logo apos o estimulo de dor ser induzido e desde o inicio atinge a sua intensidade
méaxima que se mantém até o estimulo doloroso cessar. No entanto, as unidades de

choro sdo mais longas no inicio do que no fim, enquanto a frequéncia fundamental

5 Pitch é a propriedade subjetiva de um som que permite ordenar o som numa escala que
varia de “baixo” a “alto”. O Pitch Maximo é o ponto mais alto da frequéncia fundamental visto no
espectrograma.
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diminui ao longo do tempo. Os bebés demonstram um grau elevado de tensdo na zona
ocular e permanecem constantemente de olhos fechados, nos poucos momentos que 0s
abrem, o olhar mostra-se distante (Zeskind, Sale, Maio, Huntington & Weiseman,
1985).

Todavia, apesar do ouvinte conseguir identificar o choro como sendo de dor este
ndo se mostra especifico quanto a origem da dor. (Johnston, & Strada, 1986; Craig,
Korol & Pillai, 2002). Mas este tipo de choro ndo é de forma alguma genérico pois
mostra-se mais especifico na reflexdo do grau de dor. Caso o estimulo doloroso se
encontre abaixo de um determinado limiar as carateristicas do choro sdo bastante
diferentes do que sdo quando o estimulo doloroso se encontra acima desse mesmo
limiar, no qual o choro se carateriza por ser agudo, constante, alto existindo uma

repeticdo continua do mesmo som. (Bellieni et al., 2004).

6. Epidemiologia
6.1. Percec¢do do Choro

A percecdo é a capacidade de receber e interpretar as informacdes dirigidas aos
nossos Orgaos sensoriais que facilita o conhecimento e reconhecimento de algo que tem
sempre de ser concreto (a fala, um objeto, um gesto, uma expressao facial, um som,
etc.). Esta interpretacdo € um processo ativo que depende dos processos cognitivos, do
contexto e dos conhecimentos prévios do sujeito acerca das informacdes. No que diz
respeito a percecdo auditiva, do ponto de vista bioldgico, é o processamento dos sinais
acusticos transmitidos pelas fibras nervosas do cérebro. Por outro lado, é definida como
a capacidade de receber e interpretar estimulos que sdo dirigidos a nossa audi¢do
(Machado, 2003).

A percecdo do choro é afetada pelas carateristicas do choro, como a duragéo, o tom
e/ou a frequéncia. Por exemplo, os choros com répidas subidas e descidas do pitch séo
passiveis de ser menos identificAveis quando apresentados apenas acusticamente
(Boukydis & Burgess, 1982).

Também as carateristicas do ouvinte influenciam esta percecdo. Entre estas
encontram-se a cultura, a idade tanto do bebé quanto do ouvinte, carateristicas de
personalidade, estado emocional, estado enddcrino (LaGasse, Neal & Lester, 2005), da
experiéncia com bebés e das suas primeiras experiéncias enquanto cuidador. No estudo
realizado por Wasz-Hockert et al. (1968), com o objetivo de identificar quatro tipos de
choro — nascimento, fome, dor (durante a vacinacao) e de prazer (ap6s a amamentacao),
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concluiram que a capacidade de identificar o tipo de choro exclusivamente através da
percecdo auditiva mostrava variaces consoante a experiéncia dos adultos com bebés.
A importancia da experiéncia com bebés, foi também comprovada por outras
investigagdes que compararam adultos com e sem filhos, chegando a conclus&o de que
0s dois grupos identificam o choro de forma semelhante (Green, Jones & Gustafson,
1987). No entanto, adultos com filhos avaliam os choros como sendo menos aversivos
(Murray, 1985) e relatam sentir menos angustia (Irwin, 2003) do que adultos sem filhos,
no entanto, estes mostram um maior aumento na reatividade cardiaca quando expostos
a episodios repetidos de choro (Out, Pieper, Bakermans-Kranenburg, & van
IJzendoorn, 2010). Segundo Green, Jones e Gustafson (1987), as diferencas existentes
devem-se ao facto de os pais considerarem o choro como um todo enquanto os adultos
sem filhos se concentram em pontos discretos do choro, devendo-se esta diferenca
efetivamente a experiéncia dos sujeitos no cuidado de bebés.

O facto de o cuidador conseguir distinguir os diferentes choros do bebé significa que
existe sintonia entre estes, esta sintonia € da maxima importancia para uma boa
vinculacdo (Brazelton, 1985). Assim, a correta percecdo do choro pode otimizar o
desenvolvimento infantil, por isso, o treino dos pais nesta &rea € da maxima
importancia, sobretudo em bebés de alto risco que tém choros atipicos ou em
cuidadores, também de alto risco, que podem perceber erradamente um choro normal
(LaGasse, Neal & Lester, 2005). No entanto, a presente investigacdo, foi concebida
com o objetivo de analisar a percecgéo e identificagdo do choro da crianga, e por iSso
nédo pode ser utilizada para predizer diferengas de qualidade no comportamento real de

cuidar.

6.1.1. Diferengas entre Pai e Mae

Os primeiros estudos acerca do comportamento materno e paterno consistiam,
sobretudo, na extrapolacdo das espécies animais para a sociedade humana. No entanto,
as espécies estudadas foram apenas aquelas em que, 0s comportamentos parentais dos
machos e das fémeas se assemelhavam aos comportamentos tradicionais do pai e mée
da nossa sociedade. Ignorando espécies em gque tanto 0 macho como a fémea, ou mesmo
apenas 0 macho, desempenhavam iguais papéis nos cuidados prestados as crias
(Amancio, 1994).

Varios foram os autores (e.g. Rossi, 1977) que foram afirmando que a mae é

capacitada de determinadas habilidades, para cuidar do bebé, que o pai ndo possui.
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Segundo esta visdo, os homens ndo detém determinadas predisposi¢Ges
comportamentais, que sao inatas as mulheres, para avaliar as necessidades do bebé e
fornecer os cuidados necessarios. Esta diferenca deve-se a gravidez, experiéncia fisica
e bioldgica que os pais ndo tém oportunidade de viver.

Por outro lado, Frodi e Lamb (1978), sugeriram que as respostas fisioldgicas aos
sinais infantis sdo especificas de cada espécie, mas ndo especificas do sexo, assim tanto
pai como mde serdo dotados de uma base fisioldgica para a competéncia de resposta ao
bebé. Esta teoria pode ser apoiada por estudos realizados com Saguis (Anne Garrett cit
in Kinsley & Lambert, 2006) uma espécie monogamica de macacos, na qual ambos 0s
progenitores participam no cuidado dos descendentes, e ambos demonstram igual
desempenho no teste que consistia em aprender quais 0s recipientes que continham
mais comida. Em consonancia, estudos realizados com ratos machos progenitores e
ratos machos ndo progenitores, os primeiros também demonstraram ser mais rapidos a
investigar novos estimulos em comparacdo com os segundos, tal como aconteceu com
as fémeas.

Para além das predisposicOes inatas que se encontram em discussdo, existem outros
aspetos que demonstram contribuir para a existéncia de algumas diferencas. Por
exemplo, sabe-se que a confianca em relagdo as competéncias parentais pode ter uma
grande influéncia na quantidade de investimento dos pais no bebé e nos seus cuidados.
Na maioria, as mulheres relatam sentir-se sempre mais positivas em relacdo ao bebg,
no geral, e mais competentes no que diz respeito aos cuidados prestados. Em
conformidade, os homens também sentem o choro como sendo menos aversivo
(Murray, 1985).

Apesar de todas as influéncias, atualmente, considera-se que esta avaliacdo de
necessidades e prestacdo de cuidados é aprendida. Primeiro socialmente, na relacdo
com outras criangas ao longo da vida, e depois na relacdo com o bebé em questao (Leal,
2001). Pai e Mée sdo, naturalmente, muito diferentes entre si e na propria relagdo com

0 bebé.
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6.1.2. Relacgdo entre o Choro e as Hormonas Parentais

E certo que durante a gravidez, o parto e o aleitamento existem alteracdes hormonais,
envolvendo essencialmente o estrogénio®, a progesterona’, a prolactina® e o cortisol®,
sendo que a producdo destas hormonas é influénciada pela gravidez e consequente
parentalidade/maternidade e vice-versa. No entanto, a regulagdo do comportamento
materno, envolve a coordenacdo de varios sistemas hormonais e neuroquimicos
(Kinsley & Lambert, 2006).

Estudos realizados em animais mamiferos (e.g. roedores) demonstram que estas
hormonas estimulam o comportamento materno, bem como a sua manutengdo, podendo
mesmo resultar no aumento de neurdnios em determinadas regides do cérebro, bem
como na reestruturacdo de outras (Storey et al., 2000). Algumas dessas areas sdo
responsaveis pela regulacdo de comportamentos maternos, no entanto, outras controlam
a memoria, a aprendizagem e as respostas ao medo e ao stress. Embora os estudos
realizados até agora se tenham centrado principalmente nos roedores, € provado que a
maioria dos mamiferos compartilham comportamentos maternos semelhantes, regidos
pelas mesmas regides cerebrais. Estes dados foram comprovados por Jeffrey P.
Loberbaum, da Universidade de Medicina da Corolina do Sul, que examinou 0s
cérebros de maes enquanto estas ouviam os seus filhos a chorarem, através de
ressonancia magnética funcional (fMRI) observou que os padrdes de atividade cerebral
foram semelhantes aos observados nos ratos fémea. Em ambas as espécies, existiu uma
forte atividade na regifo da Area Pré-Optica Medial (MPOA) do hipotalamo, bem como
no cortex pré-frontal e orbito-frontal (Kinsley & Lambert, 2006).

Apesar de ainda ndo haver muito conhecimento acerca das alteracbes hormonais

existentes no pai durante a gravidez e no pos-parto, e a influéncia das mesmas no

6 O Estrogénio ¢ um horménio sexual, muito associado as mulheres pois uma das suas
principais funcdes é o fortalecimento do ciclo menstrual. No entanto, também esta presente em
homens adultos, produzindo-se nos testiculos. Também faz parte das suas fungdes o
desenvolvimento de carateristicas sexuais secundarias, a salde dssea e a funcao cognitiva.

7 A Progesterona é um hormdnio sexual existente tanto nos homens como nas mulheres, no
entanto, existe em muito maior quantidade nas mulheres. E responsavel pela preparagio do
endométrio para possivel implementacdo do dvulo e pelo desenvolvimento das glandulas mamarias
em preparacéo para a lactacgéo.

8 A Prolactina é um hormonio produzido essencialmente na hipéfise e, na mulher,
desencadeia a lactacdo. No homem os niveis de prolactina sdo substancialmente mais baixos e o
principal objetivo é relaxar o corpo ap6s o orgasmo e auxiliar no processo inflamatério do
organismo.

® O Cortisol ¢ um hormdnio produzido pelas glandulas suprarrenais com a funcio de
controlar o stress, reduzir inflamagGes, contribuir para o correto funcionamento do sistema
imunitario e manter os niveis de aclcar e a pressdo arterial constantes.
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comportamento paterno, existem ja alguns estudos acerca das mesmas. No pai, é de
especial interesse, analisar a prolactina, a testosterona e o cortisol, hormonas estas que
também estdo presentes na mae e influenciam o inicio do seu comportamento materno
bem como a prestagédo de cuidados parentais. Segundo o estudo de Storey et al. (2000),
tanto niveis mais baixos de testosterona como niveis mais elevados de prolactina estdo
ligados a uma maior capacidade de resposta parental. Os homens que se demonstraram
mais responsivos aos estimulos infantis (audicdo de uma gravacdo de choro e segurar
um boneco embrulhado numa manta que tinha sido usada por um recém-nascido nas
ultimas 24 horas) apresentaram uma baixa concentragdo de testosterona.

Nas méaes, uma maior simpatia pelo choro do bebé relacionou-se com niveis mais
altos de cortisol. De facto, o estado de excitagdo ou de engagement, motivado pelo
cortisol, pode aumentar a atencéo, a vigilancia e a sensibilidade, fortalecendo o vinculo
mée-bebé, influenciando a predisposicdo da mae de forma que afeta o sistema de
feedback (Stallings et al., 2001).

6.1.3. Diferencas na Percec¢éo do Choro
Os motivos apontados para a existéncia destas diferencas tém sido essencialmente
as questdes da gravidez, do parto e do aleitamento, no entanto Leerkes, Parade &
Burney (2010) mencionaram também questfes culturais e sociais, tais como, as
mulheres tenderem a ter mais experiéncias prévias no cuidado de criangas, por exemplo,
0s irm&dos ou outras criangas, ou serem mais propensas a seguir carreiras com teor
relevante para o desenvolvimento da crianga, por exemplo, o ensino ou educacéo social.
A maioria dos estudos realizados acerca desta tematica investigou apenas o
reconhecimento individual, focando-se principalmente na mée. Estudos realizados com
pais de ambos os sexos demonstraram resultados diferenciais na responsividade ao
choro — as mées demonstraram padrdes de resposta cardiaca consistentes com uma
reacdo defensiva (i.e., taquicardia), enquanto que 0s pais demonstram uma
desaceleracdo cardiaca, por outras palavras, comparando com as mdes, 0S pais
demonstraram uma resposta mais passiva quando confrontados com sinais de choro
(Wiesenfeld, Malatesta & Deloach, 1981). No entanto, nenhum dos estudos controlou
a quantidade de tempo que cada cuidador despendia com o bebé, por isso, ndo
conseguiram separar o possivel efeito da predisposi¢do genética do possivel efeito da
aprendizagem e experiéncia com o bebé. Gustafsson, Levréro, Reby, & Mathevon,
(2013), controlaram o tempo despendido de cada cuidador com o seu filho e concluiram
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que: pai e méde, sdo igualmente capazes de identificar o choro do seu filho, sugerindo
que a experiéncia com o bebé apresenta um papel mais importante do que as

predisposicOes inatas especificas de cada sexo.
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1. Estudo Empirico
2.1 Introducéo

A nivel fisioldgico e neurofisiolégico, o choro ajuda na reorganizagdo do sistema
cardiorrespiratorio, aperfeicoa a aptidio pulmonar e apoia a homeostase!’. Admite-se
que o choro exprime diferentes estados e necessidades e por isso pode ser util, no
sentido que fornece informacdes aos cuidadores (Zeskind & Lester, 1978).

Tal como outros comportamentos humanos, o choro da crianga acarreta custos e
beneficios, por isso, € provavel que o padrdo de comportamento seja ajustado a estas
duas forcas. Na sua vertente adaptativa, suscita uma disposi¢cdo emocional altruista que
promove a proximidade do ouvinte, o cuidado, a protecao e a cessacdo da angustia do
bebé. Paradoxalmente, o choro acarreta gastos metabdlicos (Zeifman, 2001) e pode
evocar no cuidador emogdes negativas com uma motivacdo egoista de alivio da
angustia do proprio cuidador (Murray, 1979, 1985). Assim, embora a sua funcéo
primaria seja a instigacdo de cuidados, se este ndo puder ser facilmente terminado
atraves de cuidados tipicos pode levar a negligéncia ou respostas abusivas por parte dos
cuidadores.

Ainda que, a capacidade de identificagdo do choro com informagéo exclusivamente
acustica ndo esteja absolutamente comprovada, as pesquisas existentes apontam na
direcdo que pais e mdes possuem essa capacidade. Tendo em conta a vertente
adaptativa, j& mencionada, e dada a importancia que esta variavel assume na relacéo da
diade demonstra-se extremamente relevante apurar a existéncia desta capacidade.
Assim, um dos objetivos da presente investigagdo consiste em apurar se pais e maes
conseguem distinguir entre choros de fome e choros de dor.

Tendo em conta 0 acima exposto, a caréncia de investigacdes mais recentes e mais
aprimoradas é inesperada. Verifica-se a existéncia de varios estudos acerca do choro
entre as décadas de 1960 e 1980, bem como, apesar de em menor nimero, estudos sobre
a percecdo do choro. No entanto, parece existir uma estagnacdo ap0s essas datas,
existindo muito pouca investigacdo recente e consequentemente que utilize métodos
mais fidveis e evoluidos. Se nos focarmos na realidade portuguesa o cenario é ainda
mais surpreendente, sendo que até ao momento, é desconhecida a existéncia de

investigacBes sobre o tema. Juntamente com a pertinéncia de alcancar uma estimativa

10 A Homeostase Fisiolégica diz respeito a estabilidade da qual o organismo humano
precisa para realizar todas as fun¢fes adequadamente para o equilibrio do corpo.
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da proporcdo desta problematica em contexto nacional, a importancia deste estudo
exploratério encontra-se, simultaneamente, ligada a necessidade de investigacdo de
elementos capazes de emoldurar a compreensdo de algumas das contiguidades ao nivel
da percecdo do choro, assim como ao nivel das diferencas existentes entre pai e mée na
percecéo do choro.

De acordo com os objetivos da presente investigacdo, pretende-se conceber leituras
que estimulem os estudos acerca do assunto de forma a gerar uma melhor compreenséo
do choro da crianga e das suas propriedades. Assim, futuramente, este conhecimento
podera auxiliar a pratica assistencial de pediatras e profissionais de cuidados de salde

primarios a pais e mées, de forma a auxiliar na compreensdo do choro dos seus bebés.

2.2 Objetivos

A percecdo auditiva do choro consiste na capacidade de receber o estimulo — o choro
— e de o interpretar de forma a perceber a causa do mesmo. Nesta interpretacdo sdo
usadas diferentes habilidades como a discriminagdo, localizacdo, reconhecimento,
compreensdo, atencdo e memoria (Machado, 2003). Esta € uma tarefa complexa, tendo
em conta que esta percecdo e sempre influenciada tanto pelas carateristicas do choro,
como pelas carateristicas do ouvinte. Essencialmente, quando choro apds choro o
cuidador sente que ndo consegue percecionar de forma correta as necessidades do seu
filho, isto pode resultar num desinvestimento da parte deste. Demonstrando a relevancia
clinica que o choro assume, tanto no que diz respeito a satisfacdo das necessidades do
bebé como no que diz respeito ao impacto positivo ou negativo que podera ter na
relacdo da diade, torna-se da maxima importancia compreender como se processa este
fendOmeno para conseguir apurar 0 seu impacto. Assim, este trabalho propde-se a
averiguar se pais e mées conseguem identificar diferentes tipos de choro, tendo em
conta apenas informac&o acustica.

Alguma pesquisa acerca do choro, embora distante no tempo, tentou averiguar se,
em relacdo aos homens, as mulheres seriam mais aptas a percecao do choro visto que a
literatura continuava a afirmar que estas teriam uma predisposicdo inata para prestar
cuidados a bebés. Na verdade, as pesquisas realizadas focaram-se muito mais nas maes
do que nos pais e algumas varidveis importantes ndao foram controladas. Em
consonancia com estas lacunas, este trabalho pretende avaliar se realmente existem

diferencas na percecdo do choro consoante o0 sexo do individuo.
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Apesar de alguns estudos, alegadamente, terem encontrado diferencas na percecao
do choro, ndo é possivel, de forma nenhuma, afirmar que isso tem alguma influéncia na
resposta parental. Sendo assim, este trabalho tenta averiguar a reacdo emocional dos
sujeitos apOs ouvirem um conjunto de choros, reagdo esta que consequentemente
afetaria a resposta parental que dariam.

Pretende-se entdo, com este trabalho, diagnosticar, caraterizar e compreender
aspetos diferenciais na percecdo e na resposta dos pais e das maes quando ouvem
diferentes tipos de choro do bebé. E, em sintese, destacam-se 0s seguintes objetivos
especificos:

— Compreender qual a reacdo habitual dos sujeitos com o choro dos seus
préprios filhos;

— Apurar a capacidade dos sujeitos para percecionarem corretamente o choro
do bebé

— Averiguar a existéncia de diferencas, entre pai e mée, na capacidade de
percecédo do choro;

— Perceber se a audicdo de choros provoca alguma alteracdo no estado

emocional dos sujeitos.
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Il. Metodologia

3.1 Desenho da investigacao

O presente estudo assume um carater exploratorio, descritivo-correlacional,
comparativo e transversal, sendo a sua abordagem de natureza quantitativa.

Os conhecimentos prévios acerca dos assuntos explorados sdo escassos,
principalmente, na realidade portuguesa, € neste facto que assenta o carater exploratério
do estudo. Assim, este apresenta-se como 0 método mais propicio para iniciar uma
proximidade com a problematica, sendo de igual forma o mesmo método para obter
dados e leituras que estimulem estudos posteriores.

Os dados foram recolhidos num Unico ponto no tempo representando um corte
transversal das carateristicas da populacdo estudada, assim, o estudo &,
inequivocamente transversal.

A sua abordagem € quantitativa, tendo como principal objetivo descrever variaveis
e analisar as relagfes entre elas. Dentro deste tipo de abordagem, é considerado
descritivo-correlacional, pois pretende fornecer uma descricdo dos dados relativos as
variaveis em estudo, bem como das relacBes existentes entre elas. Para além disso,
objetiva-se a averiguar a associagdo de uma variavel com outras variaveis. A indole

comparativa assenta no facto de comparar os dados de dois grupos — pais e mées.

3.2  Amostra

A amostra deste estudo foi recolhida presencialmente, com maes e pais pertencentes
as Unidades de Saude Familiar Cuidar, Egas Moniz e Terras de Santa Maria, que por
sua vez fazem parte do Aces Feira/Arouca e por isso da ARS Norte. O periodo de
recolha decorreu entre os meses de novembro de 2019 e janeiro de 2020.

A amostra foi constituida com recurso a uma amostragem ndo probabilistica por
conveniéncia ou acidental. Este procedimento de selecdo admite que cada elemento da
populacdo ndo tem uma probabilidade igual de ser escolhido para integrar a amostra.
Assim, a amostragem ndo probabilistica, apresenta a desvantagem de ser menos
representativa que uma amostragem probabilistica. O seu carater de conveniéncia ou
acidental carateriza-se pela participacdo voluntaria dos sujeitos ou pelo facto de estes
serem escolhidos por uma questdo de conveniéncia. Apesar deste método se apresentar
rapido, de custo reduzido e facil, ndo garante que a amostra seja representativa, pelo
que os resultados obtidos s6 se aplicam a propria amostra.
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Esta amostra é composta por 28 participantes e para 0s quais foram considerados 0s
seguintes critérios de inclusdo: i) ser utente das USF’s Cuidar ou Egas Moniz ou Terras
de Santa Maria; ii) ser pai ou mde de um bebé entre os 0 e os 36 meses de idade
(inclusive); iii) o sujeito ndo ter qualquer incapacidade auditiva e iv) ser de

nacionalidade portuguesa.

3.3 Instrumentos
3.3.1 Questionario sociodemografico — Anexo B

O questionario sociodemografico usado no presente estudo, foi propositadamente
elaborado para 0 mesmo. Com o objetivo de recolher carateristicas sociodemogréaficas
acerca do sujeito (e.g. idade, profissdo, habilitacbes literarias), do agregado familiar
(e.g. estrutura familiar, nUmero de pessoas), bem como informacdes acerca da
experiéncia anterior dos pais no que diz respeito a prestacdo de cuidados a bebés com
menos de 12 meses de idade. Todos os itens objetivam-se a um enriquecimento da
analise sociodemografica e foram escolhidos com base na literatura, sugerindo uma

possivel influéncia nas variaveis de interesse.

3.3.2 Entrevista semiestruturada — Anexo C

A entrevista estruturada presente nesta investigacdo teve como objetivo perceber
como os pais reagem habitualmente ao choro do seu proéprio filho/a. Foi elaborada com
base na entrevista realizada no estudo de Drummond, J., McBride, M., & Wiebe, C.
(1993) intitulado “The Development of Mothers’ Understanding of Infant Crying”. A
entrevista demorou cerca de 5 minutos e foi orientada pelas seguintes questdes: Como
reage habitualmente ao choro do seu filho? Considera que o seu estado fisico e
emocional afeta a forma como lida com o choro do seu filho? Quando o seu filho chora
0 que o/a leva a perceber o que ele precisa? Embora alguns sujeitos tenham
desenvolvido as respostas contando algumas das suas vivéncias com o seu filho/a, a
maioria das respostas obtidas foram iguais entre sujeitos, 0 que permitiu criar grupos
gerais de respostas, sendo que para efeitos de andlise estatistica, analisou-se estes

mesmos grupos, para cada pergunta.

3.3.3 Teste auditivo de identificacdo do choro — Anexo D
Para testar a capacidade de percecdo e identificacdo do choro dos sujeitos foi criado
um teste auditivo, especificamente para esta investiga¢do. Este instrumento divide-se
em duas partes: existe uma selecao de choros e de cada vez que o sujeito ouve um choro
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tem de identificar se € um choro de fome ou um choro de dor e, em segundo lugar, quais
as carateristicas acusticas que o levaram a identificar como tal.

Foram selecionados vintes choros - dez de fome e dez de dor — do Banco de Choro
do Conselho Nacional de Ciéncia e Tecnologia do México. Este Banco conta com 34
choros de fome e 25 choros de dor, entre outras categorias de choro. A sele¢do dos
choros para a presente investigacdo foi realizada, exclusivamente, com base na
qualidade do som e auséncia de ruido das gravacgdes. Para a audicdo dos choros foram
usados os auscultadores: DJ — 930 da Audiophony.

A escolha das carateristicas acusticas usadas neste instrumento — Tipo de Melodia,
Intensidade, Padrdo Ritmico e Duracgéo - teve como base a literatura ja existente acerca
desta tematica (Ortiz, Beceiro, Regueiferos, & Capdevila, 2007). Pretendeu-se perceber
quais as carateristicas a que 0s sujeitos estdo mais atentos ou que se evidenciam mais

numa tentativa de perceber alguma prevaléncia destas na identificagdo dos choros.

3.3.4 Questionario emocional — Anexo E

Numa tentativa de perceber as alteracbes emocionais que ocorrem nos sujeitos
quando ouvem o choro dos bebés, e tendo por base a informacao de estudos anteriores,
foi criado, propositadamente para esta investigacdo, um Questionario Sobre o Estado
Emocional. Foram apresentadas onze emocOes — Irritacdo, Angustia, Triste,
Desatencdo, Raiva, Preocupacdo, Ansiedade, Apreensdo, Inquietacdo, Desconforto,
Tenséo - no final da audicdo dos choros foi pedido aos sujeitos que tendo em conta a

audicao dos choros indicassem se sentiam as emogdes apresentadas ou nao.

3.4 Procedimentos estatisticos

Para efetuar a analise estatica da presente investigacdo recorreu-se ao SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences), versdo 22.0, para Windows.

A andlise estatistica consistiu em medidas de estatistica descritiva — frequéncias
absolutas, médias e respetivos desvios-padrdo — e estatistica inferencial. O nivel de
significancia para rejeitar a hipotese nula foi estabelecido em p<.05. Utilizou-se testes
ndo parametricos para amostras independentes — T de Wilcxon, U de Mann-Whitney e
ainda correlagoes.

De referir que foram analisados 0s pressupostos necessarios, especificamente, o
pressuposto de normalidade de distribuicdo e o pressuposto de homogeneidade de

variancias, onde se encontram uma violacdo dos mesmo.
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V. Resultados

4.1 Caraterizacdo da amostra

A amostra conta com a participacao de 28 sujeitos, 13 homens e 15 mulheres, com
idades compreendidas entre 0s 24 e 0s 41 anos, com um valor medio equivalente a 34.2
anos (DP = 4.2).

A maioria dos sujeitos é casado (53.6%), as suas habilitacbes académicas
correspondem ao ensino superior (53.6%), tem apenas um filho (75%) a sua estrutura
familiar é nuclear (78.6%) e o seu agregado familiar é constituido por 3 pessoas (64.3%)
(cf. Tabelal).

Tabela 1. Caraterizacdo Sociodemogréfico dos participantes

N %
Estado Civil
Solteiro 4 14,3
Casado 15 53,6
Unido de Facto 9 32,1
Divorciado 0 0
Escolaridade
2° Ciclo (6° ano) 1 3,6
3° Ciclo (9° ano) 4 14,3
Ensino Secundario 8 28,6
Ensino Superior 15 53,6
N° de Filhos
1 21 75
2 6 21,4
3 1 3,6
Estrutura Familiar
Nuclear 22 78,6
Reconstituida 0 0
Alargada 5 17,9
Vivem separadamente 1 3,6
Agregado Familiar
3 18 64,3
4 4 14,3
Mais de 4 6 21,4

4.2 Analise descritiva

No que diz respeito a quantificacdo de experiéncia no cuidado de bebés (cf. Tabela
2), até um ano de idade, apenas 25% (7 sujeitos) dos sujeitos afirmaram nao ter qualquer
tipo de experiéncia. A maioria dos sujeitos, 60.7% (17 sujeitos) afirmou ser pouco

experiente (“Tive pouca experiéncia no cuidar de bebés antes do nascimento do meu
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filho/a), e 14.3% (4 sujeitos) relataram ser muito experientes (“Tive uma larga

experiéncia no cuidado de bebés antes do nascimento do meu filho/a).

Tabela 2. Experiéncia no cuidado de bebés

Frequéncia Percentagem
Nada Experiente 7 25,0
Pouco Experiente 17 60,7
Muito Experiente 4 14,3
Total 28 100

No que diz respeito a expectativa do choro dos seus préprios filhos (cf. Tabela 3),
apenas um sujeito relatou que o seu filho chora “Muito menos” do que aquilo que
esperava. E 53.6% referiu que o seu filho chora “Menos” do que aquilo que esperava.
No outro extremo, 10.7% referiu que o seu filho chora “Muito mais” do que aquilo que

esperava e 7.1% afirmou que o seu filho chora “Mais” do que aquilo que esperava.

Tabela 3. Expectativa da quantidade de choro do proéprio filho

Frequéncia Percentagem
Muito menos 1 3,6
Menos 15 53,6
O que esperava 7 25,0
Mais 2 7,1
Muito mais 3 10,7
Total 28 100

Ainda no que diz respeito ao choro do proprio filho, metade dos sujeitos, 50%,
afirmaram que o choro e a agitagdo do seu filho/a sdo “Um pouco” angustiantes para
si. Nos dois extremos, 25% relataram que o choro e agitagdo do seu filho “Nao sdo de

todo” angustiantes e 25% afirmam que o choro do seu filho (cf. Tabela 4).
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Tabela 4. Angustia sentida aquando da audi¢do do seu filho

Frequéncia Percentagem
Na&o, de todo 7 25,0
Um pouco 14 50,0
Muito 7 25,0
Total 28 100

A maioria dos sujeitos, 85.7% considera que 0 seu estado fisico e emocional
influéncia a forma como lidam com o choro do seu préprio filho/a, apenas 14.3%
afirmou que néo existe qualquer influéncia, lidando com o choro sempre da mesma
forma (cf. Tabela 5).

Tabela 5. Influéncia do Estado Fisico e Emocional

Frequéncia Percentagem
Sim 24 85,7
N&o 4 14,3
Total 28 100

Ainda no que concerne ao choro do seu proprio filho/a, 39.3% declararam reagir de
forma calma e “normal”, em igual nimero, mas pelo contrario, 39.3%, afirmou sentir-
se “ansioso” quando ouve o choro do seu filho/a, os restantes 21.4% referiram que a
sua reacao dependia do tipo de choro do bebé (cf. Tabela 6). Em relacéo a perce¢do das
necessidades do seu filho/a (cf. Tabela 7), 39.3% (11 sujeitos) referiu que as
circunstancias (i.e., a quanto tempo comeu, a quanto tempo mudou a fralda) sdo o que
os leva a perceber o que o bebé necessita, 28.6% (8 sujeitos) considera que é o choro
juntamente com a agitacdo motora e expressdes do bebé, apenas 10.7% (3 sujeitos)
afirma ser a agitacdo motora e expressdes do bebé. Enquanto que 21.4% (6 sujeitos)
afirmou conseguir percecionar as necessidades do seu filho exclusivamente através do

choro.
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Tabela 6. Reacdo ao Choro do seu filho

Frequéncia Percentagem
Normal 11 39,3
Ansioso 11 39,3
Depende do Choro 6 21,4
Total 28 100

Tabela 7. Percecdo das Necessidades do seu Filho

Frequéncia Percentagem

Choro 6 21,4
Agitacdo Motora/ Expressoes 3 10,7
Choro e Agitacdo Motora/Expressoes 8 28,6
Circunstancias 11 39,3

Total 28 100

Em relacdo ao teste auditivo de identificacdo do choro (cf. Tabela 8), 0 minimo de
acertos foi de oito e 0 maximo de catorze, com uma média de onze (M=11.0; DP=1.85),
no que diz respeito aos erros, 0 minimo foi de 6 e 0 maximo de 12, com uma meédia de
nove (M=9.0; DP=1.85). O numero de acertos mais frequente foi de treze com 25% dos
sujeitos e consequentemente o nimero de erros mais frequente foi de sete, igualmente
com 25% dos sujeitos.

Tabela 8. Estatisticas descritivas sobre o teste auditivo de identificacdo do choro
IdentificagOes Corretas  ldentifica¢Ges Incorretas

N Valido 28 28
Ausente 0 0
Média 11,0 9,0
Desvio Padréo 1,85 1,85
Minimo 8 6
Maximo 14 12
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Ao estabelecer uma comparacdo entre pai e méae, encontram-se as seguintes
diferencas: as maes acertaram, em média, em 11.20 choros (M=11.20; DP=1.70) e 0s
pais acertaram, em média, em 10.77 choros (M=10.70; DP=2.05); no que diz respeito
aos erros, as mées erraram, em média, 8.80 choros (M= 8.80; DP=1.70), enquanto 0s
pais, em média, erraram 9.23 choros (M=9.23; DP=2.05).

Ainda dentro deste instrumento, quando questionados acerca das carateristicas
acusticas dos choros ouvidos, que levam os sujeitos a identificar aquele tipo de choro
como tal: o tipo de melodia correspondeu a 30% das respostas, a duracdo a 4% e a

intensidade e o padrdo ritmico igualaram-se com 33% (cf. Tabela 9).

Tabela 9. Carateristicas acusticas

Frequéncia Percentagem
Tipo de Melodia 169 30.0%
Duracéo 22 4.0%
Intensidade 183 33.0%
Padréo Ritmico 186 33.0%
Total 560 100%

4.3 Analise inferencial

1) A quantidade de choros identificados corretamente é superior & quantidade
de choros identificados incorretamente evidenciando a capacidade de o cuidador
identificar choros apenas com informagao acustica?

Da anélise dos resultados obtidos verifica-se que, 0 nimero médio de identificacdes
corretas (M = 11; DP = 1.85) é superior ao numero médio de identificagdes incorretas
(M = 8; DP = 1.85). Em termos de forma, a distribui¢do revela-se tendencialmente
assimétrica negativa (Skewness = -.266) e platicurtica (Kurtosis = - 1.133), explicando
assim que a variavel ndo siga uma normal, facto que o respetivo teste confirma [K-S
(28) =.912, p =.022].

Como a dimensdo amostral é manifestamente reduzida, a mediana assume-se como
a medida de tendéncia central adequada, razdo pela qual se optou pelo teste T de
Wilcoxon, técnica de inferéncia ndo paramétrica, para detetar e analisar as diferencas
existentes. A Tabela 8 revela que o total de identificacbes corretas € medianamente

superior (Md = 11) comparativamente ao total de identificacfes incorretas (Md = 9). O
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valor do teste de Wilcoxon (T = 3) foi convertido num resultado normalizado Z de -
2.648, p = .008. Assim, sendo que as diferencas existentes sdo estatisticamente
significativas, podemos concluir que ha evidéncias da possibilidade de o cuidador

identificar corretamente um choro apenas com informacéo acustica.

Tabela 10. Identificagdes Corretas e Incorretas dos Choros

Mediana Wilcoxon
Identificacbes IdentificacOes N Z Sig.
Corretas Incorretas
11 9 28 - 2.648 .008

2) Existem diferencas, entre pai e mée, no que diz respeito a identificacdo dos
choros?

Analisando os resultados percebemos que, em média, 0S sujeitos as maes
identificaram mais choros corretamente (M=11.20; DP=1.70) em comparacdo aos
choros que identificaram incorretamente (M=8.80; DP=1.70). Ao analisar a subamostra
dos pais percebemos que, tal como 0s sujeitos as maes, também estes apresentam
resultados médios para a identificacdo correta (M=10.77; DP=2.05) superiores aos
resultados médios para a identificacdo incorreta do choro (M=9.23; DP=.2.05). Ao
compararmos as duas subamostras, em média, 0s sujeitos as maes identificam um maior
numero de choros corretamente do que os pais (M=11.20; DP=1.69 vs M=10.77;
DP=2.05). No que diz respeito ao total de identificagbes incorretas, 0s sujeitos pais
apresentam valores médios superiores aos das médes (M = 8.80; DP =1.70 vs M = 9.23;
DP = 2.05) (cf. Tabela 11).

Contudo os resultados ndo se demonstram estatisticamente significativos, tal como
foi possivel confirmar pelo teste: [U= 87, p =.650]. Assim, é possivel afirmar que se
comprova a inexisténcia de diferencas entre pai e mée, no que diz respeito a capacidade

de identificacdo de choros.
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Tabela 11. Diferencas entre pai e mae na identificacdo dos choros

Feminino Masculino
M DP M DP U P
Correto 11.20 1.70 1.77 2.05 87 .650
Incorreto 8.80 1.70 9.23 2.05 87 .650

3) Verificam-se o relato de emo¢des negativas ap6s a audi¢ao dos choros?

Tendo em conta os resultados obtidos, num total de 11 emocdes negativas, 0S
individuos, em média relataram sentir apenas 2,39 (DP = 2,04) dessas emogdes. De
todos os sujeitos, 25% relataram ndo sentir nenhuma das emocBes negativas

apresentadas, e nenhum sujeito relatou sentir todas as emocdes (cf. Tabela 12).

Tabela 12. Total de emogdes negativas relatadas

N° Emocoes Frequéncia Percentagem
0 7 25,0
1 4 14,3
2 6 21,4
3 1 3,6
4 4 14,3
5 4 14,3
6 2 7,1
Total 28 100

Graéfico 1. Frequéncia das emoc¢6es negativas
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Como podemos verificar no gréafico 1, a emocao que mais foi relatada, pelos sujeitos
foi a preocupacgdo, com uma frequéncia de treze. No extremo oposto aparece a raiva
que nenhum dos sujeitos afirmou sentir.

Ao comparar os valores médios dos pais com os das mées, demonstram valores com
diferencas infimas que néo sdo estatisticamente significativas, tal como foi comprovado
pelo teste: [U= 92, p =.797].

Tendo em conta os relatos dos sujeitos, da presente amostra, ndo é possivel afirmar
que o choro, s por si, provoca alteracBes emocionais percecionaveis ao sujeito, neste

caso, emog0des negativas.
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V. Sintese dos principais resultados

Tabela 13. Sintese dos principais resultados

Principais Resultados

Caraterizacao Sociodemografica dos Resultados

Amostra
— 28 maes ou pais com bebés entre os 0 e 0s 36 meses de idade
Sexo
— 15 sujeitos do sexo feminino
— 13 sujeitos do sexo masculino
Idade
— Varia entre 0s 24 e 0s 41 anos (M = 34.2)
Nacionalidade
— 28 sujeitos (100%) sao de nacionalidade portuguesa
Estado Civil
— 4 sujeitos (14.3) sdo solteiros
— 15 sujeitos (53.6) séo casados
— 9 sujeitos (32.1) vivem em unido de facto
HabilitacGes Literarias Completas
— 1 sujeito (3.6%) tem o 2° ciclo (6° ano)
— 4 sujeitos (14.3%) tém o 3° ciclo (9° ano)
— 8 sujeitos (28.6%) tém o ensino secundario (12° ano)
— 15 sujeitos (53.6%) completaram o ensino superior
Profissédo
— 1 sujeito (3.6%) exerce em atividades relacionadas com a cultura
— 1 sujeito (3.6%) exerce em atividades relacionadas com o desporto
— 1 sujeito (3.6%) exerce em atividades relacionadas com a satde
— 20 sujeitos (71.4%) exercem em atividades relacionadas com industria,
COMErcio e servicos
— 1 sujeito (3.6%) exercem em atividades relacionadas com a comunicagao

— 4 sujeitos (3.6%) exercem em atividades relacionadas com a educacgéo
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Informac6es Relativas a Composicao Familiar

Estrutura Familiar
— 22 sujeitos (78.6%) tém uma familia nuclear (pais e filhos)

— 5 sujeitos (17.9%) tém uma familia alargada (pais, filhos e avés/tios/outros)
— 1 sujeito (3.6%) nao vive com o filho

Agregado Familiar
— 18 sujeitos (64.3%) ttm um agregado familiar composto por 3 pessoas

— 4 sujeitos (14.3%) tém um agregado familiar composto por 4 pessoas
— 6 sujeitos (21.4%) tém um agregado familiar composto por mais de 4 pessoas

NUmero de Filhos
— 21 de sujeitos (75.0%) tém 1 filho

— 6 sujeitos (21.4%) tém 2 filhos
— 1 sujeito (3.6%) tem 1 filho

Experiéncia anterior no cuidado de bebés

— 7 sujeitos (25.0%) consideram-se Nada Experiente (“Nao tive qualquer
experiéncia a cuidar de bebés”)

— 17 sujeitos (60.7%) consideram-se Pouco Experiente (“Tive alguma
experiéncia a cuidar de bebés)

— 4 sujeitos (14.3%) consideram-se Muito Experiente (“Tive uma larga

experiéncia a cuidar de bebés)

Reacéo ao Choro do Filho

— 11 sujeitos (39.3%) relatam sentirem-se “Normais” (sem qualquer altera¢do
emocional)
— 11 sujeitos (39.3%) relataram sentirem-se “Ansiosos”

— 6 sujeitos (21.4%) afirmaram que a sua reacdo depende do tipo de choro
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Influéncia do Estado Fisico e/ou Emocional na Forma como Lida com o
Choro do Filho

24 sujeitos (85.7%) afirmam que o seu estado fisico e/ou emocional
influéncia a forma como lida com o choro do filho

4 sujeitos (14.3%) afirmam que o seu estado fisico e emocional ndo afeta a
forma como lida com o choro do filho

Percecdo das Necessidades do seu Filho

6 sujeitos (21.4%) afirmaram que aquilo que os leva a perceber as
necessidades do seu filho é o choro.

3 sujeitos (10.7%) afirmaram que aquilo que os leva a perceber as
necessidades do seu filho é a agitacdo motora do bebé

8 sujeitos (28.6%) afirmaram que aquilo que os leva a perceber as
necessidades do seu filho é a conjugacdo do choro com a agitacdo motora do
bebé.

11 sujeitos (39,3%) afirmaram que aquilo que os leva a perceber as
necessidades do seu filho s&o as circunstancias (e.g. tempo passado desde a

ultima mamada, hora de dormir)

Expectativa de choro

1 sujeito (3,6%) relatam que o seu filho chora muito menos do que aquilo que
esperava

15 sujeitos (53.6%) relatam que o seu filho chora menos do que aquilo que
esperavam

7 sujeitos (25.0%) relatam que o seu filho chora aquilo que esperavam

2 sujeitos (7,1%) relatam que o seu filho chora mais do que aquilo que
esperavam

3 sujeitos (10.7%) relatam que o seu filho choro muito mais do que aquilo

(ue esperavam
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Efeito da audicéo do choro do filho

7 sujeitos (25.0%) afirmaram que o choro do seu filho ndo é de todo
angustiante/perturbador para si
14 sujeitos (50.0%) afirmaram que o choro do seu filho é um pouco
angustiante/perturbador para si
7 sujeitos (25.0%) afirmaram que o choro do seu filho é muito

angustiante/perturbador para si

Teste Auditivo da Percegéo do Choro

Choron®1 - Dor
e 15 sujeitos (53.6%) percecionaram corretamente o choro

e 13 sujeitos (46.4%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 2 — Dor
e 10 sujeitos (35.7%) percecionaram corretamente o choro

e 18 sujeitos (64.3%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n®3 — Fome
e sujeitos (39.3%) percecionaram corretamente o choro

e 17 sujeitos (60.7%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 4 — Dor
e 23 sujeitos (82.1%) percecionaram corretamente o choro

e 5sujeitos (17.9%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n®5 — Fome
e 7 sujeitos (25.0%) percecionaram corretamente o choro

e 21 sujeitos (75.0%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 6 — Fome
e 21 sujeitos (75.0%) percecionaram corretamente o choro

e 7 sujeitos (25.0%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n°7 — Dor
e 8 sujeitos (28.6%) percecionaram corretamente o choro

e 20 sujeitos (71.4%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 8 — Dor
e 3sujeitos (10.7%) percecionaram corretamente o choro

e 25 sujeitos (89.3%) percecionaram incorretamente o choro
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Choro n®9 — Dor
e 23 sujeitos (82.1%) percecionaram corretamente o choro

e 5sujeitos (17.9%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 10 — Dor
e 9 sujeitos (32.1%) percecionaram corretamente o choro

e 19 sujeitos (67.9%) percecionaram incorretamente o choro

Choron® 11 — Fome
e 21 sujeitos (75.0%) percecionaram corretamente o choro

e 7 sujeitos (25.0%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n® 12 — Fome
e 23 sujeitos (82.1%) percecionaram corretamente o choro

e 5sujeitos (17.9%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n°® 13 — Fome
e 12 sujeitos (42.9%) percecionaram corretamente o choro

e 16 sujeitos (57.1%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 14 — Fome
e 13 sujeitos (46.5%) percecionaram corretamente o choro

e 15 sujeitos (53.6%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 15 — Dor
e 23 sujeitos (82.1%) percecionaram corretamente o choro

e 5sujeitos (17.9%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 16 — Fome
e 21 sujeitos (75.0%) percecionaram corretamente o choro

e 7 sujeitos (25.0%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 17 — Fome
e 12 sujeitos (42.9%) percecionaram corretamente o choro

e 16 sujeitos (57.1%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 18 — Fome
e 15 sujeitos (53.6%) percecionaram corretamente o choro

e 13 sujeitos (46.4%) percecionaram incorretamente o choro

Choro n° 19 — Dor
e 13 sujeitos (46.4%) percecionaram corretamente o choro

e 15 sujeitos (53.6%) percecionaram incorretamente o choro
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— Choron° 20 — Dor
e 25 sujeitos (89.3%) percecionaram corretamente o choro

e 3 sujeitos (10.7%) percecionaram incorretamente o choro

Carateristicas Acusticas

Tipo de Melodia
— 3 sujeitos (10.7%) ndo identificaram esta carateristica em nenhum choro

— 25 sujeitos (89.3%) identificaram esta carateristica em pelo menos um choro

Intensidade
— 1 sujeito (3.6%) ndo identificou esta carateristica em nenhum choro

— 27 sujeitos (96,4%) identificaram esta carateristica em pelo menos um choro

Padrao Ritmico
— 1 sujeito (3.6%) ndo identificou esta carateristica em nenhum choro

— 27 sujeitos (96,4%) identificaram esta carateristica em pelo menos um choro

Duracéo
— 14 sujeitos (50.0%) ndo identificaram esta carateristica em nenhum choro

— 14 sujeitos (50.0%) identificaram esta carateristica em pelo menos um choro

Comparando o somatorio das identificaces de todos os sujeitos (560):
— Tipo de Melodia: (30.2%)
— Padrédo Ritmico (33.2%)
— Intensidade (33.6%)
— Duragéo (3.9%)

Emocdes Negativas

Irritacdo
— 2 sujeitos (7.1%) afirmaram sentir-se irritados

— 26 sujeitos (92.9%) afirmaram n&o se sentir irritados

Angustia
— 6 sujeitos (21.4%) afirmaram sentir-se angustiados

— 22 sujeitos (78.6%) afirmaram ndo se sentir angustiados

Tristeza
— 7 sujeitos (25.0%) afirmaram sentir-se tristes

— 21 sujeitos (75.0%) afirmaram ndo se sentir tristes
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Desatencao
— 3 sujeitos (10.7%) afirmaram sentir-se desatentos

— 25 sujeitos (89.3%) afirmaram n&o se sentir desatentos

Raiva
— 28 sujeitos (100%) afirmaram ndo se sentir com raiva

Preocupacao
— 13 sujeitos (46.4%) afirmaram sentir-se preocupados

— 15 sujeitos (53.6%) afirmaram ndo se sentir preocupados

Ansiedade
— 8 sujeitos (28.6%) afirmaram sentir-se ansiosos

— 20 sujeitos (71.4%) afirmaram ndo se sentir ansiosos

Apreensdo
— 5 sujeitos (17.9%) afirmaram sentir-se apreensivos

— 23 sujeitos (82.1%) afirmaram ndo se sentir apreensivos

Inquietacdo
— 4 sujeitos (14.3%) afirmaram sentir-se inquietos

— 24 sujeitos (85.7%) afirmaram n&o se sentir inquietos

Desconforto
— 9 sujeitos (32.1%) afirmaram sentir-se desconfortaveis

— 19 sujeitos (67.9%) afirmaram ndo se sentir desconfortaveis

Tensao
— 4 sujeitos (14.3%) afirmaram sentir-se tensos

— 24 sujeitos (85.7%) afirmaram n&o se sentir desconfortaveis

A quantidade de choros identificados corretamente é superior a
quantidade de choros identificados incorretamente evidenciando a
capacidade de o cuidador identificar choros apenas com informacao

acustica?

— Os sujeitos, em média, percecionaram corretamente mais choros do que
aqueles que percecionaram incorretamente (M = 11; DP =1.85vs. M =8; DP
= 1.85), sendo essa diferenca estatisticamente significativa [Z = -2.648, p =
.004].
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Existem diferencas, entre pai e mée, no que diz respeito a percecéo dos

choros?

— As mulheres percecionaram corretamente, em média, 11.20 choros (56%)

— Os homens percecionaram corretamente, em média, 10.77 choros (53.9%)

Ao comparar as duas subamostras percebe-se que estas diferencas ndo séo
estatisticamente significativas [U = 87, p = .650].

Verificam-se o relato de emoces negativas apos a audi¢ao dos choros?

— 7 sujeitos (25.0%) relataram n&o sentir nenhuma das emocdes apresentadas
— 4 sujeitos (14.3%) relataram sentir uma das emocdes apresentadas

— 6 sujeitos (21.4%) relataram sentir duas das emog0es apresentadas

— 1 sujeito (3.6%) relatou sentir trés das emoc0des apresentadas

— 4 sujeitos (14.3%) relataram sentir quatro das emog0es apresentadas

— 4 sujeitos (14.3%) relataram sentir cinco das emocdes apresentadas

— 2 sujeitos (7,1%) relataram sentir seis das emog¢des apresentadas

A proporc¢édo de emogdes negativas relatadas néo é suficiente para afirmar que, so
por si, a audicdo do choro, provoca alteracfes emocionais percecionaveis ao sujeito.

Existem correlacdes entre os dados obtidos?

— Nao existe correlagdo entre a “Experiéncias em cuidar de bebés” e o “Total
de choros percecionados corretamente” (p = -.077, p = .698)

— Nao existe correlagao entre o “Numero de filhos” e o “Total de choros
percecionados corretamente” (p = -.128, p = .518)

— Correlagéo positiva muito fraca, ndo significativa, entre a forma como reage
ao choro do filho e as emoc0Oes negativas referidas (p = .271, p = .163)

— Correlagdo positiva muito fraca, ndo significativa, entre o nivel de angustia

ao ouvir o choro do filho e as emogodes negativas referidas (p=.258, p = .186)
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VI. Discussao

A presente investigacdo teve como principal objetivo analisar a existéncia de diferencas na
percecédo do choro, entre 0 pai e a mée. Para tal, em primeiro lugar analisou-se a forma como o0s
sujeitos, habitualmente, percecionam e interpretam o choro dos seus proprios filhos. Na presente
amostra, a maioria dos sujeitos afirmou que o seu estado fisico e emocional influéncia a forma
como lida com o choro do seu filho. Observou-se que alguns sujeitos (21.4%), afirmaram que a
sua reacdo ao choro do seu filho dependia do tipo de choro, demonstrando ja que, pelo menos
com os seus proprios filhos assumem e identificam a existéncia de varios tipos de choro. Os
restantes sujeitos dividiram-se em dois grupos de igual proporcéo, 39.3% cada, mas em extremos
opostos, uns relataram sentiram-se “normais”, isto é, ndo sentir qualquer alteracdo emocional,
enguanto os outros relatam sentir-se “ansiosos”. Para além disso, o choro foi apontado como um
dos aspetos que leva os pais a perceber as necessidades dos seus filhos, todavia a maioria dos
sujeitos afirmaram que aquilo que os leva a perceber as necessidades do seu filho sdo as
circunstancias (e.g. tempo passado desde a ultima mamada, hora de dormir).

Depois de percebermos entéo como os sujeitos percecionam o choro dos seus filhos, analisou-
se a capacidade de os sujeitos percecionar e distinguir diferentes tipos de choro corretamente —
aqui apenas averiguados os choros de fome e choro de dor - apenas com informacéo acUstica.
Assim, 0s resultados demonstram evidéncias de que os pais e as maes sao capazes de identificar
corretamente diferentes tipos de choro mesmo tendo acesso apenas a informagdo acustica,
mostrando-se consistente com algumas defesas lancadas na literatura (Wasz-Hockert et al.,
1964).

Para satisfazer os objetivos a que esta investigagao se propde e porque achamos extremamente
pertinente, analisamos as diferencas existentes entre pai e mae em algumas variaveis, mas estas
nao se demonstraram, de um ponto de vista estatistico, significativas. Ao avaliar as subamostras
— sexo feminino e sexo masculino — no que diz respeito a percecéo e compreensdo do choro do
seu proprio filho, percebeu-se que ndo existiram diferencas, estatisticamente significativas,
podendo assim assumir-se que tanto os pais como as méaes percecionam e interpretam o choro do
seu filho de igual forma. No que diz respeito a correta percecao do choro tanto 0s pais como as
maes demonstraram ter uma igual capacidade de percecionar corretamente diferentes tipos de
choro, compreendendo assim as necessidades do bebé. Assim, segundo esta amostra, podemos
excluir a hipotese de que as médes sdo capacitadas de determinadas predisposicoes inatas que as
levariam a ter uma maior capacidade de percecdo do choro do bebé (Rossi, 1977). Indo ao
encontro de estudos que afirmam que, a competéncia de resposta ao bebe e por conseguinte a
capacidade de interpretagdo do choro do bebé, sdo especificas de cada espécie, mas nao
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especificas de cada sexo (Anne Garrett cit in Kinsley & Lambert, 2006; Frodi & Lamb, 1978;
Green, Jones & Gustafson, 1987).

No entanto, consideramos que os resultados obtidos na presente investigacdo podem relatar
muito mais informac&o do que apenas esta capacidade de perce¢do do choro do bebé. Assim,
realizou-se uma analise estatistica exaustiva, objetivando-se perceber os fatores que podem
influenciar esta capacidade, bem como as influéncias que a audicéo deste comportamento do
bebé pode ter no seu cuidador.

Primeiramente avaliamos a influéncia da experiéncia em cuidar de bebés, pois esta tem sido
aponte como um elemento importantissimo para a correta percecdo do choro. Para analisar o
possivel efeito de aprendizagem que esta pode causar na correta percecdo questionou-se 0s
sujeitos acerca deste assunto e a maioria afirmou ter alguma experiéncia com bebes. Ao
correlacionarmos a existéncia de experiéncia relatada pelos sujeitos com o numero de
identificagBes corretas dos choros apresentados percebemos que esta correlagao é inexistente. O
mesmo acontece se correlacionarmos o ndmero de identificagBes corretas dos choros com o
numero de filhos, que consequentemente daria aos sujeitos uma maior experiéncia com bebes,
verificou-se entdo a inexisténcia de uma correlagdo. Logo, segundo os dados desta amostra e
tendo atencdo a sua reduzida dimensdo, ndo podemos afirmar que a existéncia de experiéncia no
cuidado de bebés indique, necessariamente, uma melhor capacidade de perce¢do do choro.
Contudo, embora os dados desta investigacdo ndo tenham demonstrado esse efeito de
aprendizagem, um estudo realizado por Gustafsson, Levréro, Reby e Mathevon (2013), no qual
controlaram o tempo despendido de cada cuidador com o seu filho, sugeriram que a perce¢ao do
choro é uma capacidade geral compartilhada por ambos os sexos e afetada principalmente pela
experiéncia.

Posteriormente, tendo em conta a importancia que as carateristicas acusticas tém na
diferenciacéo dos varios tipos de choro na sua analise fisioacUstica, numa tentativa de
percebermos quais sdo aquelas que se evidenciam mais ao ouvido humano foi pedido
aos sujeitos que identificassem em cada choro uma das carateristicas apresentadas.
Comparando o somatorio das identificacbes de todos os sujeitos (560 - 20 de cada
sujeito) verifica-se que a intensidade e o padrdo ritmico foram as mais apontadas pelos
sujeitos, 33.6% e 33,2% respetivamente, logo de seguida encontra-se o tipo de melodia
que, apesar de menos identificada pelos sujeitos, a diferenca ndo se mostra significativa
pois foi identificada 169 vezes (30.2%) pelos sujeitos. A duracédo foi a carateristica
menos aponte pelos sujeitos, sendo que 50% dos sujeitos ndo identificaram esta

carateristica em nenhum dos choros, na totalidade foi mencionada apenas em 3,9% das
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identificacGes, de facto, verificou-se que a maioria dos sujeitos identificaram o choro
antes de terminar o ficheiro audio. Estes dados sdo meramente informativos pois
baseiam-se apenas nos relatos dos sujeitos, correndo o risco de as respostas obtidas nao
serem confiaveis, para melhorar a informag&o obtida deveria ser realizada uma analise
fisioacustica de forma a percebermos as carateristicas acusticas de cada choro
apresentado, relacionando-as com as respostas obtidas.

Por ultimo, e sendo o choro um ativador de emocdes negativas, analisamos as emogdes que
0s sujeitos relataram sentir apds a audicdo dos choros que faziam parte do protocolo desta
investigacdo. No entanto, a propor¢do das emogdes relatas foi muito baixa, havendo mesmo
sujeitos que afirmaram ndo sentir nenhuma das emocgdes. Devemos ressalvar que, nesta
investigacdo contamos apenas com 0s relatos dos sujeitos, 0 que pode ndo ser totalmente
confiavel. Mesmo assim, podemos dizer que o choro, s6 por si, podera ndo provocar alteragdes
emocionais negativas que sejam percecionaveis pelo sujeito. E possivel que a forma como o
sujeito reage ao choro do filho esteja correlacionada com as emogdes negativas referidas, pelos
sujeitos, no Questionario sobre o estado emocional utilizado nesta investigacéo, pois, estes
poderiam reagir de igual forma, no entanto, ao testar esta correlagao verificamos que esta é uma
correlagdo positiva muito fraca, logo esta hipGtese sera excluida, 0 mesmo acontece ao
correlacionarmos as respostas da questdo “O choro do seu filho € angustiante para si” com as
emocOes negativas referidas. Contudo, outros estudos realizados, em que foi possivel comparar
os relatos dos sujeitos com a medicéo da pressdo arterial diastolica e a amplitude da condutancia
da pele, comprovaram que 0s sujeitos ao ouvirem os choros se sentem desconfortaveis,
chateados, irritados, angustiados, entre outras alteragdes emocionais (Frodi, Lamb, Leavitt &
Donovan, 1978).

Limitacdes
E de salientar que a leitura e interpretaco dos resultados da presente investigacio
deve ter em contas as suas limita¢cbes. Em primeiro lugar deve ter-se em atencdo o
desenho transversal do estudo que impossibilita que sejam retiradas conclusGes
relativas a causalidade existente entre as varidveis analisadas, devido a
bidirecionalidade das suas associagdes. Considerando-se importante a futura realizagéo
de estudos, de desenho longitudinal, que se objetivem a analisar a direccionalidade das
relacdes existentes entre as variaveis analisadas.
De seguida, deve considerar-se o facto de a amostra da investigacdo ser claramente
muito reduzida, dificultando a generalizagé@o dos resultados a todos pais e maes. Assim,
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em estudos futuros, sugere-se um alargamento do nimero de sujeitos para uma amostra
mais significativa. No entanto, considera-se que esta limitacdo se deveu as condicdes
escolhidas para recolha de amostra que nos limitaram a uma amostra por conveniéncia.

E importante considerar também, o facto de apenas terem sido usados instrumentos
de autorrelato e de resposta aberta, sem medicdo objetiva paralela. Estando assim todos
os resultados dependentes da percecdo dos sujeitos, havendo assim a possibilidade de
viés dos sujeitos. Em estudos posteriores, recomenda-se, 0 uso de instrumentos que
permitam uma andlise posterior mais objetiva e de recursos que permitam a medicao de

respostas fisioldgicas e da analise fisioacustica dos choros apresentados.

Conclusdes e Implicacdes Clinicas

O choro do bebé sendo um comportamento normativo, assume-se também como um
fenomeno biossocial. E a partir dele que se estabelece a relacio inicial da diade e, por
outro lado, surge como uma janela para o exame da integridade neurofisioldgica do
bebé (Corwin, Lester & Golub, 1996). A sua correta percecdo € algo complexo pois
esta € influenciada por varios fatores, no entanto, cada tipo de choro contém
carateristicas acusticas préprias, reflexo da atividade do sistema nervoso e do estado
emocional, transmitindo ao cuidador mensagens diferentes consoante o tipo de choro
(Soltis, 2004). Efetivamente, os resultados originarios da presente investigacao
demonstram que, pais e méaes, tém a capacidade de percecionar e interpretar a
mensagem transmitida pelo choro e assim, distinguir diferentes tipos de choro e
percecionando as necessidades do bebé. Estes resultados vao de encontro a pesquisa
realizada por Wasz-Hockert, Partenen, Vuorenkoski, Michelsson e Valanne (1964)
onde constataram que, quando dadas op¢Ges de multipla escolha, as mées e os pais se
mostram competentes em categorizar tipos de choro predefinidos.

Dada a importancia clinica que o choro assume na relacdo da diade e da familia
como um todo, é imprescindivel que os pais possam ter ajuda para melhor
compreenderem este fendbmeno. Assim, pediatras e profissionais de salde de cuidados
primarios devem ser informados, consciencializados e aconselhados de forma a
puderem fazer 0 mesmo com o0s pais e as maes. Neste ponto € importante perceber que,
a existéncia de uma correta perce¢do do choro significa que ha uma boa sintonia entre
a diade, por outro lado, ajudar os pais a melhorar a sua percecdo do choro ajudara a
melhorar essa sintonia (Brazelton, 1985). Isto sera ainda mais importante, em bebés
com choros atipicos ou excessivos de forma a prevenir o evitamento por parte do
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cuidador, que podera trazer graves consequéncias na vinculacdo (Barr, 1990). Sendo
que a adequacdo da resposta ao choro do bebé é um fator significativo e optimizador
do desenvolvimento do bebé (LaGasse, Neal & Lester, 2005) imp&e-se, mais uma vez,
a necessidade de intervencdo dos profissionais de salde, principalmente aqueles que
tém os primeiros contactos com a diade e/ou familia.

Os resultados obtidos também permitiram inferir que, tanto os pais como as maes,
possuem igual capacidade de identificacdo e percecdo de diferentes tipos de choro,
desmantelando-se assim a existéncia de predisposicdes comportamentais que seriam
inatas ao sexo feminino. Para além das predisposic¢Ges, também a experiéncia em cuidar
de bebés tem sido aponte como um dos fatores mais influenciadores, mas na presente
investigacdo ndo se obteve resultados que nos permitisse encontrar veracidade nisso.
Todavia, tendo em conta a limitacao deste estudo no uso de instrumentos de autorrelato
também ndo poderemos afirmar o contrario.

Por Gltimo, os resultados obtidos desta investigacdo demonstraram que 0s sujeitos
ndo relatam sentir emocdes negativas apos a audi¢cdo do choro. Este resultado vai em
sentido contrario a estudos realizados anteriormente, em que 0s sujeitos relataram
sentirem-se mais desconfortaveis, chateados, irritados e angustiados, perturbados
(Frodi, Lamb, Leavitt & Donovan,1978). Todavia, no final, praticamente todos os
participantes desta investigacdo afirmaram que se os choros ouvidos fossem do seu
filho/a sentiriam muitas das emocdes apresentadas no questionario. Neste seguimento,
julgamos que o choro é efetivamente um ativador de emocdo, que em algumas
circunstancias, podera ser sentido como um estimulo aversivo e por isso realmente
provocar emogdes negativas no ouvinte. Ficando por responder a seguinte questao: de
facto, os pais s6 sentem emocGes negativas se o choro ouvido for do seu proprio filho?

Consideramos relevante a continuacdo da pesquisa desta problemaética, dado o seu
impacto no entendimento do desenvolvimento humano. Assim, esta investigacao
pretende ser apenas o arranque para uma linha de investigacdo que permita uma maior
e melhor compreensdo do choro do bebé e de todas as suas particularidades, em

contexto nacional.
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Anexo A — Consentimento Informado

CONSENTIMENTO INFORMADO, LIVRE E ESCLARECIDO PARA PARTICIPACAO EM

INVESTIGACAO
de acordo com a Declaracéo de Helsinquia e a Convencao de Oviedo

Por favor, leia com atencdo a seguinte informacdo. Se achar que algo esta
incorreto ou que ndo esta claro, nao hesite em solicitar mais informacdes. Se concorda

com a proposta que lhe foi feita, queira assinar este documento.

O estudo intitulado “Percecdo do Choro: Estudo Exploratorio de Aspetos
Diferenciais entre Pai e M&e na Percecdo Acustica do Choro do Bebé”, cujo dados sdo
recolhidos na USF Egas Moniz, é realizado por Patricia Sousa Santos, no ambito da
dissertacdo de mestrado em Psicologia Clinica e da Saude na Faculdade de Psicologia
e Ciéncias da Educacdo da Universidade de Coimbra, sob a orientacdo do Prof. Dr.
Eduardo Sa. Este estudo mereceu o parecer favoravel da USF Egas Moniz, do ACES
Feira/Arouca bem como da Comissio de Etica para a Satide da ARS Norte.

Para recolha da amostra o participante encontrar-se-4& uma Unica vez com a
investigadora, na USF Egas Moniz, durante aproximadamente 30 minutos. O presente
estudo é constituido por:

)] Questionario Sociodemografico para recolha de informacgdes acerca do

participante, do agregado familiar e da experiéncia de cuidados com bebés;

i) Entrevista Semiestruturada que pretende perceber como o participante reage

habitualmente ao choro do bebé, esta entrevista sera respondida por escrito
pelo participante;

iii) Audicdo de 20 choros durante a qual ser-lhe-a pedido que tente identificar

0 tipo de choro que acabou de ouvir e a carateristica acuUstica que se
salientou;

iv) Inventario que pretende perceber e identificar alteragdes do estado

emocional do sujeito apos a audic¢éo do choro.

Aos participantes faz-se informar que este estudo é de carater absolutamente
voluntario sendo que caso ndo queira participar ou decida desistir de participar a
qualquer momento dai ndo advém quaisquer prejuizos assistenciais ou outros. Toda a
informacdo obtida nesta investigacdo sera estritamente confidencial e usada Unica e

exclusivamente no ambito deste estudo. A identidade do participante ndo seré revelada
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em qualquer relatdrio ou publicacdo ou a qualquer pessoa ndo relacionada com esta
investigacao.
Desde ja agradecemos a sua participacdo e contributo para este estudo sabendo que

a sua participacao sera da méaxima importancia para a comunidade cientifica.

Investigadora: Patricia Sousa Santos, estudante de Psicologia Clinica e da Saude

da Universidade de Coimbra (patricia.psi.sousa@gmail.com)

ASSINATULA: ..o ot ot et et e e e e e e e e e e e e

Declaro ter lido e compreendido este documento, bem como as informacdes
verbais que me foram fornecidas pela pessoa que acima assina. Foi-me garantida a
possibilidade de, em qualquer altura, recusar participar neste estudo sem qualquer tipo
de consequéncias. Desta forma, aceito participar neste estudo e permito a utilizacio
dos dados que de forma voluntaria forneco, confiando em que apenas serdo utilizados
para esta investigacéo e nas garantias de confidencialidade e anonimato que me sao

dadas pelo/a investigador/a.

[0 515 U

ASSINatura: ... ... .. ves it e e e e e e oo .. Data: ... [o....

Pretende receber os resultados do estudo?
Nao

Sim__ E-mail:
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Anexo B — Questionario sociodemografico

QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO
Caros pais,

Renovando a relevancia deste estudo, agradecemos, desde ja, a sua participacao
e colaboracdo e apresentamos 0s sinceros cumprimentos.
Para assegurar a confidencialidade dos dados pedimos-lhe que preencha a

seguinte informacao relativamente ao seu filho:

Inicial do 1° nome Inicial do ultimo nome N° Identificacéo
Sexo: Feminino Masculino
Idade: Nacionalidade

Habilitacbes Académicas

Profissao

Estado Civil
[] Solteiro
[] Casado
[] Uni&o de Facto
[] Divorciado

Estrutura Familiar
[ ] Nuclear (pais e filhos)
[_1 Alargada (pais, filhos e avos/tios/outros)
[[]Reconstruida (casal em que pelo menos um dos membros tem filhos de

uma relagéo anterior)

Agregado Familiar (nimero de pessoas gque vivem em casa)

2 B 4[] Mais de 4 ]
N° de Filhos
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Experiéncia de cuidados com bebés
Antes do nascimento do seu primeiro filho, teve alguma experiéncia de

cuidar de um bebé até um ano de idade?

[] Muito experiente: tive uma larga experiéncia a cuidar de bebés
[_] Um pouco experiente: tive alguma experiéncia a cuidar de bebés
[] N&o muito experiente: tive pouca experiéncia a cuidar de bebés antes do

nascimento do meu filho/a
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Anexo C - Entrevista Semiestruturada sobre o Choro do Bebé

Entrevista Semiestruturada sobre o Choro do Bebé

Cddigo de identificagdo

1. Como reage habitualmente ao choro do seu filho?

2. De que forma o seu estado fisico e emocional afeta a forma como lida com
o choro do seu filho?

3. Quando o seu filho chora o que o/a leva a perceber o que ele precisa é
unicamente o choro?

4. O seu bebé chora mais ou menos do que esperava?

1 2 3 4 5
Muito Menos O que esperava Mais Muito mais
menos

5. O choro e a agitacdo do seu bebé sdo perturbadores para si?

1 2 3

Né&o, de todo Um pouco Muito
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Anexo D — Teste Auditivo de Identificacdo do Choro

Teste Auditivo de Identificacdo do Choro

Cadigo de identificagdo

Para ajudar a responder as seguintes perguntas, considere estas defini¢des:

- Choro de Fome: Choro que habitualmente o bebé produz apds mais de 2 horas de
privacdo de alimento.

- Choro de Dor: Choro que o bebé produz apds algum acontecimento que lhe
provocou dor.

(1)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
(2)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
3)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade

Padrdo Ritmico

Duracao
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Este é um choro de...

Choro de Fome

Choro de Dor

()

Este € um choro de...

Choro de Fome

Choro de Dor

(6)

Este é um choro de...

Choro de Fome

Choro de Dor

(7)

Este é um choro de...

Choro de Fome

Choro de Dor

(8)

Este é um choro de...

Choro de Fome

Choro de Dor

Porque...

Porque...

Porque...

Porque...

Porque...

Tipo de Melodia

Intensidade

Padrdao Ritmico

Duracéo

Tipo de Melodia

Intensidade

Padrdo Ritmico

Duracéo

Tipo de Melodia

Intensidade

Padrao Ritmico

Duracéo

Tipo de Melodia

Intensidade

Padrao Ritmico

Duracéo

Tipo de Melodia

Intensidade

Padrao Ritmico

Duracéo
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9)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
(10)
Este € um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracao
11)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracao
(12)
Este e um choro de... Porque...
Choro de Eome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
(13)
Este é um choro de... Porque...

Tipo de Melodia
Intensidade

Choro de Fome
Choro de Dor

Padrdo Ritmico

Duracéo
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(14)
Este € um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
(15)
Este € um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracao
(16)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracao
17)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Eome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padrdo Ritmico
Duracéo
(18)
Este é um choro de... Porque...

Tipo de Melodia
Intensidade

Choro de Fome
Choro de Dor

Padrdo Ritmico

Duracéo
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(19)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade
Padréo Ritmico
Duracéo
(20)
Este é um choro de... Porque...
Choro de Fome Tipo de Melodia
Choro de Dor Intensidade

Padrdo Ritmico

Duracao
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Anexo E — Questionario sobre o estado emocional

QUESTIONARIO SOBRE O ESTADO EMOCIONAL

Tendo em conta a audi¢é@o dos choros, como se sente agora? Por favor, responda a

todos os itens

Sim Nao

1. Sinto-me Irritado

2. Sinto-me Angustiado

3. Sinto-me Triste

4. Sinto-me Desatento

5. Sinto-me com Raiva

6. Sinto-me Preocupado

7. Sinto-me Ansioso

8. Sinto-me Apreensivo

9. Sinto-me Inquieto

10. Sinto-me Desconfortavel

11. Sinto-me Tenso

Obrigada pela atencao!
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