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INTRODUCAOQ

Pretendemos investigar, na nossa cultura, a
influéncia do contacto precoce mae-filho no com-
portamento da mie ¢ principalinente no recém-
-nascido, durante o seu primeiro més de vida.

Com efcilo, da andlise dos outros estudos que
conheciamos através da bibliografia disponivel,
ndo era para nés bem clara qual a verdadeira
influéncia do contacto pds-parto nos comporta-
mentos da diade mie-filho,

Alguns aspectos dispares, relacionados gquer
com a metodologia empregue por cada autor, quer
com os resultados obtidos, nfo clarificavam a
importincia relativa e a influtncia de factores rele-
vantes como o tipo de contacto, a sua duragio, o
seu inicio relativamente ao nascimento, «o room-
ing-in» ¢ ainda as condigdes de liberdade de acgiio
da mie durante o contacto.

Agsim, guanlo ao contacto, nos trabalhos de
Klaus e col. (1972}, Chateau and Wiberg (1977),
Hales ¢ col. (1975, 1977) e Svedja e col. (1984),
as mies do grupo experimental tiveram oportuni-
dade de ter os filhos despidos junto a st durante o
contacto. Curry {1979) utilizou quer bebés vestidos
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quer despidos, nos seus dois grupos de estudo, no
sentido de apurar qual a real infludneia do contac-
to com a pele. Nos grupos experimentais de Hales
e col. (1975, 1977} ¢ Chateau e Wiberg (1977), os
recém-nascidos, para além do contacto, foram co-
locados ao peito da mie. '

Quanto ao infcio do contacto, no trabalho de
Klaus ¢ col. (1972) ele podia ocorrer indiferente-
mente em qualquer momento, nas trés primeiras
horas a seguir ao parto. Hales e col. (1975) refe-
riram, na sua metodologia, que nos dois grupos de
estudo sujeitos a contacto, estc comegava, naom
grupo, logo a seguir ao nascimento € no outro tinha
inicio s& doze horas depois do parto. Chatcau e
Wiberg (1977) iniciaram o contacto dez minutos a
seguir ao parto, Para Carlsson et al. (1978) ¢ Curry
{1979) o contacto era estabelecido imediatamente
apds o nascimento, cnquanto para Svedja ¢ col.
(1984} cle 56 existia vinte ¢ cinco minutos depois
do bebé nascer. Kontos (1978) referiu o inicio do
conlacio nos primeiros quarenta € cinco minutos a
seguir ao parto. Al e Lowry (1981) nfio precisa-
ram bem ¢ inicio do contacto, esclarccendo, no en-
tanto, que ele se dava quase logo a seguir ao nasci-
mento. '

No que diz respeito & duragio do contaclo, as
diferengas de auntor para autor s@io grandes. Nas
investigagdes de Klaus e col. (1972), Carlsson ¢ col.
(1978), Curry (1979) e Svedja e col. (1984), o con-
tacto teve a duracfio de uma hora.

Chatean ¢ Wiberg (1977) utilizaram o contacto
somente durante dez-quinze minutos,
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Hales e col. (1975) e Hales (1977) empregam o
contacto durante quarenta e cinco minutos,
enquanto que para Kontos (1978) o tempo total de
contacto durava cerca de uma hora, podendo a mie
pegar no bebé nu durante cinco a dez minutos ini-
cialmente. Ali ¢ Lowry (1981) referiram uma
durago de contacto de quarenta e cinco minutos,
sem condigdes impostas & mie, e para Anisfeld e
Lipper (1983) o tempo de contacto variou entre 45
¢ 60 minutos.

Em relagfio aos grupos de recém-nascidos, en-
tendidos metodologicamente como grupos de
controlo e supostamente sem contacto precoce com
as suas mies, constataram-se atitudes distintas nas
referéncias dos difcrentes autores. Assim, as mies
do grupo controlo na investigaciio de Klaus e col.
(1972) viam os scus filhos de relance a seguir ao
parto e depois tinham um breve contacto com cles
entre as seis ¢ as doze horas de vida. O grupo sem
contacto de Hales ¢ col. {1975, 1977) s6 teve de
facto esse contacto com as mdes, tardiamenle, a
partir das doze horas de vida. No grupo su-
postamente sem contacto de Chatean e Wiberg
(1977), as mics tinham, contudo, a oportunidade
de estar com o0s seus bebés durante duas horas, meia
hora apds o nascimento, podendo olhar ou tocar
ncles e pd-los mesmo junto de si, na cama. Na
investigagdo de Carlsson e col. (1978) era per-
mitido as mies do grupo sem contacto pegar nos
seus filhos durante cinco minutos apds o nasci-
mento.

Svedja e col. (1984) estabeleceu que as mies do
grupo controlo podiam, entretanto, estar em con-
tacto com os seus filhos, envollos num Ilengol,
num méximo de cinco minutos a seguir a0 nasci-
mento.

Relativamente ao «rcoming-in», entendido ou
niio como factor complementar do contacto preco-
ce, cle foi também empregue, diferentemente, pelos
virios autores, nomeadamente no respeitante aos
grupos experimentais e de controlo.

Whiten (1978) deu a um grupo de estudo pos-
sibilidade de «rcoming-in» desde o nascimento.
Kontos (1978) deu a um dos grupos com contaclo
possibilidade de¢ «rooming-in» mas s6é a partir do
segundo dia a seguir ao parto. ,

Klaus e col. (1972) deu 2s mies do grupo com
contacto oportunidade de estarem mais cinco horas
por dia com os seus filhos, em rclagio ao grupo
controlo.
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Chateau ¢ Wiberg (1975, 1977) utilizaram «roo-
ming-in» continuo para todos os seus grupos, a
partir da segunda metade da semana a seguir ao
parto, enquanto Curry (1979) ndo utilizou gualquer
tipo de «rooming-in» poS scus grupos; cm qualquer
destas duas investigagdes os recém-nascidos ape-
nas iam -ao peito das maes de quatro em guatro
horas para alimentagfio, até a observagio directa
dos seus comportamentos, feita as trinta e seis horas
de vida.

Para Hales e col. (1975, 1977), o rooming-in era
igual nos seus trds grupos de estudo, efectuan-
do-se entre as nove horas da manhi e as cinco ho-
ras da tarde; existindo assim um horério fixo de
«rooming-in», ele tanto se podia iniciar &s doze
como &s vinte e quatro horas de vida dos recém-
-nascidos, dando assim lugar a varia¢Bes grandes
para vdrios pares, relativamentc ao seu inicio face
ao nascimento. Carlsson ¢ col. (1978) deu possi-
bilidade a que um dos scus grupos com contaclo
tivesse um regime de melhor «rooming-in» durante
a permanéncia na maternidade. O autor constituiu
trés grupos de estudo, sendo dois com contacto
mais extenso; estes dois grupos foram submetidos
a rotinas diferentes, tendo um deles mais duas-
-quatro horas de «rooming-in» adicional entre as
refeigbes. Svedja e col. (1984) ndio empregou
«rooming-in» na sua investigagio, mas deu uma
hora adicional de permanéncia mie-filho ¢ de
quatro em quatro horas, a0 grupo que teve contacto
precoce, cada vez que os recém-nascidos desse
grupo eram levados As miecs a fim de serem
amamentados. No estado de Kontos (1978) s6
metade das mulheres tiveram «rooming-in» ini-
ciado cerca de vinte ¢ quatro horas depois do nasci-
mento.

Para Anisfeld (1983), o «rooming-in» inicial no
quarto era compreendido como uma extenséio do
contacto precoce.

As circunstiincias temporais em que foram fei-
tas as observagdes, durante o primeiro més de vida,
nos virios trabalhos referidos, o scu contexto e
objectivos, de acordo com o material utilizado, nfio
ajudam os intuitos de esclarecer resultados e esta-
belecer hicrarquia de influéncias. Enquanto que na
primeira investigagiio de Hales e col, (1975, 1977),
a observacdo directa foi feita as doze horas de vi-
da dos recém-nascidos, ele [8-la jd s wrinta ¢ seis
horas de vida no seu segundo trabalho, e foi,
também em média, nessa idade dos recém-nascidos



que se fez a observacio directa nos trabathos de
Chateau e Wiberg (1977), Carlsson e col. (1978)(%),
Curry (1979) e Svedja e col. (1984).

Klaus e col. (1972), por outro lado, sé fez
observagio directa cerca de um més apds o parto
e Carlsson e col. (1978) observaram as mies nas
segundas e quartas semanas a seguir ao parto, Ali
¢ Lowry (1981), por outro lado, s6 fizeram
observagbes dos pares mie-filho 3s seis e as doze
semanas apos o nascimento. Todas as observagdes
incidiram apenas no comportamento materno,
exceptuando-se os trabalhos de Chateau € Wiberg
(1977), em que foram feitas observagtes simul-
lineas dos comportamentos matermno e infantil, ¢ os
de Ali e Lowry (1981) e Anisfeld ¢ Lipper (1983),
que observaram também simultaneamente, mas de
forma individualizada, quer 0 comportamento ma-
terno que o do recém-nascido.

Os autores referidos fizeram as suas observa-
¢oes, parcial ou totalmente, durante o periodo de
alimentagfio.

As observagdes directas foram feitas, quer di-
rectamente {com ou sem vidro unidireccional), quer
através de videotape. _

Nenhum dos trabalhos referidos utilizou qual-
quer metodologia de avaliagfio individual do com-
portamento do recém-nascido através de escalas
préprias, nomeadamente a «B.N.B.A.S.» criada por
Brazelton (1973).

As diferengas cxpostas quanto s metodologias
utilizadas pelos autores citados merecem-nos
alguns comentdrios, face & andlise dos respectivos
resultados,

Para Klaus e col. (1972), as diferengas entre os
grupos, experimental e de controlo, foram de uma
hora de contacto precoce, dentro das primeiras trés
horas de vida ¢ de cinco horas extra, didrias, de
«rooming-in» a favor do grupo experimental, en-
quanto que para Chateau e Wiberg (1977) a di-
ferenga entre os grupos residia apenas no contacto
propriamente dito, na primeira hora de vida, por-
que em ambos 08 grupos os recém-nascidos esti-
veram com as mies desde a meia hora a seguir ao
nascimento até as duas horas de vida, Ambos os
autores obtiveram resultados nos seus grupos expe-
rimentais, mas f{icava-se com a ddvida apds o
trabalho de Klaus e col. (1972), se os melhores

M As observagdes deste autor foram [citas na scgunda e
quarta manhss a seguir ao parlo.

resultados do grupo experimental podiam ser s6
atribuidos ao contacto extra, ou s¢ 0 «rooming-in»
era também factor influente para aqueles resulta-
dos. Depois da investigagio de Chatcau ¢ Wiberg
(1977), a impressao relevante € que, de facto, 0 con-
tacto precoce de quinze minutos mie-filho foi de-
cisivo para os melhores resultados do grupo expe-
rimental, nfio obstante as diferencas entre 0s gru-
pos dizerem apenas respeito a itens de posigdo da
mae, observados as trinta ¢ seis horas de vida dos
filhos (®).

A investigacio de Hales e col. (1977) confirma
a importincia do contacto precoce mie-filho,
apesar de as diferengas verificadas entre os pares
relativamente ao intervalo de tempo entre 0 nasci-
mento ¢ o inicio do «rooming-in» {(«rooming-in»
com horirio fixo durante o dia), em ambos os
grupos, poderem, de algum modo, ter prejudicado
0 grupo controlo. '

Svedja e col. (1984) fizeram um comentdrio
critico aos frabalhos publicados antes do seu,
baseando-se na inconsisténcia de algumas investi-
gacdes, na falta de ligacio clara entre alguns dos
comportamentos maternos escothidos ¢ o cons-
tructo da vinculagiio mie-filho ¢ ainda na fraca
significancia dos resultados publicados. No entan-
to, para além do facto de Svedja ter utilizado uma
pequena casuistica, a metodologia que empregou
mercce-nos alguns comentirios. Por um lado, as
mies do seu grupo de controlo puderam pegar nos
seus f{ilhos durante um periodo até cinco minutos
desde o nascimento (tal como aconteceu no grupo
controlo de Carlsson e col,, 1978); por outro lado
as mics do seu grupo experimental tiveram contac-
to extra com os seus filhos s6 ao fim de meia hora
de vida, ¢ por outro ainda, as miies do grupo expe-
rimental tiveram dez horas extra de rooming-in nas
primciras trinta e seis horas a seguir ao parto. Ao
facte de ndo ter encontrado diferencas significati-
vas entre os seus grupos experimental e de controlo
julgamos que poderd estar também associada a cir-
cuns(ncia da observagio dos comportamentos ma-
ternos ter sido feita logo as trinta ¢ seis horas de
vida, altura ainda considerada precoce no estabe-
lecimento de sinais que traduzem a vinculagfio no
sentido mae-filho,

(*) Os melhores resultados do grupo experimental foram
extensivos ao comportamento afectuoso matemo, de acerdo com
a observagio efectuadanoterceiromés de vida pelomesmo autor,

393



Curry (1979), no seu trabalho, pretendcu de-
monstrar que as influéneias nos comportamentos de
vinculagfio da mde, face ao seu fitho, eram mais
devidas & proximidade do contacto do que ao facto
do hebé estar ou néo despido. No entanto, Curry
utilizou também vma amostra pequena e os resul-
tados foram apenas apurados ao terceiro dia de
vida.

Kontos (1978) encontrou uma influéncia cumu-
Iativa dos factores contacto extra e «rooming-in»
(embora ndo fosse significativa a interacgfio entre
estes dois factores), relativamente ac comporta-
mento maternc avaliado ao més ¢ aos trés meses a
seguir ao parto. No entanto, a distribui¢iio das mies
para dois dos guatro grupos de estudo (grupos «roo-
ming-in»} néo foi aleatdria e parte das observagdes
foi feita pela antora, que conhecia os grupos a que
as miecs pertenciam.

Anisfeld e Lipper (1983) concluem do seu estu-
do ser a varidvel social um factor muito influente.
Assim, o contacto extra induziu um comportamento
afectuoso significativamente methor nas mfies com
menor apoio social.

Do exposto, parece claro que as investigagOes
feitas sobre este tema, até ao periodo em que de-
corre 0 apuramento dos resultados do nosso tra-
balho, tinham demonstrado, embora de forma di-
versificada, dois pontos: — a importiincia do con-
tacto precoce mée-filho no comportamento mater-
no; — a existéncia de um perfodo sensivel mater-
no dentro das primeiras doze horas a seguir ao nas-
cimento (%).

As premissas do «Material ¢ método» foram
organizadas de modo que, a partida, 0 nosso estu-
do estivesse sujeito a condigdes metodoldgicas bem
caracterizadas, com reprodutibilidade acessivel e
oportunidade de fornecer resultados donde pudes-
sem ser extraidas aplicagdes clinicas proprias & nos-
sa indole e formagdo.

Temos consciéneia de que, com este estudo, nfio
esgotamos Lodas as dividas pertinentes que existem
no cspirito dos investigadores mais dedicados a esta
matéria. Entre outros, o aspecto da duragiio mi-
nima eficiente do contacto precoce necessita de ser
esclarecido mediante outros processos melo-

() Hales e col. (1975, 1977) encontraram diferengas signi-
ficativas ‘entre 0 grupo com contacto precoce € o grupo de
controlo, ndo sendo significativas as diferencas entre o grupo
com contacto adiade (doze horas de vida) e o grupo de controlo.
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dolégicos. Cremos, no entanto, que a demonstragio
dos efeitos positivos do contacto precoce méc-filho
durante meia hora a seguir ao parto, tempo por que
optames no nosso método, poderd levar facilmen-
te & sua generalizagfio, na grande maicria das ma-
ternidades.

Embora tenhamos utilizado métodos auxiliares
indirectos de avaliagfio, tais como entrevistas, o
didric e a avaliagdo do comportamento matcrno
durante a aplicagio da B.N.B.AS., quisemos
apenas que eles servissem como elementos comple-
mentares na interpretagao dos resultados baseados
nas avaliagOes dominantes, quer do comportamen-
to do recém-nascido quer do comportamento ma-
terno, através, respectivamente, da BIN.B.A.S. e da
observacio directa.

MATERIAL E METODO

O estudo incidiu sobre sessenta primiparas ¢
recém-nascidos assistidos na maternidade do Hos-
pital Escolar de Sta. Maria. A escolha da amostra
obedecen aos seguintes critérios:

1. Intengfio de amamentar,

2. Gravidas de raga branca e de nacionalidade
portuguesa;

3. Idadcs das mies entre 18 ¢ 35 anos;

4. Coabitaglio com o pai da crianga, hd pelo
menos 1 ano;

5. Classe social — grau IV alargado da Clas-
sificagdo Social Internacional de Graffard, inte-
grando as classifica¢des cuja soma de pontos vai de
17 a 22;

6. Gestagio sem complicagdes (hemorragias,
tensGes arteriais com valores superiores a 140/90,
valores de hemoglobina inferiores a 10 gr., inges-
tio de medicamentos exceplo vitaminas, hipergli-
cémia, desproporgiio feto-pélvica);

7. Gestagfio com duragiio entre 38 ¢ 42 sema-
nas (%);

(*) O cilculo da duragiio da gestagio foi obtido a partir de
dois dados: o primeiro, anamnésico resultante de informagiio da
mie; o segundo, resultunte da avalisgiio do reeém-nascido,
segundo os critérios de céleulo da idade gestacional propostos
por Parkin et al. (1976). Utilizou-se @ média do nimnero d2
semanas fomecidas pelos dois processos.



8. Duragfio do trabalho de parto nfic superior a
24 horas;

9. Analgesia idéntica — 50 mg de Petidina ¢
100 mg de Prometazina— por via intramuscular —
administradas & meia dilatago;

10. Partos por via vaginal;

11. Recém-nascidos sauddveis com Apgar mini-
mo de § ao 1? minuto (obrigatoriamente de 10 ao
52 minuto);

12. Percentil de peso dos recém-nascidos entre
10 e 90.

Os pares mie-filho foram divididos em 2
grupos:

1 — Grupo experimental (N-30} — Contacto
precoce: apds o cordfio cortado, o recém-nascido
era aspirado e imediatamente colocado, vestido,
sobre o abdémen e térax da mie, duranie trinta
minutos. A mie ¢ o0 recém-nascido eram cobertos
com um pequeno lengol, a fim de evitar o arrcfe-
cimento,

Ao fim de trinta minutos, o recém-nascido era
levado para outra sala onde recebia os cuidados
necessdrios, seguindo para o bergdrio onde ficava
até as scis horas de vida.

2 — Grupo controlo (N-30) — (Rotina da ma-
ternidade): ap6s 0 nascimento, o recém-nascido cra
mostrado 4 mie, de relance, ¢ logo levado para
outra sala onde reccbia os cuidados necessarios.
Dai, seguia directamente para o bergirio até s seis
horas de vida.

As seis horas de vida, os recém-nascidos, de am-
bos os grupos, eram levados para os guartos das
mies onde permaneciam até a alta. Os quartos eram
de duas camas, com caracteristicas idénticas.

Pessoal da enfermaria (médicos ¢ enfermeiros)
desconheciam o grupo a que cada par pertencia e
utilizou sempre a rotlina do servigo.

A inclusio das gravidas nos grupos era feita a
sorte antes do parto (escolha aleatdria de envelopes
contendo indicagfio quanto ao grupo). As mies
eram convidadas a participar no estudo apds o
parto, sendo-lhes explicado que sc pretendia obser-
var o0 comportamento de bebés sanddveis no pri-
meiro més de vida.

Durante o periode de investigagio, foi preenchi-
da uma ficha de identificagfo para cada grévida en-
trada na maternidade e que permitiu 2 selecgso ini-
cial da amostra, de acordo com os critérios previa-
mente cstabelecidos.

AVALIACAO DOS RECEM-NASCIDOS

Considerou-se a «<B.N.B.A.S.», 0 melhor méto-
do para avaliar de uma forma exaustiva e repro-
dutivel os vérios componentes que integram o
comportamento do recém-nascido. A escala de
Brazelton (1973) é suficientemente completa e
ajustdvel para poder ser dimensionada na perspecti-
va interactiva e dinfmica que procurdmos dar a este
trabalho, quando estabelecemos querer estudar os
comportamentos infantil ¢ materno em vérias fases,
durante o primeiro més de vida.

Os observadores obtiveram uma fiabilidade de
96,5% quer entre o autor diplomado e cada um dos
observadores participantes neste sector da investi-
gacio, quer entre todos no seu conjunto (%),

Para obtengfio dos resultados, teve-se em conta
08 scguintes critérios:

1) Classificagfio de cada item de comportamen-
to, de acordo com a escala de Brazelton (1973);

2) Classificagio de cada reflexo, segundo as
indicag¢des de K. Nugent (documento nio datado);

3) Classificagfio das duas dimensdes do pard-
grafo descritivo — «Atractividade» e «Necessidade
de estimulagfio», segundo as indicactes de K. Nu-
gent (documento niio datado):

4) Classificagfo das quatro dimensGes integran-
tes de todos os itens e reflexos («Dimensdo dos
processos interactivos», «Dimensdo dos processos
motores», «Dimensiio dos processos de organi-
zacio relativos a0 controlo de estddios» e «Dimen-
sio dos processos de organizagdio, referentes a
resposta fisiologica ao stress»), segundo os critérios
a priori estabelecidos por Adamson e col. (doc. nfio
datado).

Os registos dos resultados de cada avaliagdo fo-
ram feitos em impressos uniformizados, de acordo
com as indicagbes do Manual.

A escala foi aplicada em trés fases:

1) Entre as duas e as seis horas de vida dos
recém-nascidos;

2) Ao terceiro dia:

3) Ao vigésimo oitavo dia.

(5) A fiabilidade foi obtida segundo a formula cfu em
que C representa o niimero de concordincias ¢ D o nimero de
discordincias; foi considerado discordincia mais do que um
ponto de diferenga na classificagio dos itens,
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As duas primeiras avaliagdes foram feitas no
hospital e a terceira em casa da m#e. As mies
desconheciam a primeira avaliagfio, feita quando os
recém-nascidos estavam no bergério, Apds a se-
gunda avalia¢io, os examinadores forneciam 2s
mics uma informacio breve e sensivelmente uni-
formizada, exprimindo estar tudo bem com o bebé,
No final da terceira avalia¢fio, em gue a mie esta-
va presente, o pediatra explicava sumariamente as
manobras efectuadas, dispondo-se a esclarecer as
suas dividas acerca do filho.

Os examinadores desconheciam o grupo a que
os recém-nascidos pertenciam,

O material utilizado durante cada avaliagéo foi
0 seguinie:

1 - Uma lanterna de pilhas

2 - Uma campainha

3 - Uma roca contendo cereais

4 - Uma bola de borracha encarnada brithante
5 - Um alfinete de seguranca.

OBSERVACAO SIMULTANEA DOS COM-
PORTAMENTOS DA MAE E DO RECEM-
-NASCIDO

Optdmos pelo método de observagio directa
na avaliac@io simultdnea dos comportamentos da
mie ¢ do recém-nascido numa situacfio de alimen-
tacéo. .

Preocupdmo-nos mais com os registos simul-
tincos dos comportamentos da diade do que com
a andlise do fluxo diddico, porquanto o propdsito
da investigacio, embora baseado num constructo
intcractivo, foi primordialmente orientado para 0s
efeitos do contacto precoce mie-filho nos compor-
tamentos materno e infantil. Foi nesta medida que
se procurou corrclacionar os resultados da ava-
liagio desses comportamentos, organizando cada
registo de modo a ser adapldvel a andlise por
computador.

A metodologia empregue, a selecgiio dos itens e
respectivas dimensdes [undamentam-se em virios
estudos dedicados a este tema; deverifio destacar-se,
no cntanto, as propostas tedricas claboradas por
Lytton (1973) ¢ a organizagio metodolégica de-
linida por Chateaun ¢ Wiberg (1977), Hales e col.
(1975, 1977), Osofsky (1970, 1976, 1979) e
Richards e Bernal (1976).
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Apoés um treino de cerca de trinta observagdes
realizadas no Hospital de Sta. Maria, os observa-
dores obtiveram entre si um «indice de confianga»
de 87% em oito observagtes; durante o treino e em
cada situagio de alimentagfo, estavam presentes os
observadores, registando os diferentes comporta-
mentos, independentemente.

O registo das ocorréncias em cada observagiio
era globalmente submetido ao seguinte critério da
concordincia: nimero de concordincias dividido
pelo nimero de concordancias mais ntimero de di-
scordancias mais nimero de omissdes & 55 .

Durante a investigagio, as observagoes directas
foram efectuadas no terceiro dia de vida, na ma-
termdadc e ao vigésimo oftavo dia em casa, es-
tando presente s6 um observador. A observagio,
que durava quinze minutos, iniciava-se assim que
a mie pegava no scu [ilho e comegava a alimen-
td-lo. O observador colocava-se de forma a que o
seu campo de visiio abrangesse os perfis da mic ¢
do recém-nascido.

Os tempos de observagio e registo eram for-
nccidos por sinais transmilidos através de um
fio awricolar ligado a um pequeno gravador
(16 cm x 8 cm), colocado no bolso da bata do
observador.

A cada periodo de quinze scgundos de obser-
vaglo, seguia-se um perfodo de trinta segundos
para registo dos comportamentos observados.

Os itens referentes aos comportamentos da
mée ¢ do recém-nascido, agrupados em quatro
dimensdes que os mtegram estio descritos na
Fig. 1.

Os comportamentos foram registados em
impressos proprios uniformizados, Nos periodos de
registo, apenas ficava assinalada a ocorréncia ou
ndo ocorréncia de cada item do comportamento,
mesmo que este se verificasse mais de uma vez em
cada qunze segundos. No fim de cada observagfo,
somavam-se as ocoriéncias de cada compor-
tamento. A classificagfio de c¢ada dimensfio era
obtida pela soma das classificagdes individuais
dos itens respectivos, Com o intuito de quec a mie
ndo se sentisse objecto da observaghio, era-lhe
explicado inicialmente que o objectivo da avaliagio
cra estudar 0. comportamento de recém-nascidos
sauddveis durante a alimentagio. No fim de cada
observagio era perguntado & mac qual o lado
em que pegava ao colo, habitualmente, o scu
filho.



Figura 1

MAE

Comportamento afectnoso Proximidade

Beija Toca Abrago fechado

Sorri Acaricia - Abraco médio

Vocaliza Embala Regaco

Olha p/ R.N. Bergo/Cama

«En face» (a)

Mimica

RECEM-NASCIDO

Estddios (1 a 6) (b) Olha p/ face
da mde

Chora/ Rabuja Bolsar

Sorri Engasga-se

Cuidados ¢f crianga Atenciio
Estimula para mamar Fala p/ outra pessoa
Arrotar Olha p/ outra pessoa/
Cuidados de higiene fcoisa
com a face Mamilo/Tetina fora
da boca
Fraldas
Roupa
Solugos
Larga Mamiloftetina

a) Considera-se por «en face» a posiglio em que a mie coloca a face de forma a que o5 seus olhos enconiram os
do recém-nascido precisamente no mesmo plano vertical de rotagfo.

b) Utilizou-se a classificagio dos estddios segundo a <B.N.RB.A.S»

OBSERVACAO DO COMPORTAMENTO DA
MAE DURANTE A APLICACAO DA B.NB.
AS. AO VIGESIMO OITAVQ DIA

Durante a aplicagfio da escala, em casa, 0 com-
portamento da mée era registado pelo mesmo ava-
liador que observava a situacgfio de alimentagfio.

Os trés itens da observagio referiam-se ao grau
de atengic da mie, ao seu comportamento face ao
choro do [ilho ¢ & sua curiosidade relativamente 2
escala, sendo a sua classificacio graduada de 0a 2.

Método do Didrio

A op¢ao relativamente A escolha de outro méto-
do de avaliagiio indirecta fornecedora de infor-
magdes acerca dos comportamentos maternos ¢ in-
fantis foi o didrio..
Basedmo-nos na proposta de Richards ¢ Bernal
(1976) e nos nossos préprios conceitos, relativa-
mente & classe ¢ cultura na nossa causistica.
- Durante a investigagfio, ao vigésimo oitavo dia
de vida dos recém-nascidos era dado & miec um
“impresso com questdes referentes i alimentagio,
“choro e sono do recém-nascido durante um perfodo

de vinte e quatro horas; pedia-se & mie que o preen-
chesse durante o dia seguinte e o enviasse para o
Hospital de Santa Maria em envelope sclado que

‘lhe era entregue devidamente enderegado.

Método das entrevistas - Questiondrio

Quisémos utilizar as entrevistas numa opgio de
avaliagio indirecta complementar do método da
ohservacio directa.

A integracfio matarativa da malher na sua re-
lacdo social, e cm particnlar com o seu fitho, impli-
ca diferentes processos de desenvolvimento depen-
dentes de virios factores, tais como a sua persona-
lidade, a sua educagio e o grau de adaptagdo a uma
nova estrutura familiar. O potencial imaginativo da
mulher no final da gravidez, as suas intengtes ¢ os
seus propoésitos podem ser, de facto, indirectamen-
te apreciados pelos métodos das entrevistas e é nes-
se scntido que Klaus e Kennel (1976), Richards e
Bernal (1976), Bibring ¢ col. {1959, 1961) ¢ Levy
¢ Hess (1952) as atilizam.

Baseados em toda a informago colhida e nanos-
sa propria concepgiio necessariamente adaplada A
classe social escolhida, elaboramos duas entrevis-
tas, tipo questiondrio, para serem utilizadas em
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duas fases da investigacfio: a primeira antes do
parto, & entrada da grivida na enfermaria da mater-
nidade e a segunda ao vigésimo oitavo dia, em casa,
altura em que se procedeu também & observagio
directa, & observagio do comportamento da mic
durante a aplicagfio da «B.N.B.A.S.» e 4 avaliagio
do recém-nascido.

A primeira entrevista continha catorze questdes
relativas  experiéncia da gravidez e actividades re-
lacionadas com expectativas da mie face ao nasci-
mento do filho. A segunda entrevista, com treze
questdes, incidia nas atitudes e comportamentos da
mie face ao recém-nascido. A classificagfio das
respostas tinha a graduagfio de 0 a 3, segundo ca-
tegorias previamente estabelecidas.

As entrevistas, a avaliagio do comportamento
materno durante a «B.N.B.A.S.», realizada ao vi-
gésimo oitavo dia, € o didrio, foram utilizadas ape-
nas como fonte complementar para a interpretaciio
final dos dados.

Andlise estailstica (%),

Para além do estudo da distribuigio de fre-
quéncias dc cada atributo considerado, procurou-
-se igualmente precisar a relagfio entre as varidveis
nominais implicadas nos critérios de seleccgfio da
amostra ¢ a varidvel caracterizando os grupos em
comparagiio (experimental e de controlo), através
de tabclas de contingéncia, sendo a avaliagio esta-
tistica efcctuada pelo teste do X% O mesmo teste
fei utilizado na avaliagfio do quesliondrio.

Aplicou-se o tesle ni3o paramétrico de Mann
Withney () para comparaciio estatistica entre os
dois grupos, no sentido de se verilicar se faziam
paric da mesma populagio (hip6tese nula) ou se de-
feriam significativamente (hip6tese alternativa),
para todas as varidveis ordinais corrcspondentes
aos itens da «B.N.B.A.S.» e respectivas dimensdes.

{*) Grande parte dos cdlculos foram realizados num computa-
dor ICL 4130 do Instituto Gulbenkian de Ciéncia, utilizando o
programa de andlisc estatistica S.P.S.S..

() Para amostras commais de 20 unidades, o valor U foi con-
vertido em 7 com distribuicAo normal, devido ac tamanho da
amostra utilizada, seguindo a seguinte {érmula (Sicgel, 1956):

nl n2
2

nln2 (nT+n2+7)
12

U
=
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Determinou-se, finalmente, a diferenga entre os
valores médios dos itens caracterizadores das
observactes mae-fitho e suas dimensbes, testando
a sua significagdio através do teste t de Student pa-
ra amostras independentes.

Tendo em consideragio a ndo previsiio segura de
um desenvolvimento especifico para cada item, uti-
lizaram-se, sistematicamente, testes «two-tailed».

Em todas as determinagdes foi escolhido, como
limiar inferior de significagdo, o valor de probabi-
Iidade de 0.05.

RESULTADOS

Os valores das varidveis que correspondem aos
critérios de sclecciio da amostra ou que com eles
estiio relacionados foram os scguin(es:

91,6% das mulheres tinha menos de 30 anos;
80% das mulheres tiveram analgesia entre 3 2 6 ho-
ras antes do parto ; apesar de ndo controlada, a dis-
tribuigiio dos sexos foi equitativa; 90% dos recém-
-nascidos tiveram Apgar de 10 ao 1° mimito (os res-
tantes tiveram Apgar de 10 ao 5° minuto); mais de
50% dos recém-nascidos tinham o peso compreen-
dido entre 3 e 3,5 Kg (percentis entre 25 ¢ 75).

A distribuigdo dos valores das varidveis rela-
cionadas com os critérios de seleccfio da amostra,
nos grupos experimental e de controlo, ndo reve-
lou diferengas significativas, nomeadamente:

Idade/Grupo (X = 0,23); idade gestacional/gru-
po (+58 = 1,02); horas de analgesia antes do par-
to/ grupo (X? = 1,57); horas de trabalho de parto/
grupo (X2 = 0,93): Sexo/Grupo (X? = 0,07) Apgar/
Sexo (X%=1,67) percentil/grupo (X2= 2,70), pesos/
grupo (X2 = 0,1).

ENTREVISTAS

Na primeira entrevista realizada antes do parto,
verificou-se niio existirem difercngas significativas
entre o grupo experimental ¢ o de controlo, em
qualquer das catorze questOes, constatando-se um
equilibrio da amostra, traduzido por uma homoggc-
neidade nas mies de ambos 0s grupos, quanto as
expectativas e atitudes face ao nascimento dos
filhos.



Quanto a segunda entrevista realizada cm casa
da mie, ao vigésimo oifavo dia de vida, verificou-
-se existir uma diferenga significativa entre 08 gru-
pos apenas numa pergunta; 1285 «O sen bebé trou-
xe uma mudanga na sua vida...» (respostas: 2 ~—
para melhor; 1 — indiferente; 0 — para pior).

Constatou-se que as mies do grupo experimen-
tal respondem significativamente mais vezes «para
melhor», (Em nenhum dos grupos houve resposias
«para pior» (X* = 6,08; gl = 1; P < 0,025).

A andlise dos resultados da «B.N.B.A.S.», rca-
lizado no primeiro dia de vida, revela:

O estadio 4 foi «estiddio predominante 1» mais
frequente em 48,3% dos recém-nascidos, seguindo-
-se o estidio 3 (31,7%), nao havendo diferenga si-
gnificativa entre os grupos (X2 = 5,65).

Nio se encontram diferengas significativas en-
tre o8 grupos relativamente acs valores dos refie-
xos da escala.

O item da escala em que se encontrou uma di-
{erenca significativa para melhor no grupo experi-
mental, face ao grupo de controlo, foi o seguinte;
«Facilidade de mo a boca» (Z =2,01; P < 0,05).

Nio se encontrou diferenga significativa entre o
grupo experimenial ¢ o de controlo quanto A altura
{média das horas de vida dos recém-nascidos) cm
que se realizou a primeira «<B.N.B.A.S.» (T=0,14).

Da andlise feita sobre as possiveis influéncias
das varidveis relacionadas com os critérios de se-
lecgiio (Idade, Horas de analgesia anies do parto,
Sexo, Apgar) na «B.N.B.A.S.» das primeiras horas
de vida, ¢ em termos de amostra global, apurou-se
que: existe uma associagio significativa cntre a va-
ridvel «Horas de analgesia antes do parto» ¢ 08 re-
flexos «Encurvagio» e «Glabela», constatando-se
que os resultados sio melhores A medida que dimi-
nui o tempo que medeia entre a analgesia ¢ o par-

to; Encurvagiic/horas de analgesias antes do parto

(X2 = 11,98; gl =-4; P< 0,025); Glabela/ horas ds
analgesia antes do parto (X2 = 6,23 gl =2; P<0.05).

Nio se enconlram quaisquer associagbes signi-
ficativas entre os resultados da «BN.B.AS» do
primeiro dia e as varidveis horas de trabalho de par-
to e sexo dos recém-nascidos,

A andlise dos valores da amostra da «B.N.
B.A.S.» realizada no terceiro dia de vida revela o
seguinte: O estddio 4 foi o «estidio predominante
1» mais frequente (81,7% da amostra total), nfio se
tendo registado diferengas significativas entic o
grupo experimental e o de controlo (X?= 3,05).

Nio sc encontram diferencas significativas en-
tre 0s grupos, relativamente aos valores dos refle-
xos de escala.

Relativamente ao «pardgrafo descritivo», 0 gru-
po experimental obteve classificagbes superiores,
em relagio ao grupo de controlo, nos itens «Atracti-
vidade» ¢ «Necessidade».

«ATAcHVIBAde v eevens Z=3723;P<0,001
«Necessidade de estimmlagfio»........ Z =408, P < (001

Enconftram-se classificactes significativamente
melhores no grupo experimental, nos seguinies
itens de comportamento referidos no Quadro I

QUADROI

Itens de Comportamento Z P<
"Orientagio visual inanimada” 2,87 0,005
"Oricntagio auditiva animada” 2,89 4,005
"Orientagfio visnal e audit. animada” 3,55 {3,001
“Alerta" 225 0,025
"Maturidade Motora” 2,47 0,025
"Modo de resposta as carjeias" 4,55 0,001
"Consolagdo com intervengio” 221 0,05

"Rapidez de excitagac” 227 0,025
*Sustos” 2,09 0,05

"Actividade de asto-apaziguamento" 2,31 0,025

A tinica Dimensio em que se encontron uma clas-
sificagdo significativamente superior no grupo cxpe-
rimental foi a «Dimensdo I — Processos interacti-
vos»(®) (Z=2.9; P< 0,005y

Tanto nos recém-nascidos do sexo feminino
como nos recéni-nascidos do sexo masculino, com-
provou-se nfo haver diferencas significativas entre
os grupos experimental e de controlo.

Analisando os resultados da «B.N.B.A.S.», se-
gundo o sexo dos recém-nascidos (amostra global),
verificou-se néo haver diferengas significativas en-
re 08 rapazes ¢ as raparigas,

A altura (média das horas de vida dos recém-
-nascidos) em que se realizou a 2° «<B.N.B.A.S. » foi

(*) Nas outras t¥s dimensdes, embora nfio se tivessem consta-
tado entre os dois grupos diferengas estatisticamente significati-
vas, o grupo experimental obteve sempremelhores classificagées,
relativamente ao grupo de controlo,
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-de 67,46 H. (D. P. = 4,63), niio se encontrando dife-
renga significativa entre o grupo experimental e o
grupo de controlo (T = 0,45).

- Ao vigésimo oitavo dia de vida, aandlise dos va-
lores da amostra da «B.N.B.A.S.» revelou que:

— O estadio 4 foi o «estadio predominante 1»
mais frequente (85% da amostra total), ndo se tendo
constatado existirem diferencas significativas entre
o grupo experimental e o de controlo) (X* =2,32).

—- A avaliagfio segundo os grupos relativamente
aos valores dos reflexos da escala, demonstrou nfo
haver diferengas significativas.

—— O grupo experimental obteve uma classifi-
cagfio superior no item «Atractividade» (pardgrafo
descritivo) (Z = 2,55; P< 0,025).

— Verificaram-se classificagbes significati-
vamente mclhores no grupo experimental, em re-
lagdo ao grupo de controlo, nos itens referidos no
Quadro 1.

QUADROII

TTENS Z P<
"Diminui¢do de resposta a luz” 3,12 0,0025
"Orientagio visual inanimada” 2,66 0,01
"Orientagdo visuzl animada” 247 0,025
"Orientagdo visuzl e andit. animada” 2,43 0,025
"Alena" 2,52 0,025
"Modo de resposta as caricias” 3,13 0,0025

Relativamente as dimensoes estudadas (%), o gru-
po experimental obteve uma classificagfio significa-
tivamente mais alta do que o grupo de controlo na
«Dimensao 1 — Processos interactivoss (Z = 2,16;
P <0,05).

Analisando os resultados da «B.N.B.A.S.»
(amostra global), segundo o sexo dos recém-nasci-
dos, verificou-se ndo haver dif{erengas significativas
entre rapazes € raparigas,

Considerando, no seu conjunto, as médias dos
resultados de cada uma das dimensdes da
«B.N.B.A.S.» do primeiro, terceiro e vigésimo oi-

) E de salientar que os itens de comporiamento que se man-
tiveram com dilerengas significativas face aos grupos, do terceiro
para o vigésimo oitavo dia, foram apenas os referenies a esta di-
mensio. Tanto no primeiro como no terceiro e vigésimo oitavo
dias; constatou-sc quenas dimensdes em que ndo se verificaram di-
ferengas significativas entre grupos, o gnipo experimental obleve
sempre melhores classificagdes do que o grupo de controlo,
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tavo dias de vida, verificou-se uma classificagiio
significativamente melhor no grapo experimental,
em duas das quatro dimensdes.

QUADRO IIE
B |
DIMENSOES Z P<
"] — Processos interactivos” 3,15 0,001

"IV — Processos de organizagio
de resposta ao stress” 2,51 0,01

OBSERVACAO DIRECTA

Os resultados da observagio directa dos compor-
tamentos da mie e recém-nascidos, realizada ao ter-
ceiro dia de vida, revelam que as maes do grupo
experimental pdem os filhos a arrotar significativa-
mente mais vezes que as do grupo controlo (1, =
2,04: P < 0,05). No entanto, embora sem signi-
ficAncia estatistica, verificaram-se methores classi-
ficagdes em 52% dos outros itens do comportamen-
to materno.

Verificou-se¢ um perfil modal que salicnta o
estddio 3, como estidio predominante em ambos os
gTupos.

A avaliagio dos estddios dos rccém-nascidos
(cm fermos globais), durante a observacio directa,
mosirou ques

— 5 % dos RN. estiveram 1 ou mais vezes no estidio 1;

—56,7% dos RN. " nowow n  « estddio 2;
—-93,3% dos RN, " W w o ctidio 3:
_80 %dos RN. w o ¢ o estidio4:
-15 % dos RN " non «  n egtidio 5
— 5 %dos RN " non i . » estidio 6.

Relalivamentc ao comporlamento maicrmo, ien-
do em conta o sexo dos recém-nascidos e ¢ grupo
a que pertencem, verificou-se um nimero signifi-
cativamente maior de ocorréncias na Dimensio
«Cuidados com a crianga» — t g, = 2,52; P < 0,025,
nas mies de rccém-nascidos do sexo masculino do
grupo experimental, face aos recém-nascidos do
Mesmo SCX0 o grupo controlo,

Observou-se, por outro lado, que as mies vocali-
zavam significativamente mais para as raparigas no
grupo experimental do que no grupo controlo (¢, -

=224 P<0,0S).



Da andlise da amostra total segundo o sexo, ve-
rificou-se que as raparigas estavam mais alerta que
os rapazes («Estddio 4» : t, = 2,37; P< 0,025) e
eram colocadas por mais tempo no ber¢o ou na ca-
ma da mic («Bergo-cama»: Ly = 247; P< 0,025).

A andlise das respostas a pergunta sobre a «Pre-
feréncia de lado» em que a mie pegava na crianga,
assinala que a grande maioria das mdes (80%)
pegava nos filhos do lado esquerdo, nfo se tendo
constatado diferengas significativas entre o grupo
experimental e o de controlo (X? = 3,44).

Ao.vigésimo oitavo dia de vida, registou-se que
as midcs do grupo experimental vocalizavam e
tinham mais cuidado com a higiene da face dos seus
filhos do que as do grupo controlo. Para além dis-
so0, as mes do grupo experimental obtiveram uma
classificacio significativamente melhor que as do
grupo controlo, na Dimensdo «Comportamento
afectuoso» (Quadro IV).

QUADRO IV
ITENS / DIMENSAQ t N P<
"Vocaliza" 2,12 58 0,05
*Cuidados com a face” 2,33 58 0,025
Dim. 1 - "Compornamento

afectuoso” 2,58 58 0,025

Verificou-se um perfil modal que salientava o
estidio 4 como estidio predominante em ambos 0s
Erupos.

A avaliagio dos estddios dos recém-nascidos (em
termos globais), durante a observagio directa, mos-
trou que:

— 1,7% dos R.N, estiveram 1 ou mais vezes no estddio 1;

—16,7% dos RN, " mowow v o estadio 2;
—61,7% dos RN, n nouw " n estddio 3;
- 96,7% dos RN. " W n « estddio 4;
~13,3% dos R.N. " o »w w estidio 5;
— 5 9 dos RNN. " wonow " v estidio 6.

As mies dos rapazes do grupo experimenial
obtiveram uma classificagiio significativamente
superior, relativamente as do grupo controlo, na Di-
mensio «Comportamento afectuoso» (t,, = 2,77,
P< 0,01).

Por outro ludo, constatou-se que as mées das ra-
parigas do grupo experimental falavam significa-

tivamente menos para o observador, do que as do

grupo controlo («Fala para outra pessoa»: t,, = 2,37,
P< 0,05).

Quanto a preferéncia de lado em que as mies
pegavam nos filhos, apurou-se que 81,7% das méies
(amostra total) pegavam nos fithos do lado esquer-
do e, tal como no terceiro dia, ndo foi significativa
a diferenca entre 0s grupos experimental e contro-
lo X2 = 045).

Relativamente ao comportamento das mées du-
rante a aplicagio da «B.N.B.A.S.» a0 vigésimo oi-
tavo dia de vida, verificou-se que as do grupo expe-
rimental tendiam mais a apaziguar os filhos quan-
do estes choravam: «Comportamento das mics face
ao choro dos RN» — X?=4.27; gl = 1; P < 0,05.

Quanto aos didrios enviados pelas mics, nio se
encontraram diferengas significativas entre os va-
lores do grupo experimental ¢ os do grupo de con-
trolo em qualquer dos itens marcados. 76,7% das
maes {(amostra total) responderam com os didrios
preenchidos, nio sendo também significativa a di-
ferenga no niimero de respostas, entre 08 grupos.

Quanto ao tipo de alimentagdo — peito, biberfio
ou misto — apurou-se, ao terceiro dia de vida, que
98,3% das mies alimentavam os filhos ao peito, en-
quanlo que, a0 vigésimo oitavo dia, s6 53,3% das
mées (amostra total) mantinha a amamentago, néo
se encontrando, em qualquer dos dias, diferengas
signilicativas entre o grupo experimental € o gru-
po controlo.

DISCUSSAQ

A B.NB.AS. pareceu-nos ser, no momento
actual, o instrumento mais completo no estudo do
comportamento do recém-nascido, terido corres-
pondido inteiramente aos objectivos requeridos nas
diferentes fases da nossa investigagiio. A obser-
vacio directa, embora nos pareca adequada para a
avaliacdo do comportamento materno, revelou-se
linitada em relago ao recém-nascido; por um la-
do, incidiu nom nimero reduzido de comportamen-
tos, por outro lado pareceu-nos ser insuficiente a si-
tuagio de alimentagio como (nica situacio de
obscrvagiio capaz de captar, com amplitude, os
comportamentos de interacgdo do recém-nascido.

Dos tesultados deste estudo, parece ter ficado
claro que o contacto precoce mie-recém-nascido na
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primcira meia-hora de vida influencia, de algum
modo, o0s comportamentos de ambos. Esta in-
fluéncia exercen-se fundamentalmente nos proces-
sos de interacgdo do recém-nascido e no compor-
tamento afectuoso da mie e foi aumentando ao
longo do primeiro més de vida.

Quanto acs recém-nascidos € de salientar o facto
de terem sido suficientes trés dias para que os
efeitos do contacto precoce tenham levado a me-
Ihores resultados na «Dimensdo dos processos
interactivos»,

No que se refere a esta dimensao, as diferengas
entre 0§ recém-nascidos que tiveram contacto ¢ os
que seguiram a rotina, ndo s6 se mantdm sensivel-
mente do terceiro para o vigésimo oitavo dia de
vida, como aumentam, significativamente, do pri-
meiro para o terceiro dia de vida, Saliente-se que
os itens que se mantiveram com diferengas signi-
ficativas ao vigésimo oitavo dia de vida foram ape-
nas os refercntes a esta dimensfio — «Orientagfo
visual inanimada», «QOrientagfo visnal ¢ auditiva
animada», «Alerta» ¢ «Modo de resposta 2s
caricias».

Estes factores foram provavelmente devidos,
quer a uma influéncia do contacto precoce no re-
cém-nascido, quer a uma influéncia desse contacto
no comporiamento materno que se repercutiu, de
algum modo, nos fithos, quer ainda a uma ac¢io
conjunta dessas influéncias, de acordo com toda a
fenomenologia da interacgdo.

A importiincia clinica dos resultados diferenciais
significalivos no sector que reune a avaliagio das
capacidades do recém-nascido e que exprime a or-
ganizacio de todos os seus sistemas comportamen-
tais relacionados com as trocas sociais, implica um
reforgo claro a elaboragfo tedrica sobre 08 constru-
ctos relativos ao periodo sensivel e & vinculagfo.

O contacto precoce mie-filho poderd ser, assim,
como que um revelador de uma matriz genotipica
inerente as caracteristicas humanas mais primitivas,
comuns a todos os mamiferos que transportam os
seus filhos de um modo ventro-ventral € os alimen-
tam continuamente. De facto, ao longo da maior
parte da histéria do homem, foi através da relagio
com a sua mie que o bebé receben o alimento, o
calor, a protecgdo e a estimulagiio social, e tanto a
mie como o recém-nascido possuem meios do
adaptacio anatbrnica, fisiolégica e comportamen-
tal que asseguram aquelas necessidades, indispen-
sdveis & sobrevivéncia da crianga pequena.
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O sistema tio complexo como ceficiente da co-
municacio apds o nascimento poderd ser influen-
ciado pelo contacto precoce mie-fitho, determinan-
do que a mie induza no recém-nascido um contro-
lo mais competente dos seus estidios assim como
uma maior estabilidade do scu alerta; esta possibi-
lidade € a via para uma interac¢fo mais gratifican-
fe, significando para Als (1977) o sustenticulo das
futaras trocas relativas 2 informacdio cogniliva.

Os resultados que encontrdmos de um significa-
tivo melhor alerta no grupo experimental, tanto ao
terceiro como ao vigésimo oitavo dia de vida, cla-
rificam, de certo modo, algumas das hipdteses que
t&m sido formuladas a este respeito.

O bebé, nascendo equipado de uma forma tio
complexa como competente sobretudo na esfera
sensorial, dispde, consequentemente, de toda uma
gama de possibilidades de fornecer sinais-estimu-
los extremamente importantes para a sua mie; esta,
embora de uma forma inconsciente, percepciona-os
€ reage com respostas especificas adaptadas s ca-
racteristicas ¢ necessidades individualizadas do seu
fitho (Brazelton, 1963; Korner, 1971),

O inicio da socializagfio implica a atribui¢io de
um significado social a cada acto do bebé recém-
-nascido (Richards 1974). O contacto precocc mie-
-filho, ac mesmo tempo que pode proporcionar i
mie uma actividade emocional susceptivel de
exprimir o8 seus impulsos mais espontaneos, pode
conferir-lhe também a oportunidade de entcnder,
como sinais sociais, as expressdes visuais e faciais
do recém-nascido que influenciam diferencialmen-
te 0 comportamento (Kitzinger, 1972, 1974, 1976).

Os resultados obtidos, logo ao terceiro dia, nos
comportamentos infantis de orientacfio sensorial,
visual e auditiva, e mantidos ao longo do primei-
ro més de vida de uma forma significativamente
melhor para o grupo de bebés que teve contacto pre-
coce com as mics, poderfo explicar o modo como
aquele confacto torna mais evidentes alguns com-
portamentos de uma das dreas de maior com-
peténcia do recém-nascido, nomecadamente através
de uma possivel influéncia no modo como as mies
os interpretam. O contacto mie-filho logo a seguir
a0 nascimento scrd um meio de a mie poder in-
tegrar as fantasias concebidas durante a sna gra-
videz e de compensar todo o «stress» do trabatho
de parto, proporcionando simultancamente as pos-
sibilidades do bebé se revelar como uma pessoa
significativa aos olhos dos scus pais. Uma das vias



deste processo do recém-nascido passard, certa-
mente, pelas suas faculdades de orientacfio senso-
rial.

Brazelton (1981) explica como a seguir a0 nasci-
mento a mie mobiliza toda a sua energia psiquica
para recuperar de um desgaste fisico e psicoldgico,
enquanto o bebé luta por alcangar a sua homeostase
bioldgica. Assim, a forma de reajustar rapidamente
a separagfo fisica de dois corpos consubstancia-
lizada no momento do nascimento, serd a de pro-
porcionar a continuidade, um contacto capaz de
restabelecer e integrar uma recuperacio que ¢
miltua, numa comunicagfio que € também bilateral.
A coordenacfio interpessoal ji existe em muitos
comportamentos observados dentro do titero, como
sejam as respostas do feio aos estimulos ticteis,
depois do nascimento, mie e bebé reajustam-se
para o estabelecimento de uma sincronia de estimu-
los e respostas afectuosas que sdo um prelidio tio
necessirio como indispensavel 4 interacgfo social,
Dois dos comportamentos interactivos do recém-
-nascido mais relevantes no que respeita as re-
lagbes proximas entre 0 coniaclo precoce € as
Tespostas maternas sdo o «Modo de resposta s cari-
cias» e a «Consolacio com intervengiio». Na nos-
sa amostra, os resultados encontrados parecem ser
esclarecedores: consistentemente, ao terceiro dia no
que respeita aos dois itens, e tanto ao terceiro como
ao vigésimo oitavo dia no primeiro deles, o grupo
de recém-nascidos que teve contacto precoce com
as mies obteve resultados significativamente
melhores relativamente ao grupe que seguiu a
rotina.

E também curioso assinalar que, ao terceiro dia
de vida, 0s recém-nascidos que tiveram contacto
precoce com as mies nfo sé foram congiderados
mais atraentes pelos observadores, como melho-
raram o seu desempenho com a estimulagiio do
observador (Resultados — 5.3); os resultados sig-
nificativos referentes a atractividade mauntiveram-
-se consistentes ao vigésimo oitave dia de vida. E
alids o cardcter interactivo desta escala que permi-
tin aos observadores, substituindo-se por um
pequeno periodo de tempo a mie, detectar e ava-
liar 2 gama de influéncias ja referidas e que se
repercutem no recém-nascido, através da sua acgio
complementar e bilateral.

Harlow ¢ Harlow (1974}, Lorenz (1970) e Schaf-
fer {1963) mostraram que a resolugfio gratificante
da tensfo da fome desenvolvida pelos primeiros

psicanalistas nfio constitui o critério decisivo para
a génese de vinculagiio em muitas espécies animais.

Bowlby (1972, 1978) foi o primeiro a congide-
rar que existe uma ligago especifica entre o bebé
¢ & sua mie, primariamente destinada a aumentar
a capacidade de sobrevivéncia do recém-nascido, o
que tem sido constatado sob diversos fngulos na
histéria da evolugio humana. Os progressos no
estudo do desenvolvimento das primeiras relagcs
sociais humanas t&m confirmado a importincia pri-
mordial da interac¢io precoce mae-fitho que deri-
va do facto de ser a mie a primeira pessoa a esta-
belecer relagdes positivas com o recém-nascido.

Uma das vantagens dessa interac¢fio precoce é
a oportunidade da mie poder ficar sincronizada
com a individualidade do seu bebé e, nessa medi-
da, interpretar correctamente os seus sinais senso-
riais ¢ estimolos comunicativos.

Neste contexto, a mie responde &s caracteristi-
cas interactivas ¢ de alerta do seu filho com mani-
festagbes de comportamento afectuoso, tais como
olhar, sorrir, vocalizar, acariciar e beijar.

No que respeita A nossa investigacio, a evolugiio
do comportamento materno condiz com os resulta-
dos obtidos pelos recém-nascidos pertencentes ao
grupo que teve contacto. As diferengas entre os dois
grupos de mécs aumentaram do terceiro para o vi-
gésimo oitavo dia de vida (relativamenie ag com-
portamento afectuoso), tornando-se, portanto, mais
evidente a infudncia do contacto ao (im de um més.

E de salientar que tal como no estudo de Hales
e col. em 1977, as diferencas entre 08 grupos ape-
nas se verificaram na Dimensfo do comportamen-
to afectuoso. Enquanto naguela investigagio essas
foram verificadas s trinta e seis horas a seguir ao
parto, no nosso estudo clas eram ainda esbatidas ao
terceiro dia a seguir ao nascimento, provavelmente
devido & existéncia de um «rooming-in» continuo
desde as seis horas de vida dos bebés, em ambos
08 grupos, so se tornando verdadeiramente signifi-
cativas ao vigésimo dia. No entanto, os resultados
da observagio directa dos comportamentos das
mies e recém-nascidos, realizada ao terceiro dia,
revelam que as mies do grupo experimental pdem
os lilhos significativamente mais vezes a arrotar;
para além disso, embora sem significincia esta-
tistica, verificaram-se também nesta fase melhores
classificagBes em mais de metade dos itens de com-
portamento materno, entre 08 quais se¢ contam —
«vocaliza», «acaricia» e «abraco fechado».,
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Na observagiio directa do vigésimo oitavo dia,
para além do melhor comportamento afectuoso
revelado, as mies que tiveram CORtaclo precoce nio
s6 vocalizaram mais em situagfo de interacgio,
como revelaram mais cuidados com a higicne da
face dos filhos, relativamente as que seguiram a
rotina da maternidade.

O comportamento materno durante a aplicagao
da «B.N.B.A.S.», bem como os dados da llima en-
trevista, contribuem para confirmar a influéneia do
contacto na mag, ao fim do primeiro més. Assim,
constafou-se que as mies do grupo cxperimental
nio sé tendiam mais a apaziguar os seus filhos
quando estes choravam, como também considera-
vam, mais do que as do grupo controlo, que os seus
bebés vieram allerar a sua vida «para melhor».

Uma reflexdio sobre estes resuliados que expri-
mem melhor desempenho e comportamento intera-
ctivo do grupo de mies e recém-nascidos que tive-
ram contacto precoce rclativamente a0 grupo que
seguin a rotina, implica conotar como agressiva
qualquer separa¢io entre mie e [ilho, nos primei-
ros tempos de vida da crianga.

As socicdades industrializadas modernas t&m al-
terado o padriio histérico de cuidados continuos ¢
de interacgfo {isica intensa entre mic e filho logo
a seguir ao parto, substituindo-se por regimes que,
sob vérias formas, separam a diade, implicando ao
mesmo tempo e em grande parte das vezes, a opcdo
por uma alimentagfo artificial intermitente. O im-
pacto destas transformagdes no desenvolvimento
infantil e nos processos de vinculagio materna sao
ainda desconhecidos, mas pensa-se que 0s seus
clcitos estardio a alingir os limites da capacidade de
adaptacio humana (Lozoff, 1977). O critério criti-
¢o para o estabelecimento de uma vinculagfo cfi-
caz parece ser a oporiunidade de uma interacgiio
precoce mée-filho que serd depois mantida através
de diversos mecanismos bio-comportamentais que
se reforcam mutuamente e asseguram, numa pers-
pectiva social, a sobrevivéncia de relagtes estdveis.

Muitos dos comportamentos do recém-nascido,
hoje melhor conhecidos a partir da obra de T. B,
Brazelton (1962, 1973, 1974, 1979, 1981) parccem
ser claramente influentes no comportamento mater-
no de carfcter afectuoso e, neste contexto, julgamos
ser licito aceitar ser a prépria relagio precoce mae-
-filho uma fonte de comportamentos vinculadores,
funcionando o contacto como elemento de reforgo,
decisivo na génese dessa vinculagio.
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Com Piaget (1977, 1951) assume-se que a ¢s-
timulagio perceptiva é um factor essencial no
desenvolvimento dos estddios mais precoces da
vinculagfo no homem e € o grau de desenvolvi-
mento cognitivo & de aprendizagem, bascado numa
interagdo social precoce que deve ser, hoje em dia,
entendido como um pressuposto primério da cultu-
ra, entendida também como mecanismo de adap-
tagiio na espéeie humana (Als, 1972).

Quanto ao comportamento das maes segundo 0
sexo dos recém-nascidos, 0s nossos resuliados viio
ac encontro dos de P. de Chatean (1977).

O facto de o item «Bergo/cama» (observagio di-
recta) ter umna ocorréncia maior nas raparigas, su-
gere que, por um lado, os rapazes permancciam
mais tempo ao colo das mies e, por cutro lado, que
cstas 0s amamentavam durante um periodo mais
longo. No que se refere a cada sexo por si, as mies
dos rapazes do nosso grupo experimental foram
mais afectuosas, enquanto que as mées das rapa-
rigas eram distraidas («falar com o observador»),
relativamente ao grupo controlo.

Por outro lado, a andlise da BN.B.A.S. segun-
do o sexo dos recém-nascidos, independentemen-
te dos grupos, revelou ndo existirem diferencas
significativas entre 0s sexos, 0 que coincide com 0s
resultados do estudo de Osofsky e col. (1974).

Nio constatimos diferencas significativas entre
08 grupos no que se refere ao tipo de alimentagéo,
mas pensamos ser prematuro tirar concluses nesta
matéria a partir dos resultados de um 6 més. As
observagtes dos aatores que demonstram a influén-
cia do contaclo precoce na amamcntagio como
opgiio materna, foram feitas até aos dois-trés meses
de vida dos recém-nascidos (Hales, 1975; Chateau,
1977; Sosa, 1978); recorde-se, no entanto, que, ao
fim do primeiro més de vida, maisde 50% das mies
do nosso estudo ainda amamentavam os filhos, in-
dependentemente dos grupos a que perfenciam,

A andlise dos resultados referentes aos compo-
nentes da «Dimensio dos processos motores» re-
vela que na primeira fase de avaliagdio, ao primei-
ro dia de vida, os recém-nascidos que tiveram con-
tacto obtiveram melhores resultados no item «Faci-
lidade de m#io & bocaw, relativamente ao grupo con-
trolo, Estes resultados exprimem, julgamos, uma
melhor coordenagiio motora relacionada com uma
auto-organizagio mais eficiente nos mecanismos
de controlo dos recém-nascidos, especialmente em
situagOes de maior «stress».



Este melhor desempenho do grupo experimen-
tal poderd ter origem no contacto reconfortante com
a mie, através de formas de comunicagfo sensorial
{Aip importantes como 0 contacto visual, a voz €
ritmo cardfaco da mfe e ainda o sen cheiro. Por
outro lado, o facto de, ao terceiro dia de vida, o gru-
po experimental ter reévelado uma melhor maturi-
dade motora relativamente ao grupo controlo,
poderd basear-se mas repercusstes do contacto
sobre vdrios tipos de mecanismos que interferem
com esta expressio do comportamento infantil.

No que respeita aos componentes das Dimen-
soes «Processos de organizagfo face ao stress» cde
«Controlo dos estiddios», os recém-nascidos que
experimentaram contacto precoce com as suas
maes, nAo sO tiveram menos sustos, como choraram
menos e se consolaram com mais facilidade, em
comparagio com os bebés do outro grupo (ilens
«Sustos», «Rapidez de excitaciio» e «Auto-apazi-
guamento»).

A mclhor organizacio face a esles factores de-
monstrada pelo grupo experimental, ao terceiro dia
de vida, podera ser explicada pelo facto de os re-
cém-nascidos deste grupo terem tido oportunidade
de um contacto reconflortanfe com a mie, eventual
desencadeador de todos os estimulos inerentes a
uma interac¢do precoce.

Desmond e col. (1963) descrevem um «periodo
de reactividade» no recém-nascido na sua primei-
ra hora de vida, em que ele demonstra toda a sua
compeléneia interactiva ¢ exploratéria, simultinea
com uma hiperactividade do sisterma simpdtico
expressa por taquicardia, frequéncia respiratdria
aumentada e hipertonia.

Assim, o confacto mies-filhos deu-se num pe-
riodo em que os recém-nascidos eslavam especial-
mente disponiveis para a interacgfio € é provavel
que a melhor organizagdo demonstrada pelo grupo
experimental, no controlo dos seus sustos ¢ da sua
excitabilidade, no terceiro dia de vida, tenham, de
algum modo, contribuido para uma maior dis-
ponibilidade face ao comportamento intcractivo,
conforme se verificou nos resultados da segunda
e terceira fase das avaliagfes (terceiro ¢ vigésimo
oilavo dias de vida). A Dimensfio «Processos de
organizagio de respostas ao stress», em que sc
integra o item «sustos» foi melhor classificada
no gropo experimental, quando se consideraram
as médias dos resultados no conjunto das trés
fases.

Na mesma linha de influéncias consistente com
os resultados diferenciais obtidos, poderd ser cnten-
dida a melhor classificacio do grupo experimental
num dos itens dec habituagfo «Diminui¢io da res-
posta & luzs, ao vigésimo oitavo dia de vida.

A aplicagio da B.N.B.A.S. foi feita nos dois
grupos no primeiro dia sensivelmente as quatro
horas de vida dos recém-nascidos, 0 que correspon-
de & segunda oscilagfo descrita por Desmond e col.
(1963). Neste periodo, o recém-nascido, a scguir a
uma fase de sono e de declinio da actividade mo-
tora, fica, de novo, mais alerta, cmbora ainda exista
uma grande instabilidade das suas fungGes princi-
pais. A expressio bioldgica destes mecanismos de
adaptaciio ¢ representada, cntre ontros sinais, por
tremores, sustos, choro, excitabilidade facil, alte-
ragOes da dindmica circulatéria e respiratéria e ain-
da por uma labilidade da cor da pele. O facto de
os recém-nascidos, em ambos 0s grupos, estarem
neste periodo critico de adaptagio ao meio extra-
-uterino, quando da primeira avaliacio, pode expli-
car a circunstincia de ter sido enconfrada $6 uma
diferenga significativa no primeiro dia de vida a que
ja nos referimos («Facilidade de m#o a boca»).

A grande maioria das méces, durante todo o pri-
meiro més de vida, pega nos [lilhos ao colo do lado
esquerdo, independentemente do grupo, 0 que pare-
ce mostrar que, desde que nfio haja uma separagio
prolongada entre a mae ¢ o filho apés o parto, este
comportamento instintivo matemno prevalece (Salk,
1962, 1966, 1970; Chateau, 1978).

O comportamento da mée, para além de todas as
influéncias biol6gicas, nomeadamente hormonais,
depende de imperativos culturais relacionados com
a responsabilidade nos cuidados 20 bebé, acresci-
dos dos imperativos morais de se comportar com
ternura e amor face a um ser tdo vulnerdvel e de-
pendente que faz parte da sua familia e tem o sen
sangue (Newson, 1930, 1974, 1978).

O contacto precoce no pds-parto, além de um
efeito directamente apaziguante na mic, exercerd
ncla, também, uma influéneia indirecta, através de
um melhor desempenho do seu filho, o que rever-
te numa maior estabilidade dos comportamentos da
diade, favorecendo em paralelo a sua vinculagfo. E
neste contexto que Peterson ¢ Mehl (1978) se
pronunciam, afirmando que «a presenga do bebé
oferece uma realidade concreta ao objecto fantasia-
do e, como tal, desencadeia ¢ concretiza a vincu-
lacdo materna».
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Numa perpectiva clinica de prevencio, parece-
-nos fundamental assegurar que, através de atitudes
tio simples e economicas como € a de favorecer o
contacto precoce mie-filho, se estabelegam as
condicBes necessfiriag a nma interacgio equilibra-
da. Nesta medida importa reformar rotinas estabe-
lecidas neste século, quando os primcires objecti-
vos eram a lula conira a infecgio, entdo factor de
grande mortalidade nco-natal. Os progressos no
dominio da Pediatria do DPesenvolvimento, da An-
tropologia, da Ftologia e da propria Investigacio
Clinica tornaram possivel demonsirar, em cada cul-
tura, a influéncia e importincia da recuperacio de
hébitos tho primitivos como eficazes, na génese de
uma vinculagio. Foi 0 que pretendemos fazer ao
estudar a influéneia do contacto precoce mie-filho
nos comportamentos do recém-nascido ¢ da sua
mic na classe média baixa portuguesa, duranic o
primeiro més a seguir ao parto.

A avaliagfo dos comportamentos infantil ¢ ma-
terno ¢ da relacio que os envolve &, cada vez mais,
uma responsabilidade pedidtrica, tornando-se um
elemento decisivo ao permitir uma intervengio pre-
coce de carfeter preventivo quando sio detectados
factores de risco para a interacgfio. O pediatra, bem
como qualquer outro clemento da equipa de satde
materng-infantil, funcionar4, assim, como um fac-
tor de reforco implicado na ligaciio das duas pes-
soas mais proximas do nosso Universo — a mic e
o sen filho.

Klaus e Kennell (1976) afirmaram que «gnando
se ¢ muito pequeno & se sente que se é talmente
amado, entfo pode-se enfrentar o mundo». Cremos
que 08 nossos resultados poderfio vir a demonstrar
as mies ¢ a lodos os Kcnicos envolvidos em satide
malerno-infantil que, na nossa cultura ¢ NoO OSSO
tempo, 0 contAclo precoce a seguir ao parto deter-
mina inequivocamente uma influéncia positiva,
quer no comporiamento interactivo do recém-nas-
cido, quer no comportamento afectuoso da mie.
Este efeito, porventura ainda nfio completamente
esciarccido a longo prazo, di-nos, contudo, 0 en-
scjo de podermos, desde j4, enfrentar a actuagio
clinica num horizonte de maior esperanca.

RESUMO

A investigagdo dos autores teve como objectivo ave-
riguar o efeito do contacto precoce mae-recém-nascido

nos comportamentos de ambos, durante o primeiro més
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de vida. O grupo experimental (N=30) teve wm contacto
de meia-hora, estando o recém-nascido vestido. O gru-
po de controlo {(N=30) seguiu a rotina do hospital.

Ambos 0s grupos liveram um «rooming-in» conlinuo
desde as seis horas de vida. O estudo incidiu particular-
mente na avaliagio do comportamento do recém-nasei-
do, tendo-se utilizado, para esse fim, a «B.N.BAS»
(Brazelton Neonatal Behaviowr Scale} ao primeiro, ter-
ceiro e vigésimo oltavo dias de vida. Ao lerceiro e vi-
gésimo oitavo dias, observaram-se os comporiamentos
da diade, em sitwacdo de alimentacio.

Quanfo aos recém-nascidos, enconiraram-se dife-
rencas enfre os dois grupos, fundamentalmente nos pro-
cessos de interacgdo. Nas mies, as diferengas encontra-
das foram maiores ao vigésimo oitavo dia e eram respei-
tantes ao comportamento afectiuoso.

Os autores discutem os resultados numa perspectiva
transcultural e clinica, inferindo as responsabllidades pe-
didtricas no favorecimento e na avaliagdo precoce da in-
leraccdo mae-bebé.

ABSTRACT

The authors studied the effect of early mother-new-
born extra-contact on the behaviour of both mother and
child during the first month of life. The experimental
group (N=30) had a conrtact of half an hour and the naw-
born infant was dressed. The conltrol group (N=30) fol-
lowed the routine treatment of the materanity ward. Both
groups had a conlinuous rooming-in from the 6th hour
of life onwards.

This study focussed muainly the assessment of the
newborn infant’s behaviour and the BNBAS (Behaviour
Neonatal Brazelton Assessment Scale) was used for this
purpose on the 1st, 3rd and 28th days of life. On the 3rd
and 28th. days the behaviour of the diad was observed
in a feeding situation. In newborn infanls, differences we-
re found in relation to interaction processes. In mothers
the most important differences were observed on the
28th day and concerned affectionate behaviour,

The authors discuss these resuils from a transculfural
and clinical point of view, stressing the pediairic respon-
sabilities promaoting early assessment of mother-infant
interaction.
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