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... para crescer em seguranca emocional
todo ser humano precisa ser adotado.

Dai inexistir nenhuma distincéo entre a
filiacao bioldgica e adotiva,

em relacdo ao amor que se sente.

O amor ¢ adotivo.

Se ha amor, é caso de adocéo,

mesmo que o filho tenha sido gerado pelo pai.
Savio Bittencourt



RESUMO

Biasutti, C. M. (2016). Parentalidade em casos de ado¢do monoparental. Dissertacdo
de Mestrado. Programa de PoOs-Graduacdo em Psicologia, Universidade Federal do
Espirito Santo, Vitoria, Espirito Santo.

Tendo em vista as mudancas sociais ocorridas ao longo das Ultimas décadas no que
tange a organizacao das familias e aos papéis atribuidos as mulheres e aos homens, e a
discussdo atual sobre o conceito de familia na sociedade brasileira, legitimando as
organizacbes familiares que divergem do modelo tradicional, a presente pesquisa
entende a importdncia de se estudar a familia monoparental adotiva e suas
especificidades, com o intuito de verificar como esta exerce a parentalidade. O presente
estudo, de enfoque qualitativo-descritivo, objetivou investigar como ocorreu a adogéo
para familias monoparentais e conhecer e descrever a vivéncia da parentalidade nas
familias estudadas, considerando as dimensfes propostas pelo Modelo da Parentalidade
de Hoghughi. Participaram da pesquisa quatro maes e um pai adotivos, na faixa etaria
entre 31 e 56 anos de idade, cujos filhos tinham entre 3 e 12 anos de idade. Foi
estabelecido como critério de inclusdo que a crianga tivesse até 12 anos e que estivesse
com a familia ha pelo menos um ano. Os participantes responderam a um roteiro de
entrevista semi-estruturado, construido com base em investigacGes similares realizadas
anteriormente, composto por temas referentes a adogdo e a parentalidade. Todos 0s
participantes aceitaram participar voluntariamente da pesquisa e assinaram a um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido. Como resultados principais, foi verificado que a
motivacao dos participantes para adotar uma crianca era advinda do desejo destes em
constituir ou ampliar a familia e ser pai ou mée, e que este desejo ndo tinha relagdo com
a infertilidade bioldgica. Em todos os casos foi verificado o acolhimento e apoio da
familia extensa. Todos os participantes buscaram a Vara da Infancia e Juventude para a
realizacdo do processo de adocdo. Observou-se que a espera pela crianca foi um
momento de preparacdo emocional e financeira para o acolhimento do novo membro na
familia e que medos e ansiedades relacionados ao processo adotivo foram vivenciados.
A adaptacdo das criangas as familias entrevistadas ocorreu em curto espaco de tempo,
embora todos os cuidadores tenham mencionado a necessidade de adaptacdo de sua
rotina a nova situacdo familiar. Quanto a parentalidade, observou-se que todos 0s
participantes realizavam praticas de cuidados fisicos, emocionais e sociais com as
criangas, incentivando-as e estimulando-as em seu desenvolvimento, bem como
impondo regras e limites quando necessario. Os participantes demonstraram-se atentos
as necessidades de seus filhos e motivados a atendé-las. A dedicacdo de um tempo
exclusivo para a crianca foi destacado como uma prioridade das familias. Foram
percebidos alguns desafios quanto a monoparentalidade, que foram superados na pratica
diaria de cuidados com a crianca e pela presenca e auxilio de uma rede de apoio, que
envolvia prioritariamente a familia extensa, embora contasse também com amigos e
contratacbes de servicos. O desenvolvimento de competéncias e mudancas nos
participantes também foram destacadas. Concluiu-se que as familias monoparentais
atendiam as dimensdes propostas no Modelo da Parentalidade, e apesar de apresentarem
alguns desafios especificos desse modelo familiar, estes eram superados pelos pais.
Segundo o que foi relatado, p6de-se constatar que as familias monoparentais estudadas
forneciam um ambiente adequado para o desenvolvimento das criangas e que a vivéncia
da parentalidade promovia o desenvolvimento dos pais adotivos.

Palavras-chave: adocéo; parentalidade; monoparentalidade; familia.



ABSTRACT

Biasutti, C. M. (2016). Parenting in single parents by choice adoptions. Masters Degree
Thesis. Psychology Post Graduation Program. Federal University of Espirito Santo,
Vitdria, Espirito Santo.

In view of the social changes that have occurred over the past decades regarding the
organization of families and the roles assigned to women and men, and the current
discussion on the concept of family in the Brazilian society and the legitimacy of family
organizations that diverge from the traditional model, this research understands the
importance of studying the adoptive single parent family and its specific features, in
order to see how they exercise parenting. The current study, with a qualitative and
descriptive approach, aimed to investigate the adoption process regarding single parents
and to discover and describe the experience of parenting in the studied families,
considering the dimensions proposed by the Hoghughi Parenting Model. This research
interviewed four adoptive mothers and one adoptive father, aged between 31 to 56 years
old, whose children were between 3 and 12 years old. The established inclusion criteria
was that the child had to be under 12 and that he or she had to be with the family for at
least one year. The participants answered a semi-structured interview guide, built on
similar research, that consists of issues related to adoption and parenting. All
participants agreed to voluntarily participate in the study and signed a Term of Free and
Informed Consent. As main results, the research discovered that the motivation of the
participants to adopt a child was arising from their desire to expand the family and be a
parent, and that this desire was not related to biological infertility. In all cases it was
evident the support from the extended family. All participants reached the Childhood
and Youth Courthouse for the completion of the adoption process. It was observed that
the wait for the child was a moment of emotional and financial preparation in order to
welcome the new member in the family and that fears and anxieties related to the
adoption process were experienced. The adaptation of the children to the interviewed
families occurred in a short period, although all caregivers have mentioned the need to
adapt your routine to the new family situation. As for parenting, it was observed that all
participants performed physical, emotional and social practical care of the children,
inspiring and encouraging them in their development, as well as imposing rules and
limits when necessary. The participants proved to be attentive to the needs of their
children and motivated to attend them. The interviewed families highlighted the
dedication of an exclusive time for the child as a priority. Some challenges of being a
single parent were perceived by the families, which were overcome in the daily practice
of childcare and the presence and assistance of a support network, which primarily
involved the extended family, but also counted on friends and paid outside services.
Skills development and changes in participants were also highlighted. This research
concludes that single parents families met the dimensions proposed in the Model of
Parenting, and despite presenting some challenges specific to this family model, they
were overcome by the parents. According to what was reported, it could be seen that the
studied single parent families provided a suitable environment for the development of
children and that the experience of parenting promoted the development of adoptive
parents.

Keywords: adoption; parenting; single parents; family.
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1. INTRODUCAO

1.1. Familia

A existéncia da unidade familiar é observada em registros que datam cerca de
meio milhdo de anos e apontam sua relevancia na sobrevivéncia de seus membros
(Herbert, 2004). A familia é considerada o primeiro ambiente de desenvolvimento da
crianca, e € a partir dela que a crianca é inserida no meio social, através da disseminacgéo
de valores, crencas e normas difundidas para uma boa adequacdo em sua vivéncia em
sociedade. E ainda no seio familiar que a crianca recebe amor, protecdo, os primeiros
estimulos e os principais cuidados basicos para o seu desenvolvimento (Souza &
Miranda, 2009). Apesar de suas praticas e continuidade ao longo dos milénios, a familia
ndo é uma entidade inalteravel, pelo contrario, tém suas funcdes atualizadas de acordo
com 0s contextos nos quais esta inserida (Herbert, 2004).

O entendimento sobre o que é a familia numa sociedade tem relacdo com
eventos sociais, historicos, econdmicos e culturais e tanto reflete quanto provoca
transformacdes nas suas funcBes e nas relacdes entre seus membros (Herbert, 2004;
Machado, Ferreira & Seron, 2015; Palavecino, Rodriguez & Zicavo, 2015). Assim, a
ideia da familia nuclear como é entendida na atualidade, composta por pai, mée e filhos,
predominante nos Ultimos séculos, foi construida em determinado momento histérico, e
tem mudado ao longo das Ultimas décadas (Borsa & Nunes, 2011).

E possivel, contudo, observar que prevalece ainda a compreensdo de familia
enguanto ndcleo tradicional, composto por pai, mée e filhos, perpetuando a ideia da
familia nuclear. No entanto, uma vez que tais mudangas de concep¢des sdo graduais e
variam de acordo com diferentes contextos, por exemplo, classes sociais, paises e

culturas (Zanetti, Oliveira & Gomes, 2013), verifica-se que, ao longo das ultimas



14

décadas, transformac6es nessa compreensdo tém resultado na convivéncia entre valores
novos e velhos.

A progressao do modelo econémico industrial, as lutas pela igualdade entre os
géneros consolidadas pelo movimento feminista, a entrada da mulher no mercado de
trabalho, seja por motivos sociais, pessoais ou financeiros, os altos indices de divorcios,
o desenvolvimento de métodos contraceptivos e alteracdes nos valores da sociedade
corroboraram para um novo cenario social, no qual novos modelos familiares passaram
a ter maior representatividade no contexto brasileiro (Dessen, 2010; Maux & Dutra,
2009; Vieira et al., 2014). A partir dessas mudangas sociais, que ocorreram com grande
forca entre o final da década de 1960, perdurando na década de 1970 até final dos anos
de 1980, ocorreram também transformacdes nos papéis de género masculino e feminino
socialmente esperados, bem como nas relacbes entre o0s casais, observadas
principalmente em familias da classe média (Negreiros & Féres-Carneiro, 2004), que
passaram a ser mais igualitarias, corroborando para a emergéncia de novos valores e
novas configuractes familiares (Dessen & Torres, 2002; Vieira et al., 2014).

E possivel observar a presenca cada vez maior das mulheres no mundo do
trabalho, o que gera alteragcbes no modo como as familias nucleares se constituem e se
organizam. O aparecimento de filhos na familia compde uma dessas mudancas,
verificando-se que a decisdo sobre 0 melhor momento para se ter filhos tem sido adiada
entre os casais (Hoghughi, 2004).

No Brasil, comparando os dados do Registro Civil de nascimentos levantados
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2013) nos anos de 2002 e
2012, é possivel verificar um aumento de 6,5% na proporcdo de nascimentos de bebés
filhos de mulheres entre 30 e 39 anos; enquanto em 2002, a proporgéo era de 21,5% do

total, em 2012 passou a ser de 28%. Em contrapartida, nesses dez anos, 0 nascimento de
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bebés de mulheres na faixa de 20 a 29 anos reduziu de 54,4% para 50,6%, uma reducao
de aproximadamente 4% (IBGE, 2013). Desse modo, observa-se que 0s nascimentos
sdo mais planejados e acontecem cada vez mais tardiamente, ja que a existéncia de uma
crianca pode ser menos vantajosa para a carreira da jovem mulher (Matias, Silva &
Fontaine, 2011).

Assim, a mulher, nesse novo contexto, alcanga maior autonomia frente ao sexo
masculino, exercendo papel principal em escolhas que antes ndo eram permitidas,
como: estudar, buscando retorno financeiro capaz de auxiliar na renda domestica;
engravidar, analisando os pros e contras que um filho pode acarretar no momento da
vida em que se encontra; e ainda optar pelo divorcio, ja que para ela € possivel
sobreviver com sua renda mensal (Matias et al., 2011; Pinheiro, Galiza & Fontoura,
2009).

Na busca pela igualdade entre os géneros, mulheres e homens cada vez mais tém
oportunidades semelhantes na sociedade, o que também é refletido nas composicoes e
organizagOes familiares (Maux & Dutra, 2009). Assim, numa perspectiva em que tanto
a mulher quanto o homem podem ser provedores do lar, a necessidade de acordos entre
divisdo de tarefas domésticas e o cuidado com as criangas passou a ser um aspecto
discutido no ambito familiar (Dessen, 2010; Matias et al., 2011). Apesar disso, essa
divisdo de tarefas ainda € pouco equitativa, representando maior sobrecarga para a mae
(Borsa & Nunes, 2011; Valentova, 2013; Vieira & Nascimento, 2014). O relatério do
IPEA (2016) mostra que em 2014, as mulheres realizaram muito mais trabalho
doméstico (incluindo tarefas de casa e cuidados com filhos e outras pessoas da familia)
do que os homens (90% contra 51%) e consequentemente apresentavam jornadas mais

extensas que as deles (25,3 horas semanais, contra 10,9 horas).
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Contudo, apesar de lentas, pode-se perceber na atualidade as transformacgées nos
papéis masculinos no que se refere a paternidade (Vieira et al., 2014), verificando-se,
como reflexo das mudancas sociais nos papéis de género, a construcdo de uma nova
identidade para o homem (Oliveira & Silva, 2011). O homem contemporaneo passa,
portanto, a apresentar caracteristicas distintas das que definiam o homem tradicional
(Silva Junior & Severino, 2013).

Entre as caracteristicas contrastantes entre esses dois perfis, em relacdo a
paternidade, pode-se observar no pai contemporaneo um maior envolvimento tanto nas
atividades domeésticas quanto nas relacbes afetivas com os filhos, participando mais
ativamente dos cuidados e do desenvolvimento da crian¢a, enquanto o pai tradicional
assume majoritariamente o sustento da familia, € mais rigoroso na educacao dos filhos e
menos afetuoso com estes (Oliveira & Silva, 2011; Silva, Lamy, Rocha & Lima, 2012;
Vieira & Nascimento, 2014). No entanto, verifica-se que esse novo pai, que exerce a
chamada paternidade contemporanea, coexiste com homens que desempenham a
paternidade tradicional, 0 que demonstra que esses papéis ainda estdo em processo de
construcdo e ndo se encontram definidos.

Nesse cendrio de transformacdes, além de mudancas nos papéis de género na
familia nuclear heterossexual, percebe-se a emergéncia e visibilidade de novos arranjos
familiares, compostos por casais sem filhos, familias monoparentais, familias adotivas,
familias homoparentais, familias recompostas, etc. (Dessen, 2010; Martinez & Barbieri,
2011; Pinheiro et al., 2009; Rubio & Pérez, 2012; Santos, Scorsolini-Comin & Santos,
2013; Teixeira, Parente, & Boris, 2009). Sobre isso, Silva Junior e Severino (2013)
discorrem que:

A familia deixou de ser formada Unica e exclusivamente pelo indissollvel

vinculo matrimonial entre 0 homem e a mulher. Alids, o préprio matriménio
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deixou de ser indissolivel — com o surgimento do divorcio — e deixou também

de ser exclusividade das relacdes heteroafetivas — a partir do reconhecimento do

carater de entidade familiar das unides homoafetivas. Assim, observa-se que
uma familia pode ser formada por meio do casamento e da unido estavel, sejam
eles héteros, sejam homoafetivos, bem como podem constituir uma familia

monoparental. (p. 225)

No entanto, apesar dessas evidéncias, Santos et al. (2013) constataram em
revisao de literatura, que ainda é possivel encontrar no imaginario social a ideia da
familia tradicional formada pelo casamento heterossexual, monogamico e procriador
como sendo a familia legitima. Contudo, pensar apenas um modelo de organizacdo
familiar é julgar a sociedade através de um parametro normativo, corroborando para a
geracdo de conflitos, preconceitos e estigmas em relacdo aos demais arranjos (Mannis,
1999; Perroni e Costa, 2008, citado por Santos et al., 2013; Zambrano, 2006).

O conceito de familia nos documentos oficiais também sofreu modificacdes,
sendo entendida hoje de forma mais ampla. No Artigo 226 da Constituicdo Federativa
da Republica do Brasil (1988), a familia é reconhecida através do casamento civil e
religioso. A unido estavel entre homem e mulher é também considerada como entidade
familiar. Fazem parte dessa entidade familiar “a comunidade formada por qualquer dos
pais e seus descendentes” (Constituicdo Federativa da Republica do Brasil, 1988, artigo
226, 84°). Ainda no Artigo 226 88°, o estado assegura & familia assisténcia para cada um
de seus membros.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS, 2004), entretanto, reconhece a
familia em uma perspectiva mais ampla, que muda de acordo com as transformacgoes
sociais, econémicas e culturais. Dessa forma, a PNAS reconhece a familia enquanto

“um conjunto de pessoas que se acham unidas por lagos consanguineos, afetivos e, ou,
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de solidariedade” (PNAS, 2004, p.41). Essa definicdo vai ao encontro da afirmativa de
Dessen (2010), que conclui que:
Uma definicdo contemporanea de familia, portanto, deve estar baseada na
opinido de seus membros, considerando a afetividade e a proximidade com os
entes queridos, critério para a composicdo de familia. Varidveis como
consanguinidade, continuidade ao longo da vida, relacionamento heterossexual,
divisdo da mesma casa, etc., por si s6, ndo definem o que seja familia. (p. 211)
Sendo assim, uma concep¢do atual de familia é definida pelos afetos,
proximidade e intimidade entre seus membros, pela constituicdo de vinculos afetivos e
estabilidade emocional, presenca de filhos bioldgicos e/ou adotivos, ultrapassando as
variaveis bioldgicas (Dessen, 2010; Oliveira, Siqueira, Dell’Aglio & Lopes, 2008;
Vieira et al., 2014). Tal conceito também estd em acordo com a compreensdo de
Zambrano (2006) a respeito da parentalidade, conforme explica:
o0 vinculo familiar ligando um adulto a uma criangca pode ser desdobrado em
quatro elementos que nem sempre sdo concomitantes: 1) o vinculo bioldgico,
dado pela concepcdo e origem genética; 2) o parentesco, vinculo que une dois
individuos em relacdo a uma genealogia, determinando o seu pertencimento a
um grupo; 3) a filiacdo, reconhecimento juridico desse pertencimento de acordo
com as leis sociais do grupo em questdo; 4) a parentalidade, o exercicio da
funcdo parental implicando cuidados com alimentacdo, vestuario, educacdo,
salde, etc., que se tecem no cotidiano em torno do parentesco. Esses elementos
podem estar combinados entre si de maneiras diversas, dependendo de como é
estabelecido o0 peso de cada um em relagdo aos outros, evidenciando a
relatividade das escolhas feitas por uma determinada cultura em uma

determinada época. (p. 126)



19

Dessa forma, na andlise sobre o papel da familia junto a crianca, diversos autores
apontam a importancia da questdo do vinculo da crianga com a familia, o que pode ser
considerado nos diferentes arranjos de familia que adquirem visibilidade na atualidade.
Assim, ndo basta estar ligado biologicamente a um progenitor para que esse adulto
garanta os cuidados da crianca, esses cuidados acontecem no dia-a-dia, nas interagdes
exercidas com a crianca por parte do adulto (Costa & Rossetti-Ferreira, 2007; Dessen,
2010; Hoghughi, 2004; Martinez & Barbieri, 2011; Oliveira et al., 2008; Vieira et al.,
2014; Zambrano, 2006). Logo, a parentalidade pode ser exercida pelos pais biologicos,
tios, avés, pais adotivos, etc., portanto, por um cuidador e crianga que possuam um

vinculo estabelecido (Hoghughi, 2004).

1.2. Parentalidade

O uso do termo parentalidade teve inicio na década de 1960 por Paul-Claude
Recamier, para indicar o carater processual do relacionamento e atividades entre pais e
filhos. Entretanto, o termo ficou em desuso por mais de duas décadas, até que nos anos
1980 voltou a ser enfatizado nos trabalhos académicos (Gorin, Mello, Machado &
Féres-Carneiro, 2015; Silva, Costa & Giugliani, 2016).

Recentemente, o conceito de parentalidade vem sendo utilizado por diferentes
abordagens tedricas para indicar o0 processo complexo que envolve tornar-se pai e mée,
através de uma construcdo didria do vinculo com a crianca, levando-se em conta o
contexto sociocultural em que essas pessoas estdo inseridas. Esse € um processo
dindmico, que abrange mudancgas e adaptacfes ao longo do tempo, envolvendo as
caracteristicas de cada pessoa, sua disponibilidade e desejo de se dedicar da melhor

forma possivel a crianca (Gorin et al., 2015; Silva et al., 2016).
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Ao discutir sobre o conceito de parentalidade, Hoghughi (1998; 2004) utiliza
como referéncia o conceito de Winnicott (1958) de parentalidade suficientemente boa.
Essa definicdo pressupbe que € irreal esperar por pais perfeitos, porém sugere que as
metas parentais devem ser voltadas a praticas que garantam “um nucleo de amor
incondicional e cuidados confidveis, proporcionando um ambiente seguro para a
propria resiliéncia da crianca e estimulacdo do desenvolvimento para se desenvolver”
(Hoghughi, 2004, p. 4). O autor ainda acrescenta que a parentalidade indica um
processo continuo e que pode ser exercido por varios membros que fazem parte do
contexto cotidiano de uma crianga, como pais, tios, avos, irmaos, vizinhos, professores,
médicos, etc. ou seja, qualquer pessoa que esteja engajada no cuidado e na garantia de
um bom desenvolvimento da crianca (Hoghughi, 1998).

No livro The Handobook of Parenting, Hoghughi (2004) diferencia as palavras
em inglés parent e parenting, que sdo traduzidas para o portugués como pais e
parentalidade, respectivamente. Parent indica o relacionamento de uma mée ou um pai
com seu filho. Pode se referir a filhos biologicos ou adotivos, portanto, tem um sentido
de filiacdo. Ja parenting indica um processo de interacdo positiva que ocorre
normalmente entre adultos e criancas, que envolve atividades de cuidado, carinho,
educacdo. Barroso e Machado (2010) apresentam que:

o conceito de ‘parentalidade’ ¢ definido por alguns investigadores como sendo o

conjunto de ‘atividades propositadas no sentindo de assegurar a sobrevivéncia e

o desenvolvimento da crianga’ (Hoghughi, 2004, p.5), num ambiente seguro

(Reader, Duncan & Lucey, 2005), de modo a socializar a crianca e atingir o

objetivo de torna-la progressivamente mais autbnoma (Maccoby, 2000). (p. 212)

Hoghughi (2004), baseado nas propostas de Bronfenbrenner, Beslky e

Furstenberg, propde um modelo conceitual com onze dimensdes da parentalidade, estas
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divididas em trés grupos de competéncias. Ao observar a diversidade de praticas
parentais, 0 autor aponta que esses trés grupos seriam adequados para avaliar a
capacidade e competéncia parental, orientando novas pesquisas, bem como a producéo
de literatura mais estruturada sobre as praticas de parentalidade. Barroso e Machado
(2010) destacam que:
Segundo este modelo, a parentalidade subdivide-se em Atividades parentais
(conjunto de atividades necessarias para uma parentalidade suficientemente
adequada), Areas funcionais (principais aspectos do funcionamento da crianca) e
Pré-requisitos (conjunto de especificidades necessarias para o desenvolvimento

da atividade parental). (p.213)

ACTIVIDADES PARENTAIS

Cuidado
- Fisico Controlo
- Emocional e Disciplina
- Social

Desenvolvimento

PRE REQUISITOS AREAS FUNCIONAIS
Conhecimentos

e Saude Fisica
Compreensdo

Recursos PARENTALIDADE Saide Mental

Comportamento

Moti
otivagio Social

Funcionamento
Oportunidades Educativo e
Intelectual

Figura 1- Dimensdes da parentalidade. Adaptado de Hoghughi (2004)
Fonte: Barroso, R. G. & Machado, C. (2010). Defini¢Oes, dimensdes e determinantes da

parentalidade. Psychologica, 52(1), 211-229.
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No conjunto das Atividades Parentais, estdo presentes as dimensdes do cuidado
(fisico, emocional e social), do controle, e ainda do desenvolvimento. Essas dimensfes
sdo atividades exercidas pelos cuidadores, e tem como objetivo promover o bem-estar
da crianca. Para cada dimensdo é possivel verificar duas facetas: a prevencdo de
adversidades que ameacem a crianca e a promoc¢do de um desenvolvimento positivo que
a auxilie. Esses aspectos dependem da idade da crianca e da cultura na qual esta
inserida, visto que algumas atividades podem ser adequadas para certos grupos e nao
para outros (Hoghughi, 2004).

Hoghughi (2004) aponta que o cuidado esta relacionado as atividades que
promovem 0 bem-estar e atendem as necessidades de sobrevivéncia da crianca,
garantindo um desenvolvimento positivo. Em muitos paises a dimensao do cuidado esta
presente nas leis de protecdo a crianca. O cuidado fisico envolve garantir que as
necessidades basicas da crianca, como alimentacdo, sono, vestimenta, prevencdo de
doencas e de danos sejam atendidas. Envolve também a resolucdo de problemas, como
nos casos de doencas e danos que tenham acontecido, apesar da prevencdo. O cuidado
emocional consiste em assegurar que a crianca esteja bem, mostrando que esta é amada
incondicionalmente e respeitada em sua individualidade. Os cuidadores, nesse sentido,
permitem que a crianca tenha a oportunidade de fazer escolhas e correr riscos,
estabelecendo interacbes positivas com o ambiente, deixando-a mais segura para
explorar novos ambientes e desenvolvendo sua autonomia. O cuidado social visa a
integracdo adequada da crianca aos grupos sociais. E esperado que a crianca tenha a
oportunidade de conviver e trocar experiéncias com grupos que tenham a sua idade,
bem como com adultos significativos a crianga. Hoghughi (2004) afirma que o resultado

de um cuidado suficientemente adequado para o desenvolvimento infantil é:
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uma crianca saudavel e prospera, apegada por suas principais figuras de cuidado,

e o desenvolvimento de senso firme e positivo do self. Este é o ndcleo central da

auto-estima. Uma crianca bem cuidada sera, dentro das limitacGes genéticas e

constitucionais, saudavel, emocionalmente resiliente e socialmente competente,

com a capacidade de explorar novas oportunidades. (p. 7)

A dimensdo controle consiste nas atividades que os cuidadores desempenham
com a intencdo de educar as criancas, colocando barreiras e limites em certas situacoes.
Esses limites diferem ao longo dos anos, de acordo com a idade e da cultura em que a
familia esta inserida. Hoghughi (2004) observa que, na atualidade, 0 maior respeito pelo
desejo da crianca e a negociacdo com as mesmas dos limites a serem obedecidos, tém
deixado os pais inseguros sobre o que exigir de seus filhos (Hoghughi, 2004).

O desenvolvimento, a ultima dimenséo proposta por Hoghughi (2004) para o
grupo das Atividades Parentais, se caracteriza pelo desejo e incentivo dos pais para que
as criancas alcancem seu potencial maximo. Essa dimensdo ndo € essencial para a
sobrevivéncia da criangca como a dimensdo cuidado, e esta associada a preocupacao dos
pais/cuidadores em garantir oportunidades de atividades variadas (esportivas,
educativas, artisticas, etc.) a fim de proporcionar aos membros da familia acesso as
informacOes e atividades necessarias para o melhor aproveitamento de suas
capacidades. Embora muitas vezes o desenvolvimento esteja associado a atividades,
Hoghughi (2004) indica que possivelmente a mais importante tarefa dos pais seja
desenvolver em seus filhos a nocdo dos valores, tais como: curiosidade, tolerancia,
respeito ao préximo, sabedoria, etc.

No que concerne ao grupo das Areas Funcionais, as dimensdes propostas por
Hoghughi (2004) sdo a salde fisica, a saude mental, o comportamento social e o

funcionamento educativo e intelectual. S&o elementos que fazem parte do
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funcionamento da crianca, aos quais 0s pais ndo devem estar somente atentos, mas,
sobretudo, intervindo para auxiliar no seu melhor desenvolvimento.

A dimensdo salde fisica envolve os aspectos da salde da crianca, que
compreendem também as deficiéncias, deformidades, desordens motoras, etc. Os pais
tém como principal foco a prevencdo de danos e oportunidades para o melhor
desenvolvimento da crianga. Ja a dimensdo saude mental diz respeito aos aspectos do
pensamento, sentimentos e comportamentos, bem como condic¢des clinicas do filho.
Algumas criancas apresentam maior vulnerabilidade nessa area. A forma como os pais
lidardo com essas dificuldades auxiliam a criancga a superar suas fragilidades (Hoghughi,
2004). A dimensédo do funcionamento intelectual e educacional refere-se ao potencial
académico da crianga, as suas habilidades e competéncias, bem como a desenvoltura em
resolver problemas. E uma dimensdo essencial para o desenvolvimento, onde os pais
exercem influéncia pelo apoio dado a crianca (Hoghughi, 2004). A ultima dimensdo do
grupo das Atividades Funcionais € o comportamento social, que remete a como a
crianga se relaciona com as outras pessoas, COMo Se comporta e como compreende as
regras sociais. Essas habilidades sdo necessarias para 0 bom convivio em comunidade.
A crianca que € bem orientada por seus cuidadores tera respostas adequadas a essas
situacOes, ja que terd tido a oportunidade de reconhecer e internalizar essas normas
(Hoghughi, 2004).

Por fim, Hoghughi (2004) considera que para que uma boa parentalidade
aconteca, alguns Pré-Requisitos sdo necessarios. As dimensdes apontadas como Pré-
Requisitos sdo 0 conhecimento e compreensdo, que abrangem o reconhecimento e a
interpretacdo adequada do estado da crianca e as agOes parentais a partir destes; a
motivagdo, que se relaciona ao compromisso e desejo do pai para com a crianga; 0S

recursos para parentalidade, que sdo qualidades e competéncias dos pais para auxiliar
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no desenvolvimento da crianca, bem como seus recursos financeiros e sociais; e as
oportunidades, momentos em que 0s pais exercem a presenca parental.

A dimensdo do conhecimento e compreensao esta relacionada com a habilidade
perceptual dos cuidadores em reconhecer e compreender as necessidades da crianca.
Estas podem ser tanto déficits quanto habilidades positivas da crianga que devam ser
incentivadas. Dessa forma, essa dimensdo implica na sensibilidade do cuidador em
interpretar, através do comportamento e estado da crianca, de que forma deve intervir
adequadamente. A maneira que o pai responde as necessidades do filho tem grande
influéncia de sua prépria criacao e da cultura na qual a familia esta inserida. Cabe aos
pais conhecerem e avaliarem 0s riscos que estdo presentes nos contextos nos quais a
crianca participa, levando em conta seus conhecimentos sobre a crianca e também o
conhecimento cultural, para que dessa forma possam intervir adequadamente nas
situacbes. Devem avaliar ainda o impacto de suas intervencdes, verificando se foram
efetivas, se solucionaram o problema, se obtiveram os resultados esperados. Essa
avaliacdo se torna cada vez mais complexa com o passar dos anos e maturidade do filho
(Hoghughi, 2004).

A dimensdo motivacdo é muito relevante para o modelo de Hoghughi (2004),
uma vez que nao basta apenas conhecer e compreender o estado da crianca, é também
necessario agir a respeito. A motivagdo envolve o desejo e compromisso dos pais com a
crianca, sendo o motor das atitudes tomadas por eles para garantir o melhor que podem
para o bem-estar dos filhos. Conceito muito subjetivo, a motivacédo ainda € um mistério
a ser melhor desvendado pela psicologia, e a atitude motivada depende de varios
aspectos, como no caso da parentalidade, que vai estar relacionada ao desejo de ser pai,
ao relacionamento conjugal, as pressdes culturais, ao apoio da familia e comunidade,

bem como do préprio suporte pessoal do cuidador (Hoghughi, 2004).
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A dimenséo dos recursos para a parentalidade, de acordo com Hoghughi (2004),
implica um conjunto de diferentes aspectos necessarios aos cuidadores, para que estes
possam proporcionar e implantar na educacéo e criacdo de seus filhos. Hoghughi (2004)
subdivide os recursos em: qualidades parentais, caracteristicas da personalidade dos
pais que podem auxiliar nas interacdes entre estes e seus filhos; competéncias parentais,
que sdo adquiridas ao longo da vida, podendo ser adquiridas formalmente, em aulas,
cursos, etc., ou informalmente, pelas préprias experiéncias dos pais com seus filhos e
pela observacdo de outros pais; redes sociais, que auxiliam no desenvolvimento de
qualidades e competéncias parentais pela interacdo e responsividade com outras pessoas
que se caracterizam como rede de apoio da familia; e recursos materiais, que envolvem
0S recursos minimos de sobrevivéncia e desenvolvimento da crianca, como alimentacao,
vestimentas, remedios, etc.

Por fim, a ultima dimensao dos Pré-Requisitos que Hoghughi (2004) apresenta é
a oportunidade, que se refere as chances que os pais tém no dia-a-dia de exercerem a
parentalidade, e esta intimamente ligada ao tempo que o cuidador passa com a crianga.
Assim, a dimensdo oportunidade diz respeito ao periodo e disponibilidade dos
cuidadores para conviver e interagir com a crianca, embora Hoghughi (2004) chame a
atencdo para as mudancas ocorridas no contexto social ao longo das Gltimas décadas,
com a entrada da mulher no mercado de trabalho, o que colaborou com alteracdes no
funcionamento das familias tradicionais. A mde que culturalmente exercia o papel de
principal cuidadora dos filhos, passou a ter cada vez mais tempo de trabalho, e
consequentemente, menos tempo com a crianca. Dessa forma, o autor avalia que
enquanto a mée e o pai trabalham, as criangas passam a receber cuidados de babas ou a
ocupar outros espagos, como creches ou escolas, tendo um aumento da estadia destas

nesses ambientes em periodo integral, refletindo no tempo de interacdo entre pais e
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filhos. Enquanto essas outras interacdes da crianga com pessoas e 0 ambiente em que
vive estimulam aspectos de seu desenvolvimento, é primordial considerar que estes néo
excluem a importancia da convivéncia com a familia, sobretudo com os pais.
Observando todos esses elementos necessarios a funcdo parental, é possivel
perceber como o desenvolvimento infantil e a relacdo parental sdo processos complexos,
dependentes de interacdes bidirecionais entre crianca-cuidador, bem como da cultura
sobre cuidados presentes na sociedade. Dessa forma, diversos elementos estdo

combinados e sdo necessarios na construcao da parentalidade.

1.3. Parentalidade e Adocao

Ao realizar uma breve analise historica sobre o contexto do abandono de
criancas no Brasil, Weber (2008) constatou que o inicio dessa pratica foi introduzida no
pais pelos europeus desde a colonizacdo, uma vez que 0 povo indigena ndo apresentava
tal pratica em sua cultura. Como consequéncia, foi preciso criar leis e instituicdes que
oferecessem alguma assisténcia a essas criancas (Weber, 2008).

Remetendo-se a pratica exercida desde o periodo da colonizacdo no Brasil, o
acolhimento de criancas abandonadas nas familias abastadas era justificado como ato de
caridade para com o0s mais necessitados, por parte da populacdo mais rica. Entretanto,
esse acolhimento também visava a obtencdo de méao de obra gratuita, uma vez que estas
criancas, apesar de serem criadas dentro das casas de familias, ndo eram tratadas da
mesma forma que os filhos bioldgicos, tendo como fun¢do a obrigacdo de auxiliar nos
servicos domésticos (Paiva, 2004, apud Maux & Dutra, 2010).

Como medida de protecdo ao bebé e as mées que desejavam entregar seus filhos,
foi instaurada no Brasil, de acordo com moldes europeus, a chamada roda dos expostos,

também conhecida como roda dos enjeitados. Esta era uma porta giratéria presente na
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parte exterior de instituicdes de caridade, onde as criangas eram abandonadas, sem que
as méaes fossem reconhecidas. Tinha como objetivo a diminuicdo de abortos e de
abandono de bebés pelas ruas, local em que muitas vezes vinham a falecer de fome e
frio antes que fossem encontrados, embora se saiba que mesmo entre as criancas
acolhidas, grande parte ndo sobrevivia a esse dispositivo de protecdo (Ferreira e
Carvalho, 2002, apud Camargo, 2005; Marcilio, 2011). Tal prética teve inicio no Brasil
no seculo XVIII e durante um século e meio foi praticamente a Unica a¢do de protecdo a
crianca abandonada, sendo extinta apenas em 1950 (Marcilio, 2011).

A primeira instru¢cdo normativa sobre a temaética da ado¢do foi publicada no
Brasil pela Lei 22 de setembro de 1828 (Maux & Dutra, 2010), presente no artigo 2°,
paragrafo primeiro, que orientava os juizes a conceder cartas de legitimacao a filhos
illegitimos, e confirmar as adopc6es (Brasil, 1828). Poréem, é apenas em 1916, com a
elaboracdo do Cddigo Civil, que o tema é inserido com resolucdes mais claras e
eficientes no que tangem a legalizacdo da adocdo no pais, através da Lei 3.071, artigos
368 a 378. Entre estes artigos, pode-se destacar o de n° 375, que discorre sobre a
necessidade de um documento, chamado a época de escritura publica, que legitimava
juridicamente a adocdo. Apesar dessa lei ter sido um marco para a insercdo da filiacdo
adotiva no direito, o artigo n° 368 era um dificultador no que se refere a parentalidade
adotiva. Nele, era imposto que somente adotantes maiores de 50 anos, que ndo
possuissem filhos legitimos ou legitimados, tivessem permissdo para concretizar uma
adocdo legal, o que restringia demasiadamente o seu acesso (Weber, 2008). Ainda sobre
esse dispositivo, € importante destacar que a adocdo poderia ser revogada e que 0
adotando ndo perdia o vinculo com sua familia biol6gica (Maux & Dutra, 2010).

Em 1927 foi criado o primeiro Codigo de Menores brasileiro, que enfatizava

questBes sobre o abandono, a suspensdo do patrio poder e diferencas sobre o menor
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abandonado e o delinquente juvenil. Tal dispositivo, contudo, ndo contribuia para a
questdo da adogdo e nem para a diminuicdo do numero de criangas abandonadas no
pais, pelo contrario, apenas tratava da institucionalizacdo como a melhor préatica
protetiva a crianca abandonada (Weber, 2008). Foi através deste codigo que houve a
legalizacdo dos internatos, orfanatos, casas transitOrias, etc., e estes passaram a
funcionar a partir da década de 30, estando em vigor até os dias atuais (Camargo, 2005).

Foi em 1957, com a criacdo da Lei 3.133/57, que 0s casais que ja& possuiam
filhos foram habilitados para o processo de adocdo legal. Além disso, foi reduzida a
idade do adotante para superior a 30 anos, com diferenca de até 16 anos entre adotantes
e adotado. Apesar dessas mudancas significativas, o filho adotivo ndo tinha direito a
heranca da familia, verificando-se ainda a diferenciacdo existente nas modalidades de
filiacdo bioldgicas e adotivas (Weber, 2008).

No que concerne a adocdo monoparental, o primeiro dispositivo de lei que trata
desta modalidade familiar, ainda que de maneira indireta, foi publicado em 1965, Lei
4.655. Esta garantia que, além das pessoas casadas, as vilvas e 0s desquitados também
entrariam no rol legal de adotantes. Outra conquista relevante viabilizada por este
dispositivo foi a Legitimacdo Adotiva, ou seja, os filhos adotivos passaram a possuir
quase os mesmos direitos dos filhos bioldgicos, e estes poderiam romper os vinculos
com sua familia de origem, o que consequentemente tornava a adocao irrevogavel.
Entretanto, tais medidas eram validas apenas para casos de adocdo de criancas
abandonadas até os sete anos ou aquelas em que houvesse o desconhecimento da familia
de origem (Maux & Dutra, 2010).

Foi em 1979, com a instituicdo do Novo Codigo de Menores, Lei 6.697/79, que
a Legitimacdo Adotiva foi substituida pelas modalidades de adogdo plena e adogédo

simples. Enquanto a adocao simples tratava dos casos de criangas maiores de sete anos e
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menores de 18 em situacdo irregular, a adocdo plena era referente aos adotandos
menores de sete anos, que passaram a possuir os mesmos direitos e deveres que filhos
bioldgicos, possuindo o nome da familia adotiva inscrito em certiddo de nascimento, e
tornando o ato irrevogavel (Maux & Dutra, 2010; Weber, 2008).

Mais um avanco com relacdo a adocdo foi instituido através da implementacéo
da Constituicdo Federal de 1988, artigo n° 227, paragrafo 6°, que declara que os filhos,
havidos ou ndo da relacdo do casamento, ou por adocdo, terdo os mesmos direitos e
qualificacOes, proibidas quaisquer designagdes discriminatorias relativas a filiacéo
(Brasil, 1988). Dessa forma, aplica-se a igualdade entre filhos bioldgicos e adotivos, e
ainda entre as préprias divergéncias entre as modalidades previstas para a adogéo.

Em seguida, foi criado em 1990 o Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA
(Brasil, 1990), Lei de n° 8.069, que surge para garantir os direitos e deveres, bem como
a protecdo integral da crianca e do adolescente. A criacdo do ECA é ainda o mais
importante marco no que concerne as leis referentes a adocao, dispondo ja no artigo n°
19 sobre o direito da crianca e do adolescente a convivéncia familiar, sendo esta em sua
familia de origem, e, em Gltimo caso, em familia substituta. No artigo n® 42 da primeira
versdo do ECA, presente na secao referente a familia substituta e subsecdo da adocéo,
indica-se que é possivel entrar com pedido de adoc¢do qualquer pessoa maior de 21 anos,
independentemente do estado civil.

Em 2009 outras alteracbes foram feitas na legislacdo sobre ado¢do. Em funcéo
da discussdo sobre o longo tempo de permanéncia de criancas em instituicdes de
acolhimento a espera de reinsercdo familiar até que se decidisse pela adogdo que, em
2009, foi promulgada a Nova Lei da Adogéo, n® 12.010, e o Cadastro Nacional da
Adocdo — CNA. A primeira teve como objetivo atualizar as leis referentes a adogéo, e 0

segundo foi criado a fim de facilitar a adogdo no territorio nacional, uma vez que este
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cruza os dados, presentes nas Varas da Infancia e Juventude do pais, sobre os perfis de
criancas disponiveis para adocdo e os perfis de criangas escolhidas pelos pretendentes.
Dessa forma, busca-se obedecer a fila da adocao, porém possibilitando aos envolvidos
uma maior chance de concretizacdo desse processo (Oliveira Filho & Abreu, 2014).

Através da Nova Lei da Adocdo (Brasil, 2009), modificou-se a idade do
adotante, sendo esse passivel de realizar uma adoc¢éo a partir dos 18 anos, conquanto o
adotante seja pelo menos 16 anos mais velho do que a crianga, independentemente se
este € solteiro ou casado. No artigo de n® 19, a Nova Lei da Adocdo dispde da
obrigatoriedade de reavaliacdo dos casos de criancas e adolescentes institucionalizados
no prazo de seis meses, podendo ser estendido até 24 meses. A esse respeito, impde-se a
necessidade de se decidir o mais rapido possivel pela reintegracdo familiar ou pela
adocdo. Dessa forma, as adocdes sdo centralizadas no ambito juridico, acompanhadas e
operadas pelos membros do judiciario, sendo estes juizes, promotores, assistentes
sociais, psicélogos, dentre outros membros envolvidos no processo, e sua concretude e
celeridade depende da atuacdo desta equipe multidisciplinar (Oliveira Filho & Abreu,
2014).

Quando o caso é reavaliado pela equipe juridica e o juiz determina a destituicdo
do patrio poder e encaminhamento da crianca para familia substituta, o adotante
presente na fila da adogdo de sua comarca, cuja crianca preencher os requisitos do perfil
desejado, seréa acionado e a adocao sera viabilizada (Brasil, 2009).

Com relacéo ao beneficio legal da licenca e salario maternidade/paternidade nos
casos de adocdo, Segalin (2013) e Silva Junior e Severino (2013) apontam a evolugéo
nas leis até que tal direito contemplasse também as familias adotivas. A implementagdo
da licenga-maternidade na legislacdo data de 1988, e teve inicio com a Constitui¢do

Federal (Brasil, 1988), disponibilizando a licengca-maternidade apenas para mées
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bioldgicas. Em 2002, com a aprovacdo da Lei 10.421 (Brasil, 2002), tal licenca foi
instaurada também para maes adotivas, porém, nesses casos, a licenca tinha seu periodo
fracionado de acordo com a idade do adotado, com licenca integral de 120 dias para
adocOes de criancas menores de um ano de idade; licenca de 60 dias para criancas entre
um ano e quatro anos de idade; e periodo de licenca de 30 dias para criancas de quatro a
oito anos. Embora a licenca-maternidade adotiva tenha sido alcancada com essa lei, em
contraste com o que ocorria com as maes biologicas, a mae adotiva ndo possuia o direito
de permanecer recebendo o beneficio do salario durante a licenca, prejudicando o
rendimento financeiro da familia.

Através da Nova Lei da Adoc¢do (Brasil, 2009), Lei 12.010, a licenca-
maternidade adotiva foi equiparada a licenca-maternidade bioldgica, garantindo os 120
dias de licenca para ambos os casos. Ainda assim, para que pudesse usufruir do salario-
maternidade pelo tempo integral da licenca, a mée adotiva precisava se valer de
mecanismos judiciais para obter tal beneficio, uma vez que este ndo estava explicito nas
alteracdes da lei, ndo valendo para as diretrizes do Instituto Nacional do Seguro
Nacional — INSS, érgdo que regulamenta tal questdo (Segalin, 2013).

Apenas no ano de 2013, com a implementacdo da lei 12.873 (Brasil, 2013) foi
regularizada a licenca-maternidade adotiva com direito ao salario-maternidade,
garantido pelo INSS. E importante salientar que antes desta lei, a licenca-paternidade
era conferida apenas em casos excepcionais no contexto brasileiro, como na morte da
esposa, complicacBes no parto, ado¢cdes monoparentais € homoparentais masculinas
(Silva Junior & Severino, 2013), enquanto ap6s a sua promulgacdo, passa a existir a
possibilidade de tanto o homem quanto a mulher solicitar a licenca/saléario
maternidade/paternidade, ficando a critério da familia a escolha do membro a assumir

os cuidados da crianca nos 120 dias de licenga garantidos (Brasil, 2013).
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Dessa forma, € possivel perceber ao longo do tempo a implementacdo de
mudancas constitucionais que abarcam as necessidades contemporaneas no ambito do
direito da familia. As proprias leis que solidificaram a filiacdo adotiva, equiparando-a a
filiacdo bioldgica, garantiram também que as leis referentes aos direitos das criangas e
adolescentes fossem atendidas, uma vez que a adocao tem como intencéo proporcionar
a criancga a convivéncia familiar, em outras palavras, dar a crianca uma familia.

Sendo assim, a histéria da adogdo da crianca comecga quando sua familia de
origem se vé impossibilitada de permanecer com seu filho e assim, a crianca é
encaminhada para instituicbes de acolhimento para posterior reinsercdo familiar ou
encaminhamento para familia substituta (Otuka, Scorsolini-Comin & Santos, 2009).
Uma anélise realizada pelo Conselho Nacional de Justica (CNJ, 2013) sobre o Cadastro
Nacional de Adocdo (CNA) revelou que em agosto de 2012 havia no Brasil 28.151
pretendentes a adocdo e 5.281 criangas aptas a serem adotadas. Por conseguinte, existe
no Brasil uma média de cinco pretendentes para cada crianca disponivel a adocdo.
Entretanto, as ado¢bes acontecem de acordo com o perfil preenchido pelos adotantes,
que podem escolher entre idade, sexo, raca e problemas de salde da crianca a ser
adotada.

No cenério atual do pais, o maior desencontro para a efetivacdo da adogdo se
encontra na questdo da idade pretendida da crianca. Enquanto a maioria dos adotantes
assinalam preferéncia por criancas entre zero a cinco anos (92,7%), o numero de
criancas aptas a adocdo que representam esse conjunto é de 8,8%. Quando verificada a
preferéncia entre criangas de zero a dois anos (55,7%), o numero de criangas
disponiveis é ainda mais restrito, sendo de apenas 3% da totalidade das criangas aptas a
adogdo (CNJ, 2013). Tém-se constatado, através das preferéncias apontadas pelos

adotantes, que criangas menores de cinco anos possuem maiores chances de serem
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adotadas, enquanto criangas maiores de seis anos possuem grandes chances de passarem
suas vidas em instituices de acolhimento, alheias ao direito a convivéncia familiar.

Souza e Miranda (2009) apontam que:

Na adocdo encontram-se aspectos objetivos (questbes juridicas) bem como

aspectos emocionais (ligados a questdes da infertilidade, do abandono, do

encontro entre pais e filhos). E preciso que ambos andem juntos para que
adogOes bem-sucedidas sejam viabilizadas, com aceitacdo total do filho e plena

realizacdo da maternidade e paternidade afetivas (p. 81).

A preferéncia pela ado¢do de bebés tem sido justificada pelos pretendentes em
diversos estudos pela crenca de que bebés ndo se lembrardo dos eventos pregressos em
suas vidas, podendo comecar uma vida nova e de facil adaptacdo com a familia adotiva,
esquecendo 0s eventos ocorridos no passado. Ja a adocdo tardia, adogdo realizada
quando a crianga possui idade superior a dois anos, é preterida e justificada por
participantes em diversos estudos, que sugerem que estas criancas possuem maior
dificuldade de adaptacdo e trazem consigo habitos considerados inadequados, além de
lembrancas mais vividas de seu passado (Giacomozzi, Nicoletti & Godinho, 2015;
Morelli, Scorsolini-Comin & Santeiro, 2015).

Uma revisdo de literatura orientada por Otuka et al. (2009) destacou que a
impossibilidade de se ter um filho por vias bioldgicas ainda é o maior motivador para a
adocdo no Brasil, o que corrobora com a disparidade e preferéncia nas adocdes por
bebés. Ja Costa e Campos (2003) apontaram em seu estudo que mais da metade dos
adotantes moradores de Brasilia entre os anos de 1998 e 1999 possuiam filhos
bioldgicos. Esses adotantes também se caracterizavam por ter uma média de mais de 15

anos de unido entre o casal. Dessa forma, Otuka et al. (2012) inferem que 0 momento do
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ciclo de vida do casal ¢ um fator importante ao se tomar a decisdo de adotar uma
crianca.

Entretanto, Schettini, Amazonas e Dias (2006) e Rodriguez-Jaume e Ruiz (2015)
apontam que, com as transformacdes ocorridas nas configuracdes familiares nas ultimas
décadas, também se tem ampliado as motivacdes da familia no campo da adocéo,
encontrando-se como motivacdo para adocdo tanto a infertilidade do casal quanto o
desejo de uma familia em exercer a parentalidade. Dessa forma, o cenario brasileiro
vem mudando e seguindo a perspectiva orientada pelo Estatuto da Crianca e do
Adolescente (Brasil, 1990), que preconiza a busca de uma familia para crianca e nédo
uma crianc¢a para a familia, procurando garantir a crianca seu direito a protecéo integral
e convivéncia familiar (Machado, Ferreira et al., 2015). Nessa linha de pensamento, as
adocBes de criancas mais velhas também tém sido incentivadas (Queiroz & Brito,
2013).

Alguns estudos vém apontando que as caracteristicas pessoais dos adotantes
também sdo relevantes quando analisadas as motivagfes parentais para a adocao,
apontando que adotantes que solicitavam a adocdo de criancas mais velhas
apresentavam com maior frequéncia aspectos como maturidade emocional, altruismo,
desejo pela adocdo independente de infertilidade, caracteristicas parentais estas
facilitadoras de criacdo de vinculos com a crianca adotiva, e preditoras de uma
adaptacdo parental adequada (Bicca & Grzybowski, 2014; Ebrahim, 2001; Otuka et al.,
2012).

Com relacéo a adocdo de maneira geral, Sequeira e Stella (2014) e Morelli et al.
(2015) destacam a importancia do trabalho da equipe com os postulantes & adogdo na
resolucdo do conflito entre o filho ideal e o filho real, uma vez que a crianga que chega

a familia tem caracteristicas e comportamentos préprios, que diferem da idealiza¢do
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imaginada pelos pais. No caso da adocdo, a crianca ainda apresenta aparéncia fisica
destoante a do casal. Assim, as familias podem ser auxiliadas durante o periodo de
adaptacdo a crianca. O trabalho junto as familias pode auxilia-las a desenvolver recursos
e sentir-se preparadas para aceitar que a crianca tem uma histéria pregressa e
caracteristicas proprias, e acolher, dessa forma, sua subjetividade, investindo na
construcdo de vinculos efetivos entre cuidadores e crianca (Machado, Ferreira et al.,
2015).

A parentalidade no caso da adogdo, especialmente quando a crianca € mais
velha, se constrdi e fortalece com o tempo de convivéncia. De acordo com a pesquisa
longitudinal de Costa e Rossetti-Ferreira (2007), que acompanhou um casal que realizou
a adocao tardia de duas meninas, 0s pais sentiram-se mais seguros de acordo com o
tempo, e a parentalidade foi sendo construida no dia-a-dia. Os pesquisadores
entrevistaram o casal em trés momentos diferentes com o propdsito de analisar o
sentimento que tinham quanto ao tornar-se pai e mde. Foi verificado que esse
sentimento era construido com o tempo de convivio, que era facilitado pelas
caracteristicas positivas das criancas e dificultado nos momentos de enfrentamento
destas aos pais. Durante a pesquisa, a mae da familia ficou gravida e teve o filho
bioldgico do casal. Em seus depoimentos, a mée, mais que o pai, revelou a facilidade de
se sentir mée da crianca gerada por ela, mesmo tendo existido um momento inicial de
estranhamento. Foi apontada a diferenca entre sentir-se méde do bebé e o sentir-se mae
das filhas adotivas. Ela explicou que, com o bebé, em pouco tempo o estranho “foi
virando uma coisa importante”, e terminou por concluir que deveria ser assim também
com a adog&o, no entanto, o vinculo foi estabelecido depois de um tempo maior. Infere-
se aqui 0 motivo dessa diferenca inicial, j& que na adog&o tardia a crianga é inserida na

familia ja tendo vivéncias anteriores e uma possivel resisténcia inicial a nova dindmica
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familiar. Junto a isso, existe a adaptacdo, adequacéo, e constituicdo do casal enquanto
pais e diversas questdes passam a fazer parte das preocupacdes do casal, como: de que
forma se deve educar? Como se fazer respeitar? De que forma sentir-se pai?

No estudo de Mergon-Vargas, Rosa ¢ Dell’Aglio (2011), foram acompanhadas
duas familias em processos de adocdo, uma nacional e outra internacional, que se
encontravam em periodo de convivéncia com as criancas (ambas ado¢bes multiplas -
dois irmdos). Por meio de uma andlise qualitativa, utilizando-se de diversos
instrumentos como entrevistas, observacdes e diario de campo, verificou-se o dialogo
como instrumento importante na facilitacdo do vinculo, bem como a delimitagcdo de
limites e disciplina. Foi percebido nas duas familias que o vinculo entre crianca e pais
foi fortalecido com o passar do tempo, este sendo fundamental para a construcdo da
relacdo. Com o tempo as familias foram se adaptando e resignificando os papéis de seus
membros. Assim, verifica-se que a parentalidade pode ser desenvolvida e exercida por

um adulto em diferentes situacGes, como na adogéo.

1.4. Monoparentalidade

As familias constituidas por um unico cuidador vém crescendo ao longo dos
anos e tiveram um aumento significativo a partir das décadas de 1970 e 1980, com as
mudancas sociais, discutidas anteriormente, aumento do numero de divorcios,
legislacBes referentes aos métodos contraceptivos e mais recentemente com as
mudancas nas leis de ado¢do ao redor do mundo e o advento da inseminacdo artificial
(Mannis, 1999; Rivas, Jociles & Moncd, 2011; Rubio & Pérez, 2012; Santos & Santos,
2009).

Um bom exemplo desse crescimento é percebido nos dados ingleses avaliados

pelo Office for Nacional Statistics (2001, apud Utting & Pugh, 2004), em que foi
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constatado um aumento de 14% no nimero das familias monoparentais entre a década
de 1970 e 0 ano 2000 no pais. J& no Brasil, de acordo com analise realizada por Alves e
Cavenaghi (2012) dos dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio (PNAD),
no ano de 1992 as familias monoparentais representavam 13,9% das composicoes
existentes, passando a representar 17,4% no ano de 2009, apresentando um crescimento
de 3,5% em 17 anos. Da mesma forma, a familia monoparental vem ganhando
visibilidade no contexto da adogdo. Segundo os dados do Cadastro Nacional de adogéo
no ano de 2012 analisados pelo CNJ (2013), enquanto 88,1% dos pretendentes a adocao
eram casados ou viviam em unido estavel, os demais 11,9% desejavam realizar uma
adocdo monoparental, sendo 8,6% destes solteiros, e os 3,3% restantes eram
representados por pessoas divorciadas, separadas e viuvas.

As mudancas causadas por uma maior insercdo da mulher no mercado de
trabalho também tém relacdo com o crescimento das familias monoparentais. Ao
investirem em suas proprias carreiras e adiarem seus projetos familiares, algumas
mulheres decidem por serem mdes numa idade mais avancada, sem necessariamente
vislumbrarem um relacionamento amoroso estavel. Sendo assim, ao alcancarem
estabilidade econdmica e laboral, se consideram capazes de assumirem, solteiras, a
responsabilidade de cuidarem de uma crianca e realizarem seus desejos pela
maternidade, mesmo que sozinhas (Agoglia & Torralbo, 2015; Jociles & Villaamil,
2012; Levy & Féres-Carneiro, 2002). Nesses casos, 0s recursos mais utilizados pelas
mulheres para comporem suas familias sdo a utilizacdo da técnica da reproducao
assistida e o processo de adocdo (Rivas, et al., 2011).

Também se verifica que as mudangas na concepcao e exercicio da paternidade
abriram caminho para as adogdes monoparentais masculinas. Assim, ainda que mais

timida do que a adocdo monoparental feminina, que de acordo com o Conselho
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Nacional de Justica (CNJ, 2013) representa 80% das solicitacbes para adocOes
monoparentais no Brasil, a familia monoparental masculina vem crescendo, uma vez
que 0 homem passou a assumir novos papéis sociais, valorizando o relacionamento
entre pai e filho, ndo apenas como provedor, mas como figura de cuidado. Com isso,
independentemente de ter uma parceira, o desejo de ser pai ndo é limitado por essa
situacdo, e 0 homem pode se reconhecer como capaz de exercer o papel de pai, mesmo
que sozinho (Vieira & Souza, 2010).

Embora as adocGes monoparentais realizadas por mulheres ou homens
geralmente ndo envolvam a presenca de um parceiro, uma pratica ainda rotineira é a
adocdo realizada por um casal homossexual em que apenas um dos parceiros inicia o
processo de adog¢do, dessa forma, como solteiro. Tal escolha muitas vezes ocorre devido
ao receio da nao aceitacdo da adogdo por casais de mesmo sexo, ja que o processo de
adocdo perpassa o ambito legal, tendo estado muitas vezes a mercé da decisdo do juiz.
Porém, o que se tem observado nas ultimas décadas é uma maior abertura juridica para
essa composicdo familiar em diversos paises do mundo, inclusive no Brasil, o que
favorece a homoparentalidade adotiva exercida por casais (Costa et al., 2012).

De acordo com Mannis (1999), inicialmente o0s estudos sobre a
monoparentalidade focavam a ideia de déficit da familia monoparental, diferenciando-a
da familia normativa, capaz de oferecer mais recursos as criangcas. Mannis (1999),
entretanto, desenvolveu estudo no qual, rejeitando essa ideia da familia normativa,
considerou que a familia monoparental era legitima e que deveria ser compreendida em
suas particularidades. Em sua pesquisa, entrevistou dez mées solteiras que optaram pela
monoparentalidade nos finais dos seus 30 anos e comego dos 40 nos Estados Unidos, se
tornando mées por adogdo ou por filiagdo bioldgica. Nas entrevistas, cinco temas que

emergiram frente ao desejo de constituir a familia monoparental foram: o desejo de
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cuidar de uma crianga; o suporte social, composto pela familia e amigos; a mentalidade
da mulher; a experiéncia de amor entre crianca e mae; e por fim, a autoconsciéncia
racial, nos casos de adoc&o internacional e inter-racial.

No estudo de Levy e Féres-Carneiro (2002), sobre a motivacdo de mulheres
solteiras a ado¢do na cidade do Rio de Janeiro, as duas categorias motivacionais
destacadas nas entrevistas das participantes foram o desejo de ser mde e o medo da
soliddo. Nesse grupo, composto por 26 mulheres com idades entre 34 e 62 anos,
percebeu-se, assim como no estudo de Mannis (1999), uma caracteristica predominante
da monoparentalidade: a adocdo, bem como os casos de inseminacdo artificial sem um
conjuge, numa fase da vida em que as mulheres ja tinham alcancado a realizacdo
profissional.

Nas duas categorias levantadas no estudo de Levy e Féres-Carneiro (2002),
desejo de ser mée e 0 medo da solidao, os temas que foram destacados nas entrevistas
foram: realizacdo profissional, o cuidar e/ou ser cuidada, o casamento com homem mais
velho e o desejo de ampliar a familia. Esses temas foram articulados a histéria de vida
das mulheres, uma vez que o trabalho e a realizacdo profissional demonstrou ser uma
prioridade em certo momento da vida, em detrimento da realizacdo amorosa ou materna.
A categoria cuidar efou ser cuidada, nas entrevistas, apareceu para algumas
participantes como o desejo de maternagem, e para outras como 0 medo de ficar
sozinha, portanto, 0 medo da soliddo. O desejo em ampliar a familia foi destacado por
mdes que ja tinham filhos bioldgicos ou adotaram anteriormente; e o casamento com
homens mais velhos apareceu no discurso de mulheres que ja haviam perdido os
maridos, os quais ndo quiseram ter filhos, e de outras que, casadas com homens mais
velhos, temiam a falta de companhia e cuidado no futuro (Levy & Féres-Carneiro,

2002).
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Ja no trabalho qualitativo de Santos, Fonséca, Fonséca e Brito (2011), realizado
com adotantes solteiros de ambos 0s sexos, os autores discutiram os desafios vividos na
adocdo monoparental apontados pelos participantes. Foram estes: o0 contexto
socioeconémico; a existéncia ou ndo de uma rede de apoio; o preconceito com adocdes
por homens solteiros; a necessidade algumas vezes encontrada de contratar bab4; e a
ndo aceitacdo da familia em um primeiro momento. Apesar das dificuldades, todos os
participantes relataram satisfacdo com a adocao, estando presente em seus discursos a
emocao em exercer a parentalidade e o amor entre pai-filho. Exaltaram a paciéncia e a
determinacdo como essenciais para superacdo das dificuldades que apareceram na
adaptacdo da crianca a familia, bem como do pai a crianca. Por fim, consideraram o
auxilio psicoldgico anterior e posterior a adocdo essencial, sendo este capaz de ajudar o
adotante a lidar com medos e ansiedades relacionados a adogéo.

O estudo de RuUbio e Pérez (2012) apontou para a escassez de artigos
relacionados a monoparentalidade por opcédo, levantando que em muitos trabalhos a
familia monoparental ndo é diferenciada em suas peculiaridades. Certamente, a analise
da dinamica de uma familia monoparental advinda de um divorcio sera diferente da de
uma familia monoparental na qual a mée ou o pai optou por exercer esse papel sozinho.

O estudo de Smith e Smith (1981) ja apontava para 0 aumento do nimero de
divorcios na década de 1970, resultando no aumento de familias criadas por um sé
cuidador. Os autores, que entrevistaram 27 pais solteiros, apontaram para as diferentes
formas de organizacdo desta composicdo familiar: na grande maioria das vezes
originada pelo divorcio e, menos frequentemente, por meio da adogdo (Smith & Smith,
1981). Dessa forma, € interessante que mais estudos sejam realizados, visto que a
familia monoparental tem ganhado cada vez maior visibilidade no cenario ocidental. E

importante considerar também que, a forma como essa organizacdo familiar tem
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origem, resulta em experiéncias diferentes para os membros da familia, que necessitam
ser melhor compreendidas.

Sendo assim, um dos aspectos relacionados a composicao familiar monoparental
que deve ser melhor compreendido diz respeito ao exercicio da parentalidade
constituida a partir da adogdo. Uma busca eletronica foi realizada nas bases de dados
Scielo, PePSIC e IndexPsi com as palavras chave: adocdo e monoparentalidade;
adocdo e monoparental; adocdo e mées solteiras; adogdo e pais solteiros; adocéo e
familias de pais solteiros. A mesma busca foi operacionalizada com as variantes em
inglés: adoption e single parenting; adoption e single parents; adoption e single
mothers; adoption e single fathers. Nos dois casos foram utilizados o operador booleano
“and”. Foram encontrados nove artigos com essa busca, porém, quando excluidas as
repeticdes e selecionados os artigos que envolviam a tematica da monoparentalidade
adotiva, apenas dois artigos foram encontrados: o de Levy e Féres-Carneiro (2002) e o
de Santos et al. (2011), j& apresentados anteriormente. Tal achado ressalta a relevancia
ao tema do presente artigo, bem como a necessidade de discussdao do fenbmeno da
parentalidade nos casos da ado¢cdo monoparental.

A partir dessas consideracOes, este estudo teve o objetivo de conhecer o
exercicio da parentalidade em ado¢Bes monoparentais, ou seja, adocdes realizadas por
um Unico responsavel legal sobre a crianca, atraveés do discurso dos pais adotivos.
Buscou-se investigar nesse estudo: o processo de adocdo e a chegada da crianca a
familia; compreender a vivéncia em familia, descrevendo as préaticas parentais e lacos
afetivos presentes na relagdo entre pais e filhos; e quais foram as estratégias utilizadas
por eles para exercerem uma parentalidade suficientemente boa, de acordo com o
conceito de Hoghughi (2004). Tal temaética é relevante, uma vez que diferentes

composi¢des familiares tém se tornado cada vez mais comuns ao longo das Ultimas
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décadas, verificando-se um aumento expressivo no numero de familias monoparentais
no cenario brasileiro e mundial, sendo uma das possibilidades de formacdo da
monoparentalidade a adogdo por pais solteiros. Dessa forma, esse estudo é importante
ao contribuir para a ampliacdo da compreensdo dos desafios e gratificacGes presentes no

cuidado monoparental em familias adotivas.

2. OBJETIVO GERAL
Investigar como ocorreu a adocdo e conhecer e descrever a vivéncia da

parentalidade, do ponto de vista do adulto em familias monoparentais adotivas.

2.1. Objetivos Especificos
e Investigar como ocorreu a adoc¢do para familias monoparentais;
e Conhecer e descrever a vivéncia da parentalidade para familias adotivas

monoparentais considerando as dimensdes propostas por Hughughi (2004);

3. METODOLOGIA
A perspectiva escolhida para embasar a presente pesquisa foi a qualitativa, tendo
sido utilizada realizado um estudo de casos multiplos.
Quanto a escolha pela pesquisa qualitativa, Minayo (2001) avalia que:
(...) esta responde a questdes muito particulares. Ela se preocupa, nas ciéncias
sociais, com um nivel de realidade que ndo pode ser quantificado. Ou seja, ela
trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores e
atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das relacdes, dos
processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizacéo de

variaveis (pp. 21-22).
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Segundo Giinther (2006) a pesquisa qualitativa visa a compreensdo subjetiva do
participante sobre o fenémeno, sendo o sujeito compreendido em sua totalidade, assim
como em sua inter-relagdo com o pesquisador. Dessa forma, na pesquisa qualitativa com
foco no préprio homem, a relacdo que se estabelece é uma relacéo entre iguais, ja que o
que é pesquisado € obtido através da lente e discurso do sujeito e pelo entendimento
subjetivo do entrevistador (Nogueira-Martins & Bogus, 2004).

De acordo com Nogueira-Martins e Bogus (2004):

Trés sdo 0s aspectos que nos permitem caracterizar uma abordagem qualitativa.

O primeiro é de carater epistemoldgico, e se relaciona a visdo de mundo

implicita na pesquisa, isto €, o pesquisador que se propde a realizar uma

pesquisa qualitativa busca uma compreensdo subjetiva da experiéncia humana.

O segundo aspecto se relaciona ao tipo de dado que se objetiva coletar, isto €,

dados ricos em descri¢Bes de pessoas, situacdes, acontecimentos, vivéncias. E o

terceiro relaciona-se ao método de analise, que na pesquisa qualitativa busca

compreensdo e significado e ndo evidéncias (pp. 48-49).

Sendo assim, a pesquisa qualitativa é compreendida em sua percepcao
abrangente sobre o fendmeno (Holanda, 2006), revelando, através da utilizacdo dos
instrumentos escolhidos pelos pesquisadores, aspectos e intensidade dos sentimentos
vivenciados pelos participantes, a forma como falam sobre a vida e sobre esses
acontecimentos, bem como as analises realizadas por eles sobre o fenbmeno e de que
forma os entrevistados percebem a implicacdo destes em seu mundo (Nogueira-Martins
& Bogus, 2004).

Sobre este proposito, Alves-Mazzotti (2006) discorre acerca da investigacdo do
fendmeno através do estudo de caso (ou estudo de casos multiplos), propostas por Yin

(1984, apud Alves-Mazzotti, 2006). Nestes casos o0 investigador deve considerar
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fendmenos sociais complexos e pouco explorados, aprofundando o conhecimento na
area e focalizando a identificacdo de categorias e geracdo de novas hipéteses (Alves-
Mazzotti, 2006).

Em relacdo a esta metodologia, segundo Yin (2015), é importante considerar 0s
casos multiplos como se consideram os experimentos multiplos — ou seja, seguindo a
logica da “replicacao” (p. 60). Dessa forma, ao encontrar os resultados significativos
provenientes de andlise do primeiro caso, 0 pesquisador tende a replicar tais dados em
entrevistas posteriores, obtendo resultados que se assemelham ou nao ao primeiro caso,
tornando a analise mais confiavel (Yin, 2015). Segundo essa analise qualitativa do
fendmeno, através da ldgica da replicacdo e da confirmacdo de seus resultados, €
também possivel fazer generalizacGes para contextos similares (Alves-Mazzotti, 2006).

Dessa forma, a escolha do estudo de casos multiplos através da perspectiva
qualitativa foi adequada para o estudo em questdo, que, com base no Modelo da
Parentalidade proposto por Hoghughi (2004) e da vivéncia dos participantes buscou
conhecer e descrever o processo de adocao e o0 exercicio da parentalidade monoparental

a partir do relato da experiéncia subjetiva dos participantes.

3.1. Participantes

Na metodologia de casos mdultiplos cabe ao pesquisador julgar
discricionariamente o nimero de participantes necessario para obter as informacdes
sobre o fendbmeno a ser estudado (Yin, 2015). Sendo assim, este estudo foi realizado
com cinco participantes que compunham familias monoparentais, residentes na Grande
Vitoria, Espirito Santo. Estes se configuravam enguanto um pai e quatro maes, solteiros,

que adotaram a crianga sozinhos, permanecendo antes e durante a pesquisa nessa
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condicdo. Ao todo foram entrevistados cinco pais/mées, com idades entre 31 e 56 anos,
cujos filhos tinham entre trés e doze anos de idade (dois meninos e trés meninas).

Foi estabelecido como critério de inclusdo que esses pais tivessem pelo menos
um(a) filho(a) adotivo(a) com idade igual ou menor a 12 anos na época da entrevista, e
que este estivesse com a familia ha pelo menos um ano. Tais medidas foram adotadas a
fim de assegurar que a familia estivesse em convivéncia hd algum tempo e ja
mantivesse uma rotina estabelecida com a crianca, minimizando desafios relacionadas
ao processo de adaptacdo. Delimitar a idade do filho adotivo foi importante para
assegurar algumas semelhancas em relacdo as familias em relacdo aos processos de
desenvolvimento dos filhos, bem como as atividades de cuidado desempenhadas pelos
pais , por isso ndo foi intencdo do estudo incluir filhos adolescentes. Foi considerado

critério de exclusdo pais que ndo houvessem realizado a adoc¢éo legal da crianca.



Tabela 1. Descrigdo dos Participantes
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Idade
Idade época da adogdo

Escolaridade e
Profissao

Renda Familiar

Alguém mais auxilia na
renda da familia?

Religido
Etnia

Quantas pessoas moram na
mesma casa? Quem sdo
elas?

Filhos biol6gicos?
Tentativa de inseminagao?

Crianca:
Idade
Idade na adocéo

Crianca adotiva tinha algum
diagndstico?

Arthur Ana Alice Amanda Angélica
51 anos 56 anos 35 anos 31 anos 44 anos
(41 anos) (49 anos) (33 anos) (25 anos) (40 anos)

2° grau completo

Assistente de
Administracéo

8 salarios minimos
(6.000 reais)

Néo

Catélico
Branco

Duas.
Pai e filho.

(irm& e cunhado moram
no andar inferior)

Caio
10 anos
(Recém-nascido)

Néo

Nivel Superior
Funcionaria Publica

10 salarios minimos
(7.880 reais)

Néo

Cat6lica
Misturada

Duas.
Mae e filho.

Sim. Uma. 25 anos.
Néo
Carlos

12 anos
(5 anos)

Nao

Pds-Graduacédo
Médica Psiquiatra

5/6 salarios
(4.000 reais)

Sim
Pai e Mée.
Espirita
Branca

Quiatro.
Mae, filha, avo e avo.

Néo
Né&o
Cecilia
3 anos
(11 meses)

Suspeita de transmissao
vertical do virus HIV

Superior completo

Assistente de
Administracéo

2 salarios minimos
(2.500 reais)

Néo

Evangélica
Parda
Duas.

Mae e filha.

(Av6 mora no andar de
baixo do prédio)

Nivel Superior
(Funcionaria Publica) e
Professora

15 salarios minimos
(+ 11.800 reais)
Sim.

Irm4, pai e mée.
Catolica
Parda

Cinco.
Mae, filha, tia, avd e avo.

Nao
Néo
Clarice

4 anos
(2 meses)

Hidrocefalia benigna da
infancia.
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3.2. Instrumentos

O estudo teve carater qualitativo-descritivo, tendo como instrumento para coleta
de dados a entrevista. Sobre esta abordagem técnica, Minayo (2001) discorre:

Através desse procedimento, podemos obter dados objetivos e subjetivos. Os

primeiros podem ser também obtidos através de fontes secundarias, tais como

censos, estatisticas e outras formas de registros. Em contrapartida, o segundo
tipo de dados se relaciona aos valores, as atitudes e as opinides dos sujeitos

entrevistados. (pp. 57-58)

De acordo com Nogueira-Martins e Bdgus (2004), a entrevista permite ao
pesquisador acesso aos sentimentos e pensamentos do respondente, atraves de uma
relacdo e interacdo reciproca entre entrevistador e participante. Assegura ainda uma
riqueza de detalhes sobre o fenbmeno estudado, com a possibilidade de corrigir o roteiro
de entrevista, esclarecer duvidas com os participantes e adaptar questdes, durante e/ou
posteriormente a entrevista, garantindo uma melhor exploracdo das informacGes
pertinentes a pesquisa.

Para o presente estudo foi utilizado um roteiro de entrevista semi-estruturado,
construido especificamente para a proposta aqui apresentada. Alves e Silva (1992)
apontam que o roteiro de entrevista semi-estruturado € construido a partir da definicédo
dos nucleos de interesse centrais do pesquisador para o estudo, e deve ser elaborado
com questdes abertas, de carater flexivel, que evoquem a verbalizacdo de formas de
pensar e agir do participante. Sendo assim, o roteiro de entrevista semi-estruturado
proporciona ao pesquisador a possibilidade de investigar e explorar o fendmeno durante
a entrevista com o participante, bem como garante ao pesquisador que todos 0s
participantes serdo abordados sobre as mesmas tematicas. Nogueira-Martins e Bogus

(2004) explicam que:
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A entrevista semi-estruturada é aquela que parte de certos questionamentos
basicos, apoiados em teorias e hipdteses, que interessam a pesquisa e que, em
seguida, oferecem amplo campo de interrogativas, fruto de novas hipoteses que
vao surgindo a medica que se recebem as respostas do entrevistado. Este,
seguindo espontaneamente a linha de seu pensamento e de suas experiéncias
dentro do foco principal colocado pelo investigador, comeca a participar na
elaboracdo do conteido da pesquisa. E util esclarecer que essas perguntas
fundamentais que constituem, em parte, a entrevista semi-estruturada, sdo
resultado ndo so6 da teoria que alimenta a acdo do investigador mas, também, de

toda a informacao que ele ja recolheu sobre o fendmeno que interessa. (p. 50)

Dessa forma, para a presente pesquisa, 0 roteiro de entrevista semi-estruturado
foi construido com base em investigacdes similares realizadas anteriormente com temas
referentes a adogédo, educacdo e parentalidade (Chaves, 2002; Schettini, 2007; Borges,
2010; Mercon-Vargas, 2012), bem como na avaliacdo de fatores considerados
necessarios para melhor compreensdo do fenémeno investigado neste estudo, sendo
assim, a propria monoparentalidade, considerando as especificidades do conceito de
parentalidade utilizado no estudo (Hoghughi, 2004).

O roteiro foi organizado em blocos de questdes considerando os temas: a)
caracterizacdo socio-demogréfica; b) processo da adocdo; c) rotina e relacdo com o(Ss)
filho(a)s; d) caracteristicas do cuidador e do(s) filho(a)s; €) outros contextos. Constou
ainda uma questdo aberta para ser respondida ao final da entrevista na qual o cuidador
poderia complementar ou relatar outras informagdes sobre a experiéncia da adogdo que
considerasse importante. E importante ressaltar que foi realizado o pré-teste do roteiro

de entrevista a fim de verificar se o instrumento estava claro e se alcancava os objetivos
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propostos pela pesquisa. A partir destas entrevistas foram realizados os ajustes

necessarios ao roteiro.

3.3. Procedimentos e Consideracdes Eticas

O projeto foi encaminhado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da Universidade Federal do Espirito Santo, sob o numero CAAE
44931415.7.0000.5542. A pesquisa foi realizada de acordo com as normas previstas na
Resolucdo 010/12 do Conselho Federal de Psicologia e na Resolugdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, que estabelecem padrfes para pesquisa com seres
humanos.

Na busca por participantes, foram encaminhados Memorandos as Varas da
Infancia e Juventude das cidades de Viana, Cariacica e Vitoria, solicitando aos juizes
das Varas em questdo indicacdo de familias que tivessem as caracteristicas necessarias
para essa pesquisa e que tivessem passado por processos de adocdo. Devido a
burocracia e morosidade observadas nesse processo, e o retorno de apenas uma Vara
com a indicacdo de uma participante, decidiu-se pela utilizacdo de outras estratégias.
Assim, um Convite a Pesquisa também foi divulgado por e-mail e redes sociais (apenas
por mensagem privada). A intencdo esperada por essa abordagem foi de que
aparecessem novas indicagdes, facilitando o contato e participacdo na pesquisa. Dessa
forma, a pesquisa adotou uma amostra de conveniéncia (Freitas, Oliveira, Saccol &
Moscarola, 2000), sendo a melhor opg¢do no caso deste estudo no qual o acesso aos
participantes era mais restrito, por se tratar de um grupo reduzido da populagdo. Foram
selecionados entdo cinco participantes para o estudo de casos mdaltiplos. Todos os
participantes foram informados sobre os objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.
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Os participantes responderam a um roteiro de entrevista semiestruturado,
individualmente e no local e horario de preferéncia do participante. Por ser extensa, a
entrevista aconteceu para quatro participantes em mais de um encontro. Uma das
participantes respondeu as questdes em apenas um encontro. A menor entrevista teve
duracdo de 88 minutos (Arthur), enquanto a maior se estendeu por 262 minutos (Ana).
A média do tempo total das entrevistas foi de 144 minutos, o equivalente a duas horas e

24 minutos. Todas as entrevistas foram gravadas e posteriormente transcritas.

3.4. Analise de Dados

As entrevistas foram realizadas e transcritas integralmente pela pesquisadora, e
analisadas qualitativamente. A andlise de dados foi realizada com referencial da Analise
Tematica (Braun & Clarke, 2006). A partir do objetivo proposto pelo estudo, a
entrevista construida visava a obtencdo de dados sobre a adogao, a parentalidade e a
monoparentalidade, sendo estes 0s nlcleos tematicos analisados na presente pesquisa.

Foram utilizadas no processo de analise tematica do material tanto a analise
tematica teorica, ao se tentar organizar os dados de acordo com um modelo prévio,
sendo consideradas como pré-categorias as dimensGes do Modelo da Parentalidade
proposto por Hoghughi (2004); quanto a analise indutiva, através da leitura exaustiva
dos dados e, a partir disso, codificacdo tematica das entrevistas orientada pelos dados
presentes nos relatos dos participantes (Braun & Clarke, 2006).

Dessa forma, deu-se inicio a um processo de leitura atenciosa e minunciosa dos
dados, seguido de releitura exaustiva do material integral, e através desse primeiro
momento foi realizada uma organizacdo dos dados com categorias ja pre-existentes
relacionadas as dimensfes da parentalidade apontadas no Modelo da Parentalidade de

Hoghughi (2004). Nesse momento também foram criadas categorias de acordo com as
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tematicas levantas pelos participantes sobre aspectos da adocdo e da monoparentalidade.
Sempre que se observava um padréo de repeticdo de respostas, as entrevistas anteriores
eram revisitadas e uma nova categoria era organizada.

Em um segundo momento, foram realizadas repetidas releituras do material
organizado nas categorias pré-estabelecidas do Modelo da Parentalidade, e observando
os padrdes de repeticdo dos temas presentes, subcategorias foram criadas dentro de cada
dimensdo pre-estabelecida. O mesmo procedimento foi repetido também com as
categorias desenvolvidas sobre adocdo e monoparentalidade. Nessa releitura, o material
novamente foi dividido em subcategorias tematicas.

Uma vez chegada a essa etapa, a organizacao dos dados foi apresentada ao grupo
de pesquisadores do Nucleo de Estudos, Pesquisa e Intervencdo com Criancas,
Adolescentes e Familias - NECRIAD, e ap0s as sugestdes do grupo foi realizada nova
organizacdo das subcategorias baseadas anteriormente no Modelo da Parentalidade em
novos nucleos tematicos. Assim, os resultados foram organizados e estdo apresentados
neste trabalho nos seguintes temas principais; Processo de adocdo; Cuidados basicos;
Incentivo, estimulacéo e desenvolvimento da crianca; Educacéo, disciplina e controle;
Disposicdo para estar com a crianca; Rede de apoio familiar; Apoio extra-familiar;
Competéncias adquiridas pelos pais; Experiéncia da maternidade/paternidade pela via
da adocdo; Monoparentalidade; Vivéncia de preconceitos.

Os resultados foram analisados e interpretados com base na literatura existente
sobre as tematicas discutidas e de acordo com o Modelo da Parentalidade (Hoghughi,
2004), conforme sugerido pela anélise tematica (Braun & Clarke, 2006). A apresentagdo
da discusséo esta organizada em dois blocos tematicos: Adogao, onde foram discutidos
os resultados relacionados a motivacdo, espera e preparo para adocdo; a chegada da

crianga a familia; a ado¢do na monoparentalidade e a vivéncia de preconceito e
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Parentalidade onde os resultados que correspondem as Atividades parentais; Areas
funcionais e Pré-requisitos foram discutidos com base no modelo de Hoghughi.

Na descricdo dos resultados, foram atribuidos nomes ficticios a fim de garantir o
anonimato dos participantes. Estabeleceu-se que os nomes dos pais e maes adotivos
solteiros comecariam com a letra A, enquanto as criangas teriam o nome comegado com

a letra C. Nomes de outras pessoas que apareceram nos relatos também foram alterados.

4. RESULTADOS
A seguir, serdo apresentadas informacdes sobre os participantes e suas familias
sintetizadas na Tabela 1 e posteriormente alguns detalhes do processo de adocgédo e

constituicdo da familia serdo descritos para cada caso.

Caso 1. Arthur e Caio

Arthur é funcionario pablico e tinha no momento da entrevista 51 anos de idade.
Quando entrevistado, ele e o filho moravam no andar superior de uma casa geminada,
dividida com sua irmad e seu cunhado, que residiam no primeiro andar. Arthur deu
entrada no processo de adocdo e participou da habilitacdo em 2002. Conta que, embora
tenha passado pela preparacdo aos 39 anos na Vara da Infancia e Juventude, depois
disso ndo foi mais contatado pela Vara. Seu filho adotivo, Caio, foi integrado a familia
por intermédio de uma amiga que conhecia seu desejo. Ela trabalhava na Bahia e tinha
conhecimento de uma crianga que havia sido abandonada ap6s o parto. Assim, aos 41

anos Arthur adotou Caio, que, na época, tinha apenas um dia de vida.

Caso 2. Ana e Carlos
Ana é funcionaria publica e tinha no momento da entrevista 56 anos de idade.
Ana participou de um projeto de apadrinhamento afetivo no Natal de 2006 que

propunha acolher criancas residentes de instituicdes de acolhimento durante as festas de
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final de ano. Ela e Marina, sua filha bioldgica com entdo 17 anos de idade, acolheram
Fabio e Carlos, dois irmaos com sete e quatro anos de idade, na ocasido. Ana devolveu
0S meninos a instituicdo de acolhimento na data estabelecida, porém ao se envolver cada
vez mais com as criancas, acabou por buscar a familia que adotara uma das irméas dos
meninos. Assim, Ana combinou com Fabiane, mde da menina, uma experiéncia na qual
Fabiane levaria Fabio para casa e Ana, Carlos. Em seguida a essa experiéncia, as duas
mées deram entrada nos processos de adocdo dos irmaos e mantiveram contato
préximo. Ana adotou Carlos tinha cinco anos e na época da entrevista a crianca estava

com 12 anos de idade.

Caso 3. Alice e Cecilia

Alice é médica e tinha no momento da entrevista 35 anos de idade. Atualmente
ela e a filha moram provisoriamente com os pais de Alice, que a auxiliam nos cuidados
com a crianca. Alice deu entrada com a documentacdo do processo em 2011, aos 32
anos, e aproximadamente nove meses depois foi contatada pela equipe da Vara sobre a
possibilidade de adocdo de uma bebé de dez meses, saudavel, mas que realizava
acompanhamento médico por ser filha de mée usuéria de drogas e portadora do virus
HIV. Apds realizar os tramites legais, em menos de duas semanas conseguiu a guarda

provisoria de Cecilia. Assim, adotou a filha aos 11 meses de idade.

Caso 4. Amanda e Cintia

Amanda é funcionaria publica e na época da entrevista estava com 31 anos de idade.
Amanda e sua filha Cintia, que estava com seis anos na ocasido da entrevista, moravam
em um apartamento no andar superior ao apartamento da mée, em um edificio da
familia. Ao passar em um concurso publico aos 22 anos e alcancar estabilidade
financeira, Amanda deu entrada com a documentacdo para o processo de adocdo. Trés

anos depois recebeu uma ligacéo da Vara da Infancia e Juventude para conhecer Cintia.
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A crianca foi apresentada a Amanda, que a visitou por dois meses na Instituicdo de
Acolhimento antes de receber sua guarda proviséria. Amanda adotou Cintia ao
completar um ano de idade, e desde entdo sua mae a auxilia com os cuidados com a

crianca.

Caso 5. Angeélica e Clarice

Angélica e funcionaria publica e professora, e estava com 44 anos de idade na época da
entrevista. Mae e filha dividem residéncia com a avo, o avo e a tia, que é a madrinha da
crianca. Angelica contou ter dado entrada com processo na Vara da Infancia e
Juventude aos 39 anos de idade. Um ano depois foi contatada pela Vara da Infancia e
Juventude para conhecer Clarice, que estava com dois meses de vida. A crianca
encontrava-se no hospital e tinha o diagnostico de hidrocefalia benigna da infancia,
tendo realizado uma drenagem cerebral. Segundo Angélica, foi exposto a ela que a
intervencdo poderia afetar o desenvolvimento da crianca. Para evitar seu acolhimento, a
equipe conseguiu adiantar o processo de guarda provisoria para que Clarice fosse levada
direto do hospital para casa. Na ocasido da entrevista Clarice estava com quatro anos, e

nenhuma sequela da intervencgéo sofrida no passado.

4.1. PROCESSO DE ADOCAO

4.1.1. Motivagdo, a espera e 0 preparo para a adogao.

O processo de adogdo tem inicio a partir da motivacdo de uma pessoa/casal que
tem como intuito tornar-se pai/mée adotivos de uma crianga. Porém, as motivagdes para
realizar a adogcdo podem ser diversas e tem relacdo com as historias pessoais de cada um
(Ebrahim, 2001; Giacomozzi et al., 2015; Gondim et al., 2008; Oliveira, Magalhdes &
Pedroso, 2013). Para os participantes deste estudo o desejo de ser méae/pai, de constituir

uma familia, de dar continuidade a propria familia, de compartilhar a vida e participar
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do desenvolvimento de uma crianca foram motivagdes descritas para a adog¢do. Apenas
em um dos casos a vontade de adotar foi incentivada pela convivéncia anterior com a
crianca.

Uma vez decididos pela ado¢éo, os participantes relataram sobre a espera ap6s
realizacdo do cadastro e destacaram a necessidade de se preparar financeiramente e
psicologicamente para a chegada da crianga. Os motivos que levaram os participantes
das familias monoparentais a adotar, a espera e 0 planejamento e preparo para
concretizacao desse desejo serdo descritos com mais detalhes a seguir.

Quatro dos cinco participantes descreveram que a motivacgao para entrar com o
processo de adocdo foi o desejo de exercer a paternidade/maternidade. A adoc¢éo foi a
forma encontrada pelos participantes para concretizar o seu desejo de constituir uma
familia e ser pai ou mde. Em um dos casos, uma dificuldade bioldgica fortaleceu esta
decisdo. O participante do sexo masculino relatou que, uma vez que a paternidade nédo
havia se constituido pela via biolégica, a adocdo se tornou a melhor opc¢do para
constituir a familia que desejava. Para outra participante o fato de ter ovarios
policisticos desde a adolescéncia e de ter sido informada que para se tornar méae
bioldgica precisaria de tratamento medicamentoso, foi decisivo para considerar que se
tornaria mde pela via da adocdo. Outras duas participantes, mesmo ndo tendo
impedimentos bioldgicos, consideraram que a adocdo seria, dentre as possibilidades
existentes para terem um filho sozinhas, a mais adequada.

[...] como eu ndo tinha pretensdo da gestacao, eu ndo tinha um impedimento de

ter uma gravidez, entdo eu ndo busquei na adogdo uma forma subsidiaria de ser

mée, a adogdo era 0 meu desejo pelo exercicio da maternidade, eu ndo estava

sendo mée por adogdo porque eu ndo podia ser mae bioldgica, eu estava sendo
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mée pela adocdo porgue eu queria ser mae via adogdo, a minha expectativa foi

muito positiva com relacao a ela. (Angélica)

Porém, para uma das participantes, a motivacdo veio através dos lacos
estabelecidos pela convivéncia com a crianca ao leva-la para passar o Natal em casa.

[...] na verdade eu ndo tinha plano nenhum de adotar, é... eu conheci o Carlos a

partir de um projeto de apadrinhamento afetivo no juizado de Vila Velha [...]

Entdo o processo foi um pouco inverso, assim... é, depois que eu conheci 0

Carlos é que eu, comegou a, dentro de mim, nasceu o desejo de té-lo como filho.

(Ana)

Em relacdo a espera, depois de realizado o cadastro, trés maes descreveram que
a espera pela crianca no processo de adocdo desencadeava uma sensacdo que
consideraram como proxima a de uma gravidez.

[...] vocé fica naquela expectativa, igual de uma gravidez, eu imagino... s6 que a

qualquer momento! Podendo ser uma gravidez curta ou uma gravidez muito

longa [...] e acabou que foram mais ou menos 9 meses mesmo pra Cecilia
chegar. (Alice)

Quando eles falam que vocé esta habilitada, que vocé vai la pegar a certiddo,

vocé ganha uma certiddo, né, ‘Ta, agora eu estou tentando engravidar, vamos ver

quanto tempo vai durar essa gestacdo’. (Amanda)

A respeito do planejamento e da preparacdo para a adoc¢do, apenas dois
participantes mencionaram ter participado de curso de adogdo e palestras depois de
realizado o cadastro. Contudo outras formas de preparacdo foram consideradas
importantes pelos participantes. Trés maes relataram que a partir do momento que
decidiram pela adocdo, buscaram planejar e se preparar para exercer a maternidade e

para receber a crianga. Uma das participantes contou que, desde o inicio de sua decis&o,
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seu plano previa entrar com o pedido de adogdo apenas quando estivesse com sua casa
prépria mobiliada e em um emprego fixo.

[...] Ai eu olhava para aquela casa de trés quartos, tudo mobiliado, tudo

bonitinho, tudo certinho, eu ‘Gente, s6 estd faltando uma crianca aqui para

alegrar’. (Amanda)

Além da organizacdo financeira e do ambiente material, as participantes
mencionaram que era preciso ter preparacdo psicologica e emocional para receber e
lidar com a crianca. Uma das mées considerou que a adocao envolvia um planejamento
anterior comparado ao da inseminacdo artificial, que possibilita o preparo do ambiente
fisico e 0 amadurecimento da ideia antes da chegada da crianca.

[...] eu entendo que na adocdo vocé tem que ter, assim... como nhuma
inseminacdo artificial, né, vocé tem que ter as coisas muito mais planejadas
porque eu tenho a oportunidade de fazer isso, é diferente de uma gestacdo que
seja inesperada, entdo numa adocdo ela ndo € inesperada, vocé se planeja pra
tanto, entdo esse planejamento talvez ficou em torno de uns dois anos mais ou
menos, 0 amadurecimento e a organizacdo socio-familiar pra chegada da
crianca. (Angélica)

Além desses aspectos, a preocupacdo em se instrumentalizar para conversar
sobre a ado¢do com a crianca foi apontada por essa participante como parte da sua
preparacao:

[...] minha busca na época foi muito mais por construir elementos agora para

contar sobre a adocdo [...] entdo eu procurei livros que tratassem sobre adogéo,

para criangas, filmes que tratassem sobre a adocéo, para criangas, para que eu

pudesse j& familiarizar a minha filha com a situagdo dela. (Angélica)
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4.1.2. Processo de adocéo e chegada da crianca.

O processo de adocdo ocorreu de forma singular para cada um dos cinco
participantes. Essa categoria retine a experiéncia vivida pelos pais ao realizar o processo
de adocdo, desde o cadastro e habilitacdo na Vara da Infancia e Juventude até a guarda
provisoria e definitiva. Foi considerado ainda o atendimento e preparo desenvolvido
pela equipe técnica e as criticas e elogios dos pais ao processo. Com exce¢do de uma
participante, todos os pais comecaram o relato destacando inicialmente terem dado
entrada com a documentacao nas Varas da Infancia e Juventude. Foram abordadas ainda
informacBes sobre a troca do nome da crianca e 0s receios vividos na espera para
finalizacdo do processo.

Duas participantes expuseram que participaram de uma entrevista realizada pela
equipe técnica em que puderam sanar suas duvidas sobre o processo de adocéo e foram
questionadas sobre o0 desejo de adotar, passando também por uma avalia¢do financeira.
Uma delas destacou ter sido alertada pela equipe técnica sobre as possibilidades de
preconceito que poderia vivenciar, caso viesse a adotar uma crianca negra, uma vez que
ndo tinha preferéncia racial, bem como da dificuldade em exercer a maternidade sendo
uma mae solteira. A outra participante exp0s a preocupacdo da equipe técnica com sua
idade ao dar entrada com o processo, pois tinha 21 anos de idade. Em comparacdo com
outros participantes, informou que teve um nimero maior de visitas da equipe técnica a
sua casa.

[...] acho que uns 15 dias depois, marcaram essa entrevista, eu fui la, com uma

psicologa e com a assistente social, fizeram uma entrevista, simples, sobre a

minha vontade, porque que eu queria, se eu sabia das dificuldades de ser mae

sozinha... né, a questdo de eu ndo ter selecdo de cor, raga, ela me orientou bem

sobre isso, sobre o preconceito, ndo meu, mas que poderiam vir... se eu tava
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preparada... me orientou sobre um curso, que a gente teria que fazer, que eles

chamam de pré-natal, que eu fiz, e me orientou sobre o processo... que sairia

primeiro a habilitacdo... porque eu ndo tinha a menor ideia de como que
funcionava. (Alice)

Todos os participantes relataram que buscavam a Vara da Infancia e Juventude
com frequéncia e disseram que essa atitude foi essencial para que tivessem novas
informacdes e agilidade em seus processos de adoc¢do. Outra questdo destacada por trés
participantes foi a respeito da necessidade de contratacdo de advogado quando surgiu a
crianca, necessidade essa que ndo era conhecida por duas das pretendentes. Contudo,
uma dessas participantes comentou que depois que a crianca foi para casa com a licenca
para passar um feriado com a familia, toda a burocracia que enfrentou anteriormente
deixou de existir e ela ndo foi mais acionada pela Vara da Infancia. Ela mesma teve que
se reportar a Vara da Infancia para solicitar a guarda definitiva.

[...] tem muita coisa que eu so fui saber depois, por exemplo, que eu ficaria com

a guarda provisoria de seis meses, que eu teria que entrar com advogado, valores

de advogado [...] (Alice)

[...] entdo quando eu fui busca-lo para passar o carnaval, que eu sé tinha licenca

para isso, e eu fiquei com essa licenca para passar o carnaval até quando saiu a

adocdo definitiva, isso que eu estou te dizendo, ninguém nem formalizou outra

coisa, né [...] (Ana)

Dois entre os cinco participantes contaram que participaram do curso de adogao
desenvolvido pelas equipes técnicas das Varas da Infancia e Juventude como preparo
especifico para o processo de adocdo, envolvendo palestras sobre o tema. Uma das
participantes explicou que era um momento em que a equipe e outros pais, que ja

haviam realizado a adocéo, alertavam os futuros pais de outras questfes que envolvem a
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essa realidade. Apesar de ndo terem participado do curso de adocdo, duas maes
expuseram que eram convidadas com frequéncia pelas equipes para dar depoimento nos
cursos que acontecem para 0s adotantes. Trés participantes consideraram as
informacdes préaticas do curso importantes, além de um momento de partilhar historias e
trocar experiéncias. Outra participante, embora nao tenha mencionado o curso,
trabalhava na area e fazia parte da equipe técnica que desenvolvia essa atividade na sua
comarca.

[...] as psicologas, elas traziam pessoas de fora para falar sobre o processo de

adocdo, a questdo do preconceito [...] 0 curso € muito sobre isso, sobre 0 resto.

Sobre o que envolve uma adocdo... Entdo foi muito bacana, foi muito importante

para mim. (Alice)

[...] agora eles até me convidam para fazer esse encontro com 0s pais que estao

querendo adotar, eu ja tenho ido mais para contar a minha experiéncia e 0 meu

processo, mas esse tipo mais formal eu ndo fiz. Nao tinha na minha época nao.

(Ana)

A respeito da chegada da crianca, trés participantes relataram que receberam
uma ligacdo da Vara da Infancia e Juventude e foram informadas pela equipe técnica
sobre a existéncia de uma crian¢a disponivel para a adocdo. Dados da crianca foram
descritos, como histérico, idade e problemas de saide. No caso de duas méaes, estas
haviam preenchido no perfil a disponibilidade em adotar criancas portadoras de
necessidades especiais ou problema de saide. Quando surgiu a oportunidade de adocéo,
uma das criancas realizava tratamento para evitar a transmissao vertical do virus HIV,
por ser filha de uma portadora do virus, enquanto outra tinha o diagnostico de

hidrocefalia benigna da infancia. A participante que adotou esta crianca relatou ter
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buscado a filha no mesmo dia, no hospital em que a crianca estivera realizando o
tratamento necessario para o seu diagndstico.

[...] ela chegou toda cascudinha, né, a cabeca toda cheia de sujeirinha, com uma

roupa horrorosa, eu nunca vi nada tdo feio na minha vida, com a carinha

bochechuda, com o rostinho de sindrome de down, tem uma foto dela entdo que
ela tem toda os tracos de sindrome de down, e ai levei "Minha, é essa crianca”.

[...] liguei para casa e falei "Olha, ta4 chegando”, entdo todo mundo teve que sair

correndo pra poder fazer as coisas. (Angélica)

As outras duas participantes relataram que foram no dia seguinte a ligacdo da
Vara da Infancia e Juventude a instituicdo de acolhimento em que as criancas se
encontravam para conhecé-las. Uma das maes contou que perguntou a assistente social
qual era o procedimento a ser feito para que fosse mais rapida a liberacdo da crianca, e
so entdo foi informada pela equipe que deveria contratar um advogado e dar entrada
com o pedido de adocdo, enquanto a outra mde ndo mencionou ter realizado esse
tramite. A primeira crianca foi liberada em dez dias e a outra apds um més.

[...] ela me ligou, falou que tinha uma crianga me esperando, isso era nove horas

da noite. Sete horas da manha eu ja estava la na porta do abrigo, ‘eu quero

conhecer minha filha’. [...] No outro dia de manha eu ja estava com Cintia.

(Amanda)

Ja o participante do sexo masculino ndo foi mais contatado pela Vara depois de
ter realizado o cadastro, e apds um tempo optou por buscar ajuda de uma amiga em
outro estado para conseguir a adogédo. Foi quando recebeu a ligagdo informando-o sobre
0 nascimento de uma crianga que estava disponivel. Contou ter feito uma compra bésica
para recém-nascido e partido imediatamente, em uma viagem de seis horas. Conheceu o

filho quando ainda tinha 22 horas de vida. Procurou o juiz no Férum e realizou 0s
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tramites necessarios para a liberacdo da crianca. Inicialmente o juiz indicou que o
menino deveria ir para uma instituicdo de acolhimento, mas o participante explicou que
a mae de sua amiga conseguiu, através de alguns contatos na cidade, a liberacédo
imediata. Depois de uma semana de retorno a casa o participante procurou a Vara da
Infancia e Juventude da sua regido para legalizar a adocéo do filho, processo que durou
trés anos.

[...] Ai o juiz me chamou e falou, ‘olha, ele vai ter que ir primeiro pro abrigo..." e
ele nos meus bracos ja. Ai minha filha... Chorei... falei 'ndo, ndo, vou sair com
ele daqui, ndo pode fazer isso comigo' ai, como a mde dessa minha amiga
também tem contatos 14, como € uma cidade pequena, ai ela deu uma empurrada
e 0 juiz liberou. (Arthur)

Dentre os cinco participantes, trés deles optaram por modificar 0 nome da
crianca anterior a adocdo, enquanto duas participantes escolheram por manté-lo. Nos
trés casos em que o nome da crianca foi modificado elas tinham menos de um ano de
idade. A escolha do novo nome foi justificada pelos pais pela intencdo de: fazer uma
homenagem a pessoa que ajudara a concretizar a adoc¢do; comecar uma nova histéria da
crianca ao lado da mée; passar para a crianca um simbolismo de pertencimento presente
no significado do novo nome escolhido. As duas participantes que mantiveram o home
da crianca justificaram essa escolha argumentando que a crianga ja tinha um nome e ja
se identificava com ele.

[...] o nome dela era Helena... e eu gostei do nome, Helena... mas ai eu pensei,

né... e... achei que era uma nova histéria pra ela... entdo acho que a gente podia

comecar do zero, e ai eu falei ndo, eu vou botar Cecilia. (Alice)
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[...] ai quando eu cheguei eu chamei ela por Cintia e ela olhou... entdo eu olhei
assim, 'ndo, a minha filha ja tem nome, o nome dela é Cintia, eu adoro, € lindo,
e € esse mesmo'. (Amanda)

Em relacdo as duvidas e aos anseios durante o processo, 0s participantes
relataram medos, insegurancas e angustias tanto relacionados ao processo de adocao
como a respeito de suas proprias competéncias para cuidar de uma crianca. Alguns
aspectos destacados foram: o medo de nédo ser capaz de cuidar da crianca sozinho(a);
medo das demandas da crianca; medo de como e quando surgiria o sentimento de amor
pela crianca; medo de possiveis preconceitos que a crianca poderia enfrentar por sua
constituicdo familiar e ainda medo e inseguranca sobre a efetividade do processo de
adocao.

Duas maes apontaram medos e insegurancas anteriores a adogdo, momentos em
que se questionavam se teriam as ‘competéncias’, ‘recursos financeiros’ e
‘disponibilidade’ necessarios para acolher e educar, sozinhas, uma crianga. Uma delas
ainda revelou que o fato de ser solteira a deixava insegura, e contou que se preocupava
com relacdo ao tempo que seria necessario para amar a crianga, com o trabalho que ela
poderia dar, sobre o temperamento que poderia ter, e davidas sobre a sua capacidade em
suprir as demandas da crianca.

Eu tinha aquela inseguranca de saber, sera que € um amor instantaneo, sera que

vou custar a ter amor pela crianga... Eu falei, ‘Gente, sou eu sozinha’, sabe, ndo

era nem o0 medo de ser uma crianca levada, meu medo era ser eu sozinha, sem
pai pra me ajudar (...). (Alice)

Quanto a finalizagdo do processo de adogdo, sentimentos de angustia foram
apontados por trés participantes. Foi destacada a inseguranca devido & morosidade do

processo, adiando o momento de ter a certiddo da crianca em seus nomes. Os
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participantes descreveram tanto o medo da adocdo ndo se concretizar como de a mée
bioldgica solicitar a guarda da crianca.
Ai comecei a minha correria atras para regularizar, porque eu tinha muito medo,
porque se se arrependesse; se quisesse ‘panhar’ de volta, aquela coisa toda. (...).
Foram trés anos correndo atras, de noites chorando, ndo sabendo o qué que ia
fazer, com medo de bater na porta, sabe? (Arthur)
[...] ‘Meu Deus, e se acontecer alguma coisa? E se a mae biologica quiser? E se
isso acontecer?’, a cada momento deste vocé percebe que vocé ¢ mais mae ainda
e 0 guanto vocé sofre, o quanto amar doi, quanto vocé esta envolvido

afetivamente por aquela crianca desde o comeco. (Angélica)

4.1.3. Adaptacdes entre Pais e Filhos e Mudancas de Prioridade

A chegada da crianca a familia foi um momento de adaptacdes para todos os
membros envolvidos. No caso da adocdo, espera-se que a crianga passe por um
momento de adaptacdo ao novo contexto, ao ser inserida em um novo ambiente e
participar de interaces com novas pessoas e objetos. Da mesma forma, a familia acolhe
um novo membro, que transforma o ambiente e tem necessidades de cuidados
diferenciados e atencdo (Segalin, 2013). Sendo assim, os participantes relataram como
foi esse ajustamento entre pais e filhos e quais foram as mudancas ocorridas na rotina da
familia para melhor acolher a crianca.

Todos os participantes consideraram que foi facil a adaptacdo das criancas a casa
e a rotina da familia. Quatro dos cinco participantes adotaram os filhos ainda bebés. Em
dois dos casos as criancas sairam direto do hospital para a casa da familia adotiva, e em

outros dois casos a adog¢do aconteceu quando a crianga tinha em torno de um ano de
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idade. Nas quatro situacOes as familias apontaram que a adaptacdo foi tranquila, uma
vez que os filhos ndo tinham a vivéncia ou compreensdo de uma realidade anterior.

[...] A Cecilia foi rindo, se vocé ver [...]. dormia a noite toda, e ria pra todo

mundo, brincava com todo mundo, comia na cadeirinha que a gente deu pra ela,

entdo assim, parecia que ja estava com a gente ha anos. Que era nossa... porque a

adaptacdo foi muito tranquila. (Alice)

Uma das participantes destacou ter sido alertada pelas cuidadoras da institui¢éo
de acolhimento de que a filha era séria e interagia pouco com outras pessoas e de que
teria que se adaptar ao perfil da crianca. No entanto, a mde contou que o inicio da
convivéncia com a crianga em sua casa a surpreendeu, ja que na mesma semana a filha
sorria e interagia com todos.

Ja para a Unica participante que realizou uma adocao tardia, a maior adaptacéo
da crianca foi para ter flexibilidade em relacdo as regras impostas anteriormente a ela,
enguanto vivia na casa de passagem. Para isso, a mée disse ter criado com o filho outra
rotina, mais suave e afetuosa.

[...] a gente foi criando outra rotina, muito mais suave, com mais afeto do que
aquele negocio horrivel que ele vivia. Por outro lado, ele também, até como uma
certa forma de defesa naquele ambiente tdo dificil, ele por exemplo, ja comia
sentadinho na mesa, ele tinha hora para tudo... A gente é que foi quebrando até
iss0. Mas ai entdo assim, 1a na casa de passagem ele sé via televisdo ndo sei em
gue momento, sO via ndo sei que em tal hora, entdo foi mais um processo de
desconstrucdo daquela outra rotina do que dificuldade de se adaptar a uma rotina
nossa. (Ana)

Embora todos os participantes tenham apontado facil adaptagdo da crianga a

familia, estes expuseram ter passado por um momento de transicdo em que a antiga
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rotina foi modificada para atender a nova situacdo familiar. Trés participantes
destacaram a licenca maternidade/paternidade como um momento importante para a
adaptacdo da familia.

Nesses seis meses eu tive esse tempo para mim e pra Cintia, que eu achei muito

importante, mesmo eu ndo amamentando, mas foi uma mudanca para ela e uma

mudanca para mim também. Entdo a gente conseguiu se adaptar a nova rotina,
conseguiu se conhecer melhor, eu consegui conhecer Cintia, conhecer o jeito
dela. (Amanda)

Uma participante relatou que a chegada do filho trouxe diversas mudangas com
relacdo as questdes praticas do funcionamento da familia, uma vez que este ja se
encontrava em idade escolar e a mde cumpria jornada de trabalho integral. Depois que
essa organizacdo foi estabelecida, demais mudancas na rotina da familia foram
planejadas sem maiores dificuldades.

[...] mudou tudo, porgue como eu te disse, a minha filha mais velha ja estava

com 17 para 18 anos, entrando na fase de vestibular, né [...] entdo assim, a gente

mudou a rotina pratica, teve que ter uma empregada, porque ndo dava.., eu

trabalhava o dia todo, também naquela época, e ndo dava para deixar o Carlos o

dia inteiro em creche particular porque as creches particulares vao até cinco

anos, eu nao consegui encontrar [...]. (Ana)

Com relacdo as mudancas de habitos dos pais, dois participantes destacaram que
a maternidade/paternidade provocou uma série de privacfes em atividades que exerciam
antes da chegada da crianca, como as saidas noturnas. Contudo, disseram que estavam
satisfeitos, uma vez que agora tinham como objetivo estar com os filhos e reconheciam
que a crianca dependia de seus cuidados. Com exce¢do da participante que ja era mée

bioldgica, todos os pais relataram que com a chegada da crianca suas prioridades
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também foram alteradas, destacando que a partir da adog¢do seu foco, tempo e
comprometimento passou a ser com os filhos.

[...] porque eu queria ficar com ela, trabalhava a semana inteira entdo final de
semana eu queria ficar com ela. Parei de sair com os amigos que eu fazia com
muita frequéncia... parei de namorar, parei de malhar... almogava mais em casa,
porque era a oportunidade que eu tinha de ficar com ela (Alice)

[...] vocé ter alguém que tem uma dependéncia muito grande de vocg, né, que...
que voceé seja... crucial na vida desse, como 0s meus pais foram na minha, isso
também faz... também é uma mudanca, esse sentimento (Angélica)

Para trés participantes a rotina criada com a crianca envolvia ainda a

participacdo da familia extensa. As mées relataram que essa adaptacdo ocorreu de forma
muito natural e que todos se envolveram na elaboracdo de uma rotina que funcionasse

para todos os membros da familia.

4.2. CUIDADOS BASICOS

Apbs a chegada das criancas, as familias apontaram as mudancas ocorridas
envolvendo a rotina de cuidados basicos direcionados ao novo membro familiar. Em
relacdo a esse tema sdo descritos aspectos ligados as praticas parentais com relacdo as
necessidades basicas da crianca, como alimentacdo, higiene, aparéncia fisica e rotina de
sono.

Os cinco participantes relataram preocupar-se com a rotina de alimentacdo da
crianca. Quatro participantes demonstraram essa preocupacgdo desde quando os filhos
eram bebés, ao relatarem a fase da alimentacéo pela mamadeira, e a participante em que
o filho foi adotado aos cinco anos apontou ter tido o cuidado em proporcionar a este

uma alimentacdo saudavel e ao mesmo tempo respeitar seus desejos por carne vermelha,
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uma vez que ela e a filha mais velha mantinham uma dieta vegetariana. Ja na rotina
atual, todos os pais demonstraram preocupar-se com o que os filhos comiam. Enquanto
o café da manh& apareceu como uma refeicdo compartilhada entre pais e filhos, alguns
pais relataram que o almoco das criancas era preparado e administrado por outra pessoa,
como no caso de duas participantes em que 0 almoco era preparado pelas avos, e de
outra que tinha a refeicdo preparada pela funcionaria da irma. Outra participante contou
que a crianca almocgava na escola. Apenas o participante do sexo masculino relatou que
ele e o filho faziam todas as refei¢des em conjunto.

Todos os participantes expuseram que mantinham participacdo nos habitos de
higiene na rotina com a crianca, como tomar banho, escovar os dentes, colocar para
fazer xixi, etc. Trés participantes descreveram também que arrumavam a crianca para
escola e outras situacdes, penteando o cabelo, colocando a roupa, sapato, etc., diferente
dos dois participantes cujos filhos j& se arrumavam sozinhos por terem dez e doze anos.
Nesses casos, 0s cuidadores relataram passar e lavar, assim como deixar a roupa para
crianca vestir.

Quatro participantes relataram ainda manter uma rotina de sono com as criangas,
tendo estas um horario especifico para dormir e também para acordar, enquanto a outra
participante, que dava aula no periodo da noite em uma faculdade, contou que a filha

dormia um pouco mais tarde porque esperava a mae voltar para casa para deitar.

4.2.1. Cuidados Com a Saude da Crianca

Trés participantes apontaram que as filhas foram adotadas com necessidade
imediata de atencdo médica, e as trés relataram que ainda faziam acompanhamento
médico periodico até 0 momento da entrevista, devido a condigdes clinicas da crianca.

Uma participante relatou que a filha foi adotada com a salde muito debilitada, com
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quadro de sinusite, rinite e asma, e contou ter se preocupado em inserir imediatamente a
filha no plano de saude, pois havia a necessidade de acompanhamento médico periodico
para que fortalecesse o sistema imunolégico. No momento da entrevista, a crianga ja
exibia um quadro estavel, sem apresentar mais crises de asma.

[...] Eu ja& peguei Cintia eu ja sabia que ela era extremamente alérgica, super

congestionada, que tinha o problema no septo, ja fui de cara, ja sabia. [...]

quando vinha o inverno, tinha duas, trés crises de asma, foi diminuindo,
diminuindo, agora gracas a Deus a gente abandonou a bombinha. (Amanda)

Duas participantes entrevistadas tiveram que lidar com questdes mais graves
com relacdo a saude da crianga jA no momento da ado¢do. Uma participante contou que
a crianca fazia acompanhamento com uma pediatra infectologista desde o nascimento
para evitar a transmissdo vertical do virus HIV de mée para filha, e que outros cuidados
eram necessarios, como com relacdo as vacinas ministradas a crianca e o leite que esta
poderia ingerir. A mée contou que teria sido necessario realizar esse acompanhamento
apenas até a filha completar um ano e meio, porém optou por continuar mesmo depois
de ultrapassar a idade exigida.

Ja a participante que adotou a crianga que tinha o diagndstico de hidrocefalia
benigna da infancia, informou que a filha havia realizado uma drenagem cerebral,
procedimento que poderia causar sequelas e ocasionar dificuldades em seu
desenvolvimento. A mae expds que a familia procurou estimular muito a crianca e
buscou assisténcia de médicos para acompanhar o seu desenvolvimento, e concluiu que,
apesar do prognostico, a crianga apresentou desenvolvimento esperado a sua idade e néo
manifestou danos neurolégicos.

Quando questionados sobre a saude da crianga, os principais problemas relatados

pelos pais foram gripes, viroses, sinusites e alergias. Trés participantes enfatizaram que
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os filhos eram criancas muito saudaveis e que ndo costumavam ficar doentes com
frequéncia, e outras duas participantes apontaram que no momento da entrevista apenas
realizavam acompanhamento médico periddico devido a crises alérgicas, com o objetivo
de prevencao.

O participante do sexo masculino relatou ter passado por processos mais graves
de saide com a crianca. Este contou que em trés situacdes precisou levar o filho ao
hospital e que a crianca precisou ficar internada: uma vez quando era bebé, situacdo na
qual o pai ndo soube esclarecer o motivo da internacdo, outra devido a meningite e por
ultimo, uma suspeita de leucemia. Nesses episadios, relatou que procurou a pediatra da
crianca imediatamente e demonstrou que ficava ao lado do filho, cuidando para que suas
necessidades fossem atendidas, e buscando agilizar o diagnostico e o tratamento.

[...] passei por varias situaces, ele teve meningite, fiquei isolado cinco dias eu e

ele, dentro de um aquario, dentro do hospital, mas ele ndo teve sequela nenhuma,

gracas a Deus. Esse ano agora foi horrivel para mim, que em abril apareceu um
calombo no pescoco dele, e foi um sufoco... que os meédicos estavam achando
que ele estava com leucemia. (Arthur)

Quatro dos cinco participantes relataram perceber mudancas no comportamento
da crianca quando estas estavam para ficar doentes e descreveram como agiam nessas
situacOes. Eles disseram que tendiam a dar mais carinho, e descreveram supervisionar a
evolucdo da doenca de perto, dando remédio, verificando a temperatura, colocando a
crianca para dormir. Apesar de adotar esse comportamento de cuidado com a filha, uma
das participantes destacou que em sua familia é a avé que assume mais esse papel de
dengar a neta nesses momentos. O participante do sexo masculino contou que sempre
que percebe que o comportamento do filho se altera ele fica atento e caso a crianga

apresente algum sintoma se comunica com sua pediatra imediatamente ou a leva ao
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hospital; e outra participante apontou que nesses momentos fica sentada ao lado do
filho, prestando atencéo aos sintomas e deixando-o confortavel, até que ele melhore.

Eu percebo quando ela esta pra ficar doente, tipo hoje, hoje ela acordou chorosa,

manhosa... quando ela esta pra ficar doente ela fica assim... mas depois volta ao

normal. (Alice)

[...] Eu sento do lado da cama e fico até melhorar, assim, quando ta com febre,

por exemplo, e ai ele ficava muito abismado, ‘'mas vocé ficou aqui ate..." ele

dormia, acordava eu estava sentada do lado dele. Dormia, acordava, as vezes

dava remédio antitérmico, transpira depois, né, 'vamos mudar a blusa, e tal,

porque vocé suou’, e ele ficava muito admirado de ver que eu ainda estava

sentada ali do lado dele até ele melhorar. (Ana)

Dois participantes associaram manter uma boa alimentacdo com ter uma boa
salde. Um deles destacou ter ensinado a crianca a se alimentar bem e a comer de tudo, o
que considerou como sendo positivo, enquanto outra participante apontou dificuldades
com a alimentacdo da filha, situacdo que causava preocupacao a ela e a familia.

Todas as criancas apresentaram desenvolvimento fisico dentro do esperado para
a idade, e apenas uma das criangas apresentava algum comprometimento até o0 momento
da entrevista. Essa crianca tinha um quadro de desvio de fémur, e possuia também uma

lesdo ocular.

4.2.2. Cuidados Emocionais

Nessa categoria foram organizadas as respostas nas quais 0s pais descreveram
como demonstravam afeto aos seus filhos e se preocupavam com o desenvolvimento
psicolégico e emocional destes. Foram descritos ainda aspectos emocionais e da

personalidade da crianga percebidos pelos cuidadores e como lidavam com essas
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caracteristicas dos filhos. Comportamentos dos pais voltados a garantia do bem estar
psicolégico e emocional dos filhos também foram organizados nessa categoria, como: a
revelacdo para as criancas sobre a adogao e a¢es para garantir as criangas que se sintam
pertencentes as familias e respeitadas como individuos.

Todos os participantes consideraram que os filhos eram carinhosos. As quatro
mées descreveram com mais detalhes aspectos do comportamento emocional dos filhos
ao chegarem a nova familia e posteriores a adogdo. Assim como em outros relatos,
evidenciou-se o impacto da vida na instituicdo, no desenvolvimento e comportamento
das criancas, e em um dos casos o impacto da hospitalizacdo prolongada, bem como o
efeito que a insercdo na familia teve para estas. Uma participante relatou que a filha foi
apresentada a ela como uma crianca introvertida, séria e ndo muito sociavel. O que a
méde realmente pode verificar inicialmente. Entretanto, uma vez em casa, a filha se
transformou, se tornando sorridente e interagindo com os outros ao seu redor. No
momento da entrevista essa méae contou que a filha era extrovertida, amorosa, alegre e
se relacionava bem com outras pessoas.

[...] a gente ndo esperava que ela fosse ser assim como ela é hoje, parecia uma

crianga mais introvertida, mais quieta, eu até falei com minha mée, tinha avisado

pra minha mée e pra minha irma, 'O, ndo forca, né... vai no tempo dela...', mas
ela é... totalmente...! O tempo dela foi bem rapido! (Amanda)

Outra participante relatou que a filha, ao chegar a familia, j& demonstrava ser
muito independente, dormindo sozinha, por exemplo, 0 que chamou sua atencdo. A mée
contou que apesar dessa caracteristica da filha, ainda assim realizava algumas atividades
como colocar a crianga para dormir, dar a mamadeira, mesmo que a filha néo

aparentasse precisar. A participante descreveu que a crianga era carismatica, alegre,
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espontanea, brincalhona e aberta ao amor. Complementou dizendo que a filha interagia
bem com todos a sua volta, mas que também ficava bem sem companhia.

[...] ela foi e € muito independente, sabe, entdo a independéncia dela me chamou

muito a atencdo, de vocé botar ela no berco e ela dormir sem ninar, sozinha no

berco. Ou de acordar e ficar 14 quietinha... (Alice)

Ja outra participante do sexo feminino expds que, apesar do filho ter chegado a
familia com cinco anos, ele ainda tinha postura de uma crianga mais nova, com alguns
comportamentos como chupar dedo, fazer xixi na cama, sentar no colo para ser
colocado para dormir, comportamentos e situacbes que ela avaliou como sendo
resultado de uma fragilidade afetiva da crianca. Contudo, a mde considerou que essa
caracteristica teve o efeito de auxiliar na construcdo do vinculo entre ela e o filho. Ela
mencionou também que o filho apresentava uma gagueira emocional, que deixou de
existir ap6s a adocdo. Diversas situacdes que ocorreram ao longo dos anos
demonstraram para ela que havia insegurancas no filho: como sua necessidade de
agradar a mae e demonstrar que estava tudo bem, além de necessidade de reafirmar e
reconhecer os sentimentos da mae. Relatou ainda que, no passado, a crianca tinha uma
tendéncia de aceitar o que era imposto em grupo para nao criar situacdes desagradaveis,
embora esse comportamento ja estivesse sendo alterado. De acordo com a participante
estes comportamentos e sentimentos estavam sendo trabalhados com o filho em terapia.
A participante analisou ainda que a crianga tinha uma percepc¢do apurada com relacédo
ao outro, era conciliador, docil e cordial, e que, apesar dos 12 anos de idade, ainda era
muito ingénuo e um pouco imaturo. Entretanto, a mée afirmou também que o filho era
uma pessoa muito positiva, que estava sempre tentando tirar o melhor de suas

experiéncias.
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Uma outra participante contou que a filha, que permaneceu no hospital apés o
nascimento durante uma internacdo hospitalar prolongada, antes era apatica e nao
costumava chorar quando foi levada para casa. No periodo em que foi entrevistada, ou
seja, apés um tempo da crianca inserida na familia, a méde apresentou a filha como
sendo uma crianca sorridente, afetuosa, compreensiva, perceptiva e cuidadosa, que sabia
reconhecer quando alguém ndo estava bem, tendo cuidado para com o outro. Disse
ainda que a menina era teimosa e muito determinada, caracteristica que considerou tanto
positiva quanto negativa. Afirmou que buscava trabalhar essa determinacdo com a
crianca. Concluiu dizendo que a filha gostava de conversar, compartilhar e se fazer
presente.

O participante do sexo masculino, embora tenha sido mais sintético no seu relato
sobre as caracteristicas do filho, enfatizou que o menino era uma crianca boa, feliz, e
que tinha o coracdo muito bom. Na avaliacdo do pai o filho demonstrava se preocupar e
ajudar os outros e era querido por todos.

Os participantes relataram que demonstravam carinho aos filhos na forma de
beijos, abracos e apertos. Alguns pais apontaram que quando chamavam a atencdo e
corrigiam os filhos também estavam demonstrando carinho. Todos os participantes
relataram trocar experiéncias afetivas com os filhos, enfatizando a importancia e
frequéncia de deixar claro a crianca o amor e carinho que sentiam por elas, fator que
reconheceram ser reciproco, ja que os filhos respondiam a esse carinho e verbaliza¢bes
da mesma forma.

[...] N&o tem um dia que ele ndo fala, 'pai, eu te amo’, hoje eu ouvi duas vezes

aqui, sabe, do nada ele pega e fala isso, e eu adoro (...) porque eu nunca ouvi do

meu pai, 'eu te amo, meu filho', nunca, e eu falo isso todo dia para ele. (Arthur)
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Trés participantes contaram que diziam diariamente aos filhos que os amavam.
Uma participante relatou que expressava afeto verbalmente ao elogiar a filha e ao
demonstrar orgulho e satisfacdo pelas suas conquistas. Outra participante considerou
que ela e o filho possuiam pelo olhar uma forte expressdo de afeto, e que assim
conseguiam reconhecer o que um e o outro sentiam. Avaliou que essa manifestacdo de
afeto era até maior do que a manifestacdo de afeto verbal. Uma das maes contou que ela
e a filha tinham o habito de se despedir, na hora de ir para escola, falando ‘I love you’ e
com as maos faziam a imagem do coracgdo, simbolizando esse sentimento.

[...] Na nossa familia toda a gente € muito carinhosa, muito de tato de abracar, de

beijar, é de muito carinho. (Amanda)

Os participantes demonstraram ter atencdo e proximidade com os filhos. O
participante do sexo masculino afirmou acompanhar de perto e estar sempre de olho no
filho. Uma das maées contou que diariamente, ao voltar do trabalho, ela e a filha
conversavam sobre os acontecimentos do dia. Disse perceber no dia a dia a seguranca
que Clarice tinha, ndo sé nela, mas na familia e em sua estrutura familiar.

[...] ela tem essas segurancas, com relacdo a essa estrutura familiar, né..., essa

protecdo afetiva, né, de presenca que a gente tem. Entdo ela sabe que ela ndo vai

ser esquecida na escola, ela sabe que a gente vai chegar para encontra-la... a

gente busca manter esse sentimento de seguranca nela. (Angélica)

Outra mée relatou perceber que, ao acompanhar a gravidez da tia e 0 hascimento
da prima, a filha comecou a apresentar questdes sobre o seu nascimento, por exemplo,
se ela havia vindo da barriga. A mde contou que entdo conversou com a crianca,
esclarecendo suas davidas, e afirmando que mesmo assim havia sido muito desejada. A
participante ainda percebeu que ap6s o nascimento da prima a filha ficou mais chorosa e

demonstrou ter ciimes da interagdo da mée com o bebé.
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Ja outra mae revelou ter percebido com a chegada do filho que o que este
precisava ndo era um ambiente doméstico ideal e anteriormente projetado para o
acolhimento de uma crianca, mas sim o afeto e vinculo que estabeleceram. Hoje ela
relatou que o menino conta tudo que acontece para ela e quer saber sua opinido, uma
vez que ele sabe que tem seu apoio.

Ao abordarem diferentes tematicas os participantes demonstraram ter
desenvolvido, a partir da relacdo com os filhos, sensibilidade com relacdo aos
sentimentos das criancas e preocupacdes em garantir seu bem estar psicoldgico e
emocional.

Ana, que adotou o filho apds convivéncia anterior com a crianca, relatou que era
sempre muito dificil devolvé-lo a casa de passagem, sabendo ser isso um fator de
estresse para a crianga. Ao adota-lo, fez questdo de deixar claro para o filho que ele ndo
precisaria voltar mais para a institui¢do, deixando tudo que a crianca possuia até entao
nesse local e comunicando que comecariam a ter as coisas dele agora em casa. Uma
preocupacdo da mae era a respeito da relacdo do menino com o irmao, pois este tinha
sido a Unica pessoa de referéncia do filho até entdo. A crianca sentia muita falta do
irmao, o que a mde procurou solucionar levando o filho em visitas mais frequentes.

[...] apesar de ser um momento diferente, essa relacdo com o irmdo (eu) ndo

queria quebrar, [...] ndo era uma coisa que precisava acabar. (Ana)

Outra méde percebia que a filha tinha uma reacdo emocional negativa quando
precisava ficar distante das pessoas com quem tinha vinculos. A mde morou nos
Estados Unidos para estudar e por duas vezes ficou meses longe da crianga, que ficou
com os avos. Em outra situacdo levou a filha para outro pais, a afastando dos avos.
Durante essa mudanca de pais a crianca ficou rebelde, parou de comer, ficou chorando

muito. A mé&e considerou que a reacdo da filha tinha relagdo com a vivéncia do
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abandono pela crianca e com as adaptacfes que teve que fazer por ter se mudado varias
vezes. Ainda destacou o fato de a filha ter estudado em trés escolas diferentes em dois
anos, sendo uma em outro pais, passando por constante necessidade de adaptacdo com
novos professores, equipe, colegas de sala e também com o aprendizado de outra lingua.
A adaptacdo na escola e outras situacGes vividas nesse contexto também
revelaram a percepcdo dos outros participantes em relagdo aos sentimentos dos filhos.
O pai contou ter esquecido uma festa de Dia das Mées na escola, e ao chegar para
buscar o filho, deparou-se com a crianca aos prantos por esse motivo. Relatou que foi
marcante perceber esse sentimento do filho, e que, por ser pai solteiro, ndo deixou mais
de ir a nenhum evento escolar da crianca. J& a mée que realizara uma adocéo tardia
contou que a adaptacdo da crianca na instituicdo escolar foi dificil. Ela avaliou que filho
associava a escola com a instituicdo de acolhimento e que por isso ndo queria ficar no
local. Outra mae relatou que foi motivo de estresse para a filha uma conversa que esta
teve na escola com um colega de classe, na qual o menino disse que todo mundo tinha
pai, e que ela entdo estaria mentindo sobre ndo o ter. A crian¢a chegou a casa chateada e
a mée conversou com a filha, esclarecendo suas davidas, aproveitando para explica-la
gue existem diversas composi¢oes familiares.
[...] Pela questdo de ndo ter pai, eu acho que ja incomodou ela esse ano, nessa
escola, que eu coloquei ela na escola tradicional. Ela chegou um dia bem
chateada, falando: - 'Eu ndo tenho pai'. Eu: - 'Ndo, Cintia, as pessoas sdo
diferentes'. - 'Mas o fulano de tal falou que eu estou mentindo, que todo mundo
tem pai'. Eu: - 'Ndo, é porque a mée dele ndo soube explicar...", ai eu tive toda
uma conversa com ela e ela entendeu, - 'Ah, entdo ele ndo sabe?’ (Amanda)
A questdo da adocdo também apareceu como um tema que revelou a

preocupacdo dos pais com a integridade emocional dos filhos. Todos os participantes



79

demonstraram lidar com a adocdo como algo natural e conversar com os filhos sobre
isso, esclarecendo suas duvidas. Duas participantes acrescentaram ter deixado claro para
as filhas que foram muito desejadas, e outras duas trabalharam com as criancgas a ideia
de que ndo vieram da barriga, mas sim do coracdo. A mée que realizou a adocdo tardia
destacou ndo ter escondido nada do filho durante o processo de adocdo, uma vez que a
crianca ja tinha conhecimento de sua historia.

Além disso, todos os participantes relataram que se preocuparam com O
sentimento de pertencimento da crianca a familia e/ou ao ndcleo familiar. Trés
participantes destacaram a importancia de ter a certiddo de nascimento dos filhos em
seus nomes. Outros trés ressaltaram a satisfacdo que sentiram ao perceberem que a
crianca havia sido incluida na familia sem que houvesse diferencas, de forma que ela se
sentisse acolhida desde o primeiro momento de convivéncia.

[...] a gente fez uma festa do papel na escola, levamos bolo e colamos a certidao

de nascimento nas paredes de toda a escola [...] todo mundo sabendo que tinha

saido o papel e tal. (Ana)

[...] vocé sentir que aquela crianca vai ser respeitada, vai ser vista como um

membro efetivo daquela familia sem nenhuma diferenca em nada, isso é muito

bom, eu imaginava sempre que isso fosse acontecer, mas é bom quando vocé sai

do imaginario e entra no real, né [...]. (Angélica)

4.3. INCENTIVO, ESTIMULACAO E DESENVOLVIMENTO DA CRIANCA

A categoria Incentivo, Estimulagcdo e Desenvolvimento da crianca aborda desde
a descricdo de como os pais avaliaram o desenvolvimento intelectual e motor da crianca
até a forma como os pais encorajavam, incentivavam e estimulavam os filhos nas

praticas educativas diarias. Aspectos como preocupacdo dos pais com relacdo a
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qualidade da escola, atividades extracurriculares, acompanhamento das tarefas
escolares, bem como estimulacdo atraves de brincadeiras educativas e acesso a
conhecimento foram abordados.

A maioria dos participantes entrevistados adotaram seus filhos ainda bebés, com
idade igual ou inferior a um ano. Dois destes participantes adotaram seus filhos recém-
nascido e com dois meses, respectivamente, e descreveram o desenvolvimento da
crianca segundo as competéncias esperadas para a faixa etaria das criangas. Ja outras
duas participantes, cujas filnas chegaram com onze meses e com um ano, notaram que,
ao terem contato com estimulos ambientais e sociais, estas desenvolveram rapidamente
competéncias que antes ndo faziam parte de seus repertorios.

[...] Ela parece que desabrochou, porque ela comegou a conversar, comecou a

andar, comecou a rir... tudo que ela ndo fazia antes. (Amanda)

A participante que realizou uma adocéo tardia relatou perceber que o filho era
pouco estimulado enquanto residia na instituicdo de acolhimento, e considerava que
esse fato ainda tinha reflexos no desenvolvimento da crianca.

[...] A primeira vez que ele pegou um lapis ele nem sabia que lado que era que

escrevia, ou desenhava, e isso até hoje eu acho que reflete muito essa dificuldade

que ele tem de aprendizagem, € um reflexo dessa ndo experiéncia anterior. (Ana)

A participante descreveu o filho como dedicado, esforcado e insistente, contudo,
apesar do esforco para obter um bom desempenho académico, a crianca ainda tinha
dificuldade para acompanhar o ritmo das demais criancas, 0 que demandava maior
dedicacgéo aos estudos por parte do menino.

[...] a gente é que sabe, ele e eu, que estou por perto, sabe o0 custo que tem de

investimento pessoal dele para isso acontecer, né. Ele tem que investir muito

mais do que uma outra crianga, talvez. Eu n&o tenho, ndo posso ficar
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comparando, porque cada um é um, evidentemente, mas ele mesmo reclama

disso. (Ana)

Diversos adjetivos foram utilizados pelos entrevistados para descreverem as
caracteristicas intelectuais de suas criancas. Trés deles apontaram que os filhos eram
inteligentes, e dois utilizaram o termo espertos. Ja outra participante apontou que a filha
era estrategista e dedicada, mostrando-se engajada em alcancar objetivos especificos.

Dois participantes consideraram que os filhos eram muito elétricos, observando
tracos de hiperatividade nas criancas. Entretanto, consideraram que estas caracteristicas
sdo controlaveis e que preferiam as criancas enérgicas do que medicadas. Um deles
apontou que a crianca foi diagnosticada com Déficit de Atencdo/Hiperatividade
(TDAH) aos quatro anos, porém o pai optou por interromper a medicacdo por conta
prépria.

[...] porque Caio é uma crianca muito elétrica, e ele dispersa muito facil. Eu

levei ele até num neuropediatra, e foi constatado na época, ele tinha uns 4 anos,

que ele era uma crianca super hiper hiperativa. [...] Eu tive uma sessdozinha
antes, nesse neuropediatra, que me passou um remédio. Realmente o remédio era
assim, o nome... ritalina, entdo eu dava, de acordo com o que ele mandou. Mas
eu senti que ele tomava aquilo, e ele ficava abobalhado... eu preferia ele agitado.

(Arthur)

Todos os pais demonstraram cuidado e preocupacdo com o desenvolvimento dos
filhos e evidenciaram oportunizar atividades para que as criancas pudessem adquirir
novas competéncias. Os cinco participantes, ao descreverem a rotina da crianca,
mencionaram atividades extracurriculares realizadas na prépria escola ou em outros
espacos, oportunizadas por serem consideradas importantes para o desenvolvimento dos

filhos.
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Quatro participantes enfatizaram a necessidade de estimulacdo da crianca ao
chegarem a familia e demonstraram que continuam a se preocupar, oferecendo estimulo
constante para auxilia-los no desenvolvimento. Apenas o participante que adotou o filho
recém-nascido ndo demonstrou que essa era uma preocupacdo inicial, ja que
acompanhou a crianca em todas as fases do desenvolvimento e participou de todos os
processos de estimulacéo do filho.

Trés maes apontaram que em casa as filhas recebiam a atencdo e a estimulagéo
de diversos membros da familia que interagiam constantemente com elas. Uma das
mées ainda destacou que em casa a crianga teve contato com o chéo, espaco para brincar
e se locomover. QOutra participante informou que devido ao diagnostico de hidrocefalia
benigna da infancia a familia disponibilizou para a crianca diversos estimulos para
prevenirem ou minimizarem qualquer possivel sequela que a crianca pudesse vir a ter. A
mée que fez uma adocdo tardia também enfatizou a preocupacdo em estimular a crianca
desde sua chegada a familia.

[...] ai ela chegou, ndo andava, ela tinha 11 meses, mas assim, com duas semanas

a Cecilia estava andando, porque a gente estimulava, andava com ela, tinha

espaco para ela, ela ndo ficava s6 no bergo, eu acho que ela ficava muito no

berco no abrigo, e 14 em casa ndo, ficava no chdo, eu tinha uma baba... entdo a

gente estimulou que com duas semanas que a Cecilia ja estava andando sozinha.

(Alice)

[...] Como demorou muito pra ter essa possibilidade de vivenciar esse tipo de

ambiente, de conteudo, e tal, € como se ele tivesse que permanentemente

recuperar um tempo perdido. (...) mas em termos cognitivos, eu ndo sou
especialista nisso, mas me parece que é muito mais dificil de vocé recuperar isso

assim... vocé tem que diluir ao longo de muito mais anos, pra poder ficar mais
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imperceptivel essa diferenca, € como se precisasse de mais tempo pra esses

cinco anos ficarem menos diferente. (Ana)

Além de estimular as criancas com jogos e outras atividades, alguns
participantes se referiram a preocupacdo em proporcionar experiéncias culturais as
criancas.

[...] A gente vai muito ao teatro, [...] sei muito de programacdo gratuita, vai a

concerto de musica classica no Teatro. (Ana)

Com relacdo a escolha da escola, duas participantes relataram terem procurado
escolas com um curriculo diferencial. Uma delas explicou que escolheu a escola na qual
a filha mais velha havia estudado, pois conhecia a qualidade da instituicdo e a
abordagem que esta tinha com os alunos. Outra participante contou que ela e sua mae
buscaram uma escola que contasse com um curriculo que envolvesse atividades
extracurriculares.

Apesar de nem todos os pais terem relatado preocupacdo com relacdo a
instituicdo escolar todos demonstraram acompanhar e incentivar as criangas com relacao
a escola. Os participantes assinalaram o apoio as criangas com aulas de reforco, auxilio
dos pais e apoio de familiares e outras pessoas proximas nos estudos e tarefas. Dois
participantes cobravam das criancas um bom desempenho escolar, dialogando com os
filhos com frequéncia sobre a responsabilidade e obrigacdo que estes tinham para com a
escola e sobre a importancia do estudo.

O desenvolvimento da autonomia na criangca também apareceu como importante
questdo para trés participantes. As mdes demonstraram que se preocupavam em
desenvolver a autonomia das criancas de diferentes maneiras, de acordo com a idade e
estagio de desenvolvimento de cada um. Para as maes das duas criangas pequenas a

autonomia foi descrita como sendo possibilitada pelo respeito a opinido da crianca. Em
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um caso a mée também relatou incentivar a crianca a desenvolver a argumentacdo no
ambiente familiar.

[...] entdo o tempo todo se falava, ‘Clarice, quando voc€ quiser vocé tem que

falar o que vocé quer, vocé tem que lutar pelo que vocé quer’, hoje ela luta até

demais [...] e hoje ela ‘Eu ndo quero isso porque isso, isso e isso’, justifica, e ela
ndo vai querer. (Angélica)

Outra participante relatou que incentiva o filho, que ja tem doze anos, a realizar
algumas atividades por conta propria, como pegar 0 dnibus num percurso conhecido ou
esperar a van escolar na portaria do prédio. A mde ainda destacou que a crianca
comecou a fazer algumas programacgdes como ir ao cinema sozinho com os amigos da

escola, momento em que ela o leva ao shopping e aguarda o término da sessao.

4.4. EDUCACAO, DISCIPLINA E CONTROLE

Nessa categoria 0s pais apontaram quais sdo as praticas parentais exercidas a fim
de ensinar comportamentos e valores, bem como impor limites aos filhos. Os pais
analisaram também como as criangas reagem aos limites.

Em relacdo as estratégias disciplinadoras, os participantes entrevistados
relataram fazer uso tanto do castigo, quanto da punicdo fisica, do didlogo e da
imposicdo de limites e regras. Na familia de duas participantes, a disciplina era obtida
exclusivamente através do didlogo. Elas e os filhos estabeleciam alguns acordos em que
a opinido da crianca também era levada em consideracdo, e quando necessario, elas
relataram exercer sua autoridade decidindo e expressando o que os filhos deveriam
fazer.

[...] Entdo se ela ndo quer, por que vocé ndo quer? Me convenga, ne, se

justifique. Entdo as vezes a gente cede, inclusive, a gente muda o que estava
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determinado porque ela teve um discurso que nos convenceu. Eu ndo quero ser

ditadora, né, mas tem umas coisas que € ndo e ndo, ponto final, e tem outas

coisas que ela pode convencer [...] (Angélica)

Com relacdo as praticas disciplinares, outros dois participantes mostraram-se
mais tradicionais, indicando a palmada como principal recurso para obter a disciplina. O
participante do sexo masculino explicou que ele préprio foi educado dessa forma e que
tém dado certo com o filho. Contudo, relatou também que utiliza o dialogo para explicar
e mostrar quando algo é certo ou ndo, repetindo, se necessario, até que o filho entenda.
Ja a mée relatou ter estabelecido como método disciplinador um sistema de contagem,
que parte da idade da crianca e faz uma referéncia a quantidade de palmadas que a filha
recebe caso ndo mude de comportamento. Ela considerou, entretanto, que poucas sao as
vezes que a crianca a desobedece ou ndo ajusta 0 comportamento quando chamada a
atencéo.

[...] fico na postura séria, dou a contagem, e se ela ndo obedecer, eu tiro o

chinelo, e dou cinco chineladas na bunda dela. Com um ano era uma chinelada,

com dois duas, e ela ja sabe (...). Ndo adianta tentar me convencer, ndo adianta

fazer charminho, que ela sabe... eu cumpro. (Amanda)

Ja a quinta participante mencionou utilizar tanto punicao fisica como o castigo e
o didlogo como métodos para disciplinar a filha. Ela se considerou tranquila, afirmando
deixar a crianca mais livre, orientando e dialogando sempre que necessario. Porém,
afirmou que em situacdo que a filha permanece desobedecendo, o limite é sinalizado
com uma palmada e um castigo, momento no qual coloca a filha no quarto para pensar.
Quando a filha para de chorar, dialoga com a crianca explicando o motivo pelo qual foi

para o castigo, esclarecendo as ddvidas da menina.
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Todos os participantes descreveram que suas proprias caracteristicas afetavam a
forma como impunham limites a crianc¢a, ou porque eram mais rigidos e isso facilitava o
momento de exercerem a autoridade ou porque eram mais flexiveis e precisaram se
esforcar para executarem essa funcdo. Uma das mées associou o papel disciplinador ao
papel masculino, que ela avaliou que também tem que cumprir, ja que adotou sozinha.

[...] eu tenho que fazer a linha da méae mais dura, porque eu fagco o papel de mée

e de pai. (Amanda)

[...] Eu sou protetora, que é 0 que eu tenho, por conta do limite, eu estou me

trabalhando. (Angélica)

Todos os pais descreveram também de que forma os filhos reagiam as
imposicdes de limites. Enquanto trés pais descreveram que os filhos reagiam através de
provocagdes, manha e choro, duas criangas tentavam argumentar e questionar as ordens
impostas. Uma participante ainda apontou que a filha testava os limites de sua
autoridade indo solicitar a avé o que ja lhe havia sido negado pela mae.

[...] Entdo ela reage como muitas criancas, ela questiona, ela chora, né, ela fala

que ela tem que fazer, faz uns dramas [...] (Angélica)

[...] ela é crianca ainda, mas muito esperta, ela chega para uma e tem uma

resposta negativa, ela vai fazer a mesma pergunta, vai disfarcar e vai fazer para o

outro. E é certeza, vocé pode ter certeza, cinco minutos depois vocé tem que

estar com a mesma resposta. (Amanda)

Apesar de algumas criancas terem maior dificuldade do que outras com relacdo a
compreensdo dos limites, os pais relataram que de uma maneira geral as criangas
conseguem compreender, ou pelo menos aceitar as regras impostas. Uma das
caracteristicas observadas nas criancas mais novas foi o fato de obedecerem por

entenderem que, caso contrario, sofreriam consequéncias, como o castigo e a palmada.
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Ja com relacdo as criancas mais velhas, os pais apontaram a capacidade de
compreensdo das atitudes e reconhecimento do comportamento dos pais, muitas vezes
ndo havendo a necessidade de imposicéao de regras, provavelmente por reconhecerem 0s
limites e entenderem suas implicacdes.

[...] Eu acho que ele aprende me observando, ndo extrapola em nada, ndo € mal-

educado, pelo contrério, sabe. Ele aprende umas coisas no colégio, xinga, umas

coisas assim, ele sabe que eu ndo gosto, ai eu chamo atencéo, e ele, aquilo ali
acabou. (Arthur)

Quatro participantes ainda apontaram a importancia de ensinar e desenvolver
valores nos filhos. Trés deles relataram ser importante mostrar as criancas que devem
respeitar as outras pessoas, bem como o que é do outro.

[...] Vocé gostaria que os outros ficassem mexendo com vocé?', 'ndo pai'..,

‘entdo porque vocé ta fazendo isso com ele? Ndo é seu amigo?' (Arthur)

[...] porque eu acho que o limite faz com que a criangca também entenda valores.

O respeito vem do limite. (Angélica)

Outro aspecto também destacado por dois participantes como forma de garantir
um bom desenvolvimento para os filhos foi o preparo que eles devem ter para a vida em
sociedade. Ambos os pais abordaram a questdo da facilidade hoje com que as criancas,
de modo geral, obtém o que desejam, e disseram tentar construir outra forma de lidar
com os filhos. Uma participante relatou que tinha consciéncia de que ndo deveria dar a
filha o que ela quisesse na hora que quisesse, e afirmou que esperava com esse
comportamento promover na crianga o respeito as dificuldades, além de evitar que a
filha se tornasse uma pessoa centralizadora. Ja o outro participante disse que conversava
com o filho sobre as dificuldades presentes na vida e que as coisas ndo sao conquistadas

de uma hora para outra.
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[...] eu converso muito com ele, que nessa vida é pouco sim e muito ndo que a
gente recebe. Ndo € um mar de rosas, entdo a gente tem que aprender, tem que ir
construindo na cabecinha dele, sabe? A gente ouve mais ndo do que sim.

(Arthur)

4.5. DISPOSIC}AO PARA ESTAR COM A CRIANCA

Com relacdo ao tempo despendido com os filhos durante a semana, cada
participante descreveu como se desenvolviam as atividades dos dias de semana com as
criancas, apontando uma media de horas com que realizavam os cuidados necessarios
com os filhos. As quatro participantes do sexo feminino relataram que despendiam em
torno de 3h a 5h de envolvimento diario com os cuidados com a crianca, descrevendo
dividir um turno do dia com a rede de apoio, ou no caso de uma participante, com a
escola, ja que a filha estudava em um colégio integral. Ja o participante do sexo
masculino descreveu que passava as manhds e noites com o filho o que somava uma
média de 8h de atividades diarias com a crianca. O pai relatou que a crianca 0
acompanhava no trabalho, momento em que supervisionava as atividades escolares,
dava o almoco e arrumava a crianga para o colégio.

Ja nos finais de semana todos os participantes relataram que eram reservados
para os filhos e estes momentos eram sempre uma prioridade. Além dos momentos em
que estavam envolvidos nos cuidados da crianca, os pais também contaram que
realizavam outras atividades com os filhos que compreendiam o lazer da familia. Os
participantes descreveram que aconteciam diversos momentos de interagdo entre eles e
os filhos que envolviam brincadeiras em casa e ao ar livre como: assistir televiséo e ler
em conjunto, passeios em parques, praias, shoppings e viagens, idas ao cinema e teatro.

Os participantes explicaram ainda que algumas atividades eram viabilizadas quando
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havia recursos financeiros, mas que mesmo quando ndo havia realizavam algumas
atividades de lazer.

[...] ver desenho é uma coisa que ela gosta, cantar, ela adora cantar, entdo a gente

canta, danca, brincar de boneca. Eu leio muita historia para ela, eu leio pouco,

mas eu conto muita histéria para ela, ela adora historia, a gente senta la para
brincar de boneca, de ‘papd’ [...] (Alice)

[...] Vai passear, vai no cinema. Isso depende muito do dinheiro, se tiver
dinheiro, sai para o cinema e lancha depois. Se ndo tem dinheiro, de qualquer
forma, da umas voltas, n6s somos bem vira-latas, passeia e tal, toma um sorvete

e volta para casa. (Ana)

Ainda que a atividade profissional tomasse parte significativa de tempo dos pais
durante a semana, 0s participantes demonstraram que estavam disponiveis as demandas
da crianca quando estavam em sua presenca, Seja para conversar e participar de suas
brincadeiras ou em situacGes mais praticas, como buscar o filho na escola e vigiar suas
brincadeiras com 0s amigos.

[...] eu acho que é um momento de interacdo, € um momento em que ela cria

essa proximidade, ela fortalece esses lagos, cria seguranca, entdo eu acho que o

momento do lazer € um momento em que ha uma entrega maior, né, ela cria uma

identificacdo com a gente [...] (Angélica)

4.6. REDE DE APOIO FAMILIAR

Na categoria Rede de Apoio Familiar os participantes descreveram o
envolvimento da familia com a adocdo, o apoio recebido pela familia extensa com a
chegada da crianga, bem como relataram o envolvimento e cuidado entre 0s membros

da familia e atividades realizadas em conjunto.
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4.6.1. Envolvimento da familia com a adocéo

Essa categoria aborda o quanto a familia extensa participou e esteve envolvida
durante o processo de adocdo, incluindo sua reacdo com a chegada da crianca. Os
participantes destacaram o apoio e o carinho que tiveram durante todos os momentos do
processo e ainda a possibilidade de refletir com a familia sobre as mudancas que
ocorreriam em suas vidas com a chegada de uma crianca.

Dentre os cinco participantes, trés relataram ter conversado com a familia antes
de darem entrada com o processo na Vara da Infancia e Juventude. A participante cujo
desejo se iniciou apds conhecer a crianca relatou que compartilhou seu desejo com a
familia, porém a decisdo pela ado¢do se concretizou a partir da opinido da filha
bioldgica. Ja o participante do sexo masculino relatou que comunicou o desejo de
adocdo a familia, sem que a opinido dos demais membros fosse importante para sua
decisdo.

Todos os participantes relataram que a adocdo foi muito bem acolhida pelos
integrantes da familia extensa. Trés dentre 0s cinco participantes relataram ter o
envolvimento e apoio dos familiares desde 0 momento em que tomaram a decisao de
iniciar o processo de adocdo e contaram com o auxilio da familia quando as criancas
chegaram. As trés familias estiveram presentes ao solicitar constantemente novas
informacBes sobre o processo, participar da espera pela crianca e acolhe-las em sua
chegada.

[...] eu fiquei mais preocupada com a minha familia, de a minha familia achar

‘Meu Deus, vocé vai pegar uma crianca doente’, né, deles sofrerem com isso.

Mas ai imediatamente conversei com meus pais, que falaram ‘Nao! Se veio para

voceé é porgue tem que ser. (Alice)
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Apenas a participante que ja& tinha uma filha considerou que houve
questionamentos na sua familia quando pensou na adoc¢éo, porém declarou que uma vez
tendo decidido, todos acolheram a deciséo e a auxiliaram.

[...] todo mundo achou um misto de loucura, porque agora que VOCé esta

comecando a ter uma vida mais tranquila financeiramente, e até de exercitar a

familia, que é uma coisa que te da um trabalho muito grande, criar uma filha,

filha adolescente e tal, agora que eu estava comecando a entrar numa zona de
conforto eu ia me aventurar e comecar tudo de novo, com uma crianca. Mas
também assim, parava meio ai, ndo houve um preconceito, nem houve mais
imposicdo de mais dificuldade, pelo contréario, todo mundo, na hora que eu
decidi e que caminhei para essa decisdo, todo mundo acolheu e se colocou muito

disponivel a ajudar [...] (Ana)

4.6.2. Envolvimento e cuidado da crianca pela familia extensa

Todos os participantes relataram que os filhos foram bem acolhidos a partir de
sua chegada a familia e que conviviam com frequéncia com a familia extensa. Entre os
familiares que possuiam maior envolvimento com os cuidadores e seus filhos foram
destacados avOs e avos, tios e tias, primos e primas. Todos os participantes relataram
que os filhos conviviam com frequéncia com tios e tias, e quatro participantes
apontaram que as crian¢as mantinham convivéncia continua com avés e/ou avos.

[...] O avd é o irmdo mais velho, assim, meio que avd mesmo. Ele implica com

ela, ela implica com ele, eles brigam e ‘ta’. Com a av6 ¢é muita seguranga, muita

tranquilidade, muito afeto, muito carinho, muito cuidado. Ela também pde

alguns limites. Com a tia também ela tem uma excelente relacdo. (Angélica)
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No caso do participante que nao relatou a convivéncia frequente da crianca com
0S avaos, isso acontecia devido ao falecimento dos mesmos, porém, o participante disse
que o avd, quando vivo, tinha muito amor e cuidado pelo neto. Trés participantes
destacaram ainda que as criangas conviviam com frequéncia com primos e primas que
tinham idades préximas. Uma participante ainda destacou a convivéncia da familia com
os irmaos bioldgicos do filho, mesmo que esporadicamente, sendo que com um destes
irmdos a convivéncia era frequente. Ela propria destacou que se tornou como uma tia
para os irmaos bioldgicos do filho.

E importante observar que todos os pais descreveram morar ou terem morado
em algum momento junto ou proximo a algum familiar. Duas participantes relataram
dividir a casa com a familia extensa, uma com 0s pais, € a outra com 0s pais € a irma.
Outros dois participantes relataram que moravam préximos de membros da familia, um
no andar superior da casa geminada com a irma, e a outra no andar superior ao
apartamento da made. Por residir em um prédio composto por apartamentos de
familiares, esta participante e a filha ainda conviviam diariamente com outros parentes.
Apenas uma participante ja ndo morava perto da familia extensa, pois havia mudado de
bairro, contudo por anos residiu no mesmo bairro que a mae e a familia da irma.

Os cinco participantes relataram que a familia extensa foi participativa com
relacdo aos cuidados e necessidades da crianca, auxiliando-os em diversas tarefas. Para
trés participantes os cuidados diarios com as filhas eram partilhados com os membros
da familia. Duas destas disseram que os cuidados com as filhas eram igualmente
compartilhados entre os membros da familia, porém em uma das familias o avd assumia
responsabilidades iguais as da mée e da avd, enquanto na outra familia a mae destacou
que o avd assumia o papel de mimar a neta, enquanto a avo e a tia da crianca dividiam

com ela a rotina de atividades de cuidados com a crianga. Destacaram ainda que,
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quando estavam ausentes, 0s av0s ou/e tios assumiam integralmente as
responsabilidades pela crianca.

[...] eu tenho uma adocdo onde eu sou a mde, mas eu tenho uma avo muito

presente, uma tia muito presente, um avé muito presente porque eles fazem todo

um suporte de cuidados na minha auséncia. (Angélica)

Uma das mées relatou ter ficado por meses estudando nos Estados Unidos,
quando a filha entdo precisou ficar no Brasil com os avos, que cuidaram exclusivamente
da crianca na sua auséncia.

No caso da outra participante, ela e a mée estabeleceram uma rotina semanal em
que a avo cuidava da crianca no periodo da manhd, e a mée assumia os cuidados a partir
do momento em que a filha voltava da escola. A participante contou que a mde,
professora infantil, optou por trabalhar em apenas um turno para assumir essa
responsabilidade e poder colaborar nos cuidados com a neta.

[...] porque a gente divide, né, o dia da Cintia é dividido comigo e com minha

mée. (Amanda)

Outra mée relatou que naquele ano o filho havia comecado a passar as tardes
durante a semana na casa da irmd, com a av0. Apenas o0 participante do sexo masculino
relatou possuir menor ajuda com relacdo ao filho, contudo, a irma o auxiliava levando a
crianca para a escola durante a semana.

Alguns pais ainda apontaram situacdes em que a familia extensa participava de
atividades de lazer com a crianga, como brincar, ir a parques e shoppings, participar de
atividades festivas na escola, levar em festas infantis, entre outras atividades.

[...] Ele foi para Ubu, foi Ia, com a minha irma, passou o final de semana, eles

foram no sabado para voltar no domingo [...] (Arthur)

[...] andar de bicicleta ele anda sempre com o meu cunhado [...] (Ana)
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4.7. APOIO EXTRA-FAMILIAR

Os participantes também afirmaram ter o apoio de outras pessoas fora da familia,
tendo citado tanto amigos como pessoas remuneradas que auxiliam nos cuidados e
rotina com a crianca.

Com relacdo ao envolvimento de amigos na vida da familia, apenas dois
participantes relataram ter experiéncias frequentes que compunham uma rede de apoio
extrafamiliar. Um participante descreveu que sua familia é composta pelo filho, irmés e
pelas amigas, e exp0s situacdes em que estas também se envolviam com os cuidados da
crianga e se adequavam para que a crianga pudesse estar presente nas programacoes,
como viagens, idas ao cinema e clube. Uma das mées incluiu a familia que adotara os
irmaos bioldgicos do filho na rede extrafamiliar. Ela relatou que mantinha uma relacao
de ‘comadre’ com a mae das criangas, e exercia um papel de ‘tia’ para os irmaos do
filho. As familias se encontravam com frequéncia, para visitas, passeios ou festas de
membros das familias, e a participante revelou que esta foi a estratégia utilizada desde o
inicio da adocéo para preservar e fortalecer o lago entre os irmaos.

Esta participante destacou também o envolvimento do ex-marido com a familia
como figura importante desta rede de apoio. Considerou que ele exercia papel ‘como o
de um pai’ para a crianga. Explicou que o filho ja passava férias com o ex-marido, e que
este pretendia dar entrada com o pedido de adocdo da crianca.

[...] ai comecou uma relagdo mais de tio, mesmo, como se fosse um tio. Me

pedia para passear com o Carlos de bicicleta [...] e foram a tal ponto nesse

relacionamento que o Fabricio mudou para Sdo Paulo ha dois anos de volta e

nesse meio tempo, todas as férias o Carlos vai 1a passar férias uns dias com o

Fabricio. E agora esse ano o Fabricio disse que vai entrar com o processo (de
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adocdo), se eu concordava, quer entrar com o processo de paternidade do Carlos.

(Ana)

A contratacdo de servigos para auxiliar com os cuidados da crianca, em algum
momento da vida ou de alguma forma especifica, também foi apontada por quatro
cuidadores. Duas participantes contaram no passado com a presenca de uma empregada
que as auxiliava com a crianca quando as mées nao estavam em casa. O participante do
sexo masculino relatou ter optado por deixar o filho na creche desde muito novo, aos
dois meses de idade, por precisar voltar ao trabalho, considerando essa a melhor opg¢éo
para a familia, mesmo com o receio inicial de que a crianca pudesse ndo ser bem
cuidada.

[...] eu sabia que eu tinha que entregar aquela coisinha inocente, entdo, menina,

eu fiz coisas absurdas... Eu fiquei atras da arvore para ver como ela segurava ele,

como elas tratavam ele, essas coisas... vigiando. (Arthur)

Outro servico utilizado como suporte por duas maes foi a contratacdo de
transporte escolar. Uma delas ainda destacou o reforco escolar como uma estratégia
para suprir uma necessidade do filho em momentos em que ela ndo podia acompanha-lo

nos estudos.

4.8. COMPETENCIAS ADQUIRIDAS PELOS PAIS

Nesse topico os participantes relataram que experiéncias vividas anteriormente
com 0s proprios pais, com 0s cuidados exercidos por eles com sobrinhos, o desejo pela
paternidade/maternidade e a preparacdo para a adoc¢do os auxiliaram a adquirir novas
habilidades e estarem preparados para os cuidados com a crianca. Destacaram ainda que
0 exercicio cotidiano da parentalidade com os filhos os ajudou a desenvolver novas

competéncias e habilidades. Foram citadas mudancas tanto em relacdo as préticas
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educativas, emocionais e de cuidados diarios com a crianca, quanto as percebidas pelos

pais em suas proprias caracteristicas e jeito de ser.

4.8.1. Competéncias adquiridas na troca com pessoas e por meio de leituras;

Dois participantes relataram terem adquirido competéncias parentais na troca
com outras pessoas que viviam ou viveram essa experiéncia. Um deles informou que
através da vivéncia com os proprios pais aprendeu competéncias para educar o filho, e
relatou que buscava repetir a educacdo que os pais deram para ele. Uma das mées
considerou gque adquiriu conhecimento indagando e conversando com outras pessoas e
com a escola.

[...] Eu faco muito parecido com o que meus pais faziam comigo, porque eu

acho que eles eram um exemplo. (Arthur)

[...] Treinando, me capacitando, perguntando para todo mundo como € que faz,

indo na escola varias vezes para saber como é que vai aprender a lidar com

isso... (Angélica)

Essa méde e mais outra participante também destacaram que adquiriram novas
competéncias para lidar com as criancas buscando leituras sobre ado¢do e sobre o
exercicio da parentalidade.

[...] entdo compartilhei muito isso, li muita coisa assim, nesse um més, peguei

todos os livros que falam de adocéo, de abrigamento, e tudo isso. (Ana)

4.8.2. Competéncias adquiridas pela vivéncia com criancga;
Os cinco participantes entrevistados relataram que conviver com os filhos trouxe

mudangas em suas vidas e apontaram terem desenvolvido novas habilidades a partir
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dessas interacGes. Todos relataram que com a chegada da crianca e através do exercicio
da parentalidade algum tipo de comportamento pessoal foi reavaliado e modificado.

[...] E o pessoal fala, ‘Nossa, Amanda, depois que vocé virou mae ¢ outra

pessoa!’. Eu era séria, eu entrava quieta, saia quieta... Eu passei a conversar

mais, brincar mais, participar de brincadeira.... Sei lal Mudei, mas mudei muito
mesmo! (Amanda)

[...] Aprendi muito... tive que aprender. Aprender coisa de horario, ter horario

certo para as coisas, deixar de ir a um local que ele ndo pode frequentar e eu me

privar disso e aceitar numa boa, néo ficar.... sabe? (Arthur)

[...] com o Carlos eu pude me permitir a ndo ser téo rigida, por exemplo, com o

horario de comer, porque com a Fernanda (filha bioldgica de Ana), Deus me

livre, se eu saisse do arroz integral eu ja ficava toda tensa [...] (Ana)

[...] como eu te falei, eu sou muito dura, eu tenho que trabalhar a questdo do

falar alto, do inicio j4 minha irma falava, ‘Vocé ndo fala Cecilia, vocé fala

CECILIA’, entdo eu tenho tentado me melhorar, porque eu nio preciso disso

com ela. (Alice)

Dois participantes descreveram que para conseguirem suprir as necessidades
basicas de cuidados com os filhos, tiveram que aprender a cozinhar, lavar e passar,
coisas gque ndo sabiam fazer e desenvolveram para cuidar dos filhos apropriadamente.

[...] aprendi a cozinhar muito bem, a lavar roupa, a cuidar das roupinhas dele,

sabe. Os uniformes tém que estar tudo preparado, tudo impecavel... acho que

adquiri muita coisa por causa dele. (Arthur)

[...] eu tive que aprender a cozinhar para ela, fazer feijdo, coisa que eu nunca

tinha feito na minha vida. Lavar roupa, passar roupa, coisas que eu nunca tive

necessidade de fazer hoje eu fago, por causa da Cecilia. (Alice)
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Por fim, dois participantes entrevistados relataram que desenvolveram com a

maternidade/paternidade a habilidade e o habito de expressar 0 amor e o afeto.

4.9. EXPERIENCIA DA MATERNIDADE/PATERNIDADE PELA VIA DA
ADOCAO

Durante a entrevista os participantes explicaram o que significava para eles
exercer a paternidade e a maternidade pela via da adocdo e de que forma essa
experiéncia se consolidou para cada um. Os aspectos destacados por eles como pontos
principais dessa experiéncia foram: o afeto imediato pela crianca; a construcdo do
vinculo; e a identificacdo de que a filiacdo adotiva e a biologica eram semelhantes; a
satisfacdo com a maternidade/paternidade; e o desejo de estar com a crianca. Alguns
pais ainda consideraram que o fato de terem casos anteriores de adocdo na familia
contribuiu para sua vivéncia e desejo pela adocéo.

Todos os participantes consideraram que se sentiram pai/mae desde o inicio da
convivéncia com a crian¢a. Uma participante inferiu que a expectativa e o planejamento
para o exercicio da maternidade foram fatores de auxilio para a subita vinculacdo entre
mée e crianca. Quatro dos cinco participantes revelaram que o afeto estava presente
assim que viram seus filhos pela primeira vez, e que naquele momento ja se
identificaram engquanto méaes e pai.

[...] na hora que eu olhei ele, eu falei, 'papai veio te buscar' [...] eu ja era pai
dele, ndo tinha outro jeito. (Arthur)

[...] e ai quando a gente chegou no abrigo a gente viu uma crianca pela janela no
bergo, e eu sabia que era a Cecilia, tinha certeza que era a Cecilia, e era. Entdo

assim, quando eu falo que o amor é instantaneo, foi instantaneo, e eu queria sair
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de 1a com ela, sabe? No colo, ir embora, ndo podia deixar aquela crianca la

porque era minha filha. (Alice)

A participante que inicialmente ndo pretendia realizar uma adocéo, relatou que o
vinculo com seu filho se estabeleceu durante o apadrinhamento e que foi uma ligacédo de
olhar e afeto. Segundo essa mae ja nos primeiros dias de apadrinhamento ela e a crianca
desenvolveram uma relacdo de matua intimidade. Contudo, essa foi a Unica participante
que explicitou que a convivéncia inicial demandou investimento e tempo para
fortalecimento dos vinculos afetivos entre ela e 0 menino. Mesmo assim ela considerou
gue era como se ele sempre tivesse sido seu filho.

Trés participantes consideraram que a filiacdo bioldgica e a adotiva sdo
analogas. As maes enfatizaram que para que a parentalidade se desenvolva ndo é
necessaria a vinculacdo bioldgica e tampouco que a crianca seja esteticamente parecida
com a familia. Afirmaram que méae/pai é quem cuida; quem acolhe; quem gosta como
filho. Uma participante afirmou ainda que a convivéncia fazia com que a crianca
reproduzisse atitudes e comportamentos da familia fazendo com que estes se
reconhecessem na crianca. Essa avaliacdo de que havia semelhancas entre a crianca e a
familia ou ao préprio cuidador também foi mencionada pelos outros participantes como
um aspecto que reforcava o pertencimento da crianca enquanto filho. Outra participante,
que exercia tanto a maternidade biol6gica quanto a adotiva, também declarou que essa
diferenca ndo existia na pratica.

[...] Entdo eu acho que na adocdo as pessoas tém que compreender isso. Eu ndo
tenho que ter uma crianca parecida esteticamente comigo. [...] eu acho que o que

é importante do processo de adogdo é que todo filho ele tem que ser adotado.

Entdo, pra que eu ame o0 meu filho, eu necessariamente tenho que senti-lo meu

filho, eu tenho que acolhé-lo como meu filho. Porque a genitora da minha filha



100

teve biologicamente ela, mas ela ndo é mae dela, ela ndo quis ser mée dela, ela

ndo quis adotar essa crianca como filha, né. E no meu caso, eu ndo tive

biologicamente mas eu a adotei como filha. (Angélica)

[...] ele é uma crianca ddcil, boa, é... humana, tem um lado lindo, que é gostar de

animais... que isso é caracteristico nosso, da familia la de casa, que é assim, e ele

tem isso também, ele pegou isso tudinho da gente. Ele € igualzinho... (Arthur)

Todos os pais demonstraram durante a entrevista que possuiam satisfacdo em
exercer a maternidade/paternidade. Trés participantes apontaram que tinham o desejo
de estar junto com a crianca no dia a dia, j& as outras duas participantes afirmaram que
estar junto e realizar atividades com os filhos era motivo de prazer.

[...] mas como mae é sempre uma coisa... eu gosto muito de fazer isso, ndo me

custa absolutamente nada passar o dia inteiro com o filho, fazendo alguma coisa,

€ uma coisa que me da prazer [...] (Ana)

Por fim, todos os participantes apontaram o sentido que a paternidade/
maternidade teve em suas vidas. Quatro participantes relataram que ser mée/pai 0s
completava, dando a eles uma sensacdo de totalidade, e uma participante concluiu que
faria falta ndo ter sido mé&e. Duas mées ressaltaram o forte sentimento de amor advindo
da maternidade, e outros dois participantes ainda disseram que os filhos eram a razdo de
suas vidas. Para uma das maes, ser mde era poder participar do desenvolvimento e da
formacdo de uma pessoa.

[...] Ser méde é um sonho... uma coisa que eu sempre sonhei na vida, € me sentir

completa. Eu sinto que eu nasci para isso. Que eu atingi o que eu vim fazer na

Terra. (Amanda)



101

Trés participantes disseram que em suas familias havia casos de adogédo
anteriores aos seus e explicaram que essas vivéncias foram positivas e contribuiram para
que houvesse familiaridade e desejo pela adocdo por parte deles.

[...] porque a minha irmd@ mais nova, a Dominique, ela é adotada também, a

minha mée adotou ela com dez dias (de idade). E por isso que eu acho que é

tudo uma construcdo. A gente vem carregando 0s trocos, e eu acompanhei e vi

gue o amor € 0 mesmo, sabe? [...] por isso eu acho que eu sempre fui muito

saudavel em relacdo a isso, porque nao tem diferenca nenhuma. (Arthur)

4.10. MONOPARENTALIDADE

Os participantes expuseram alguns desafios que diziam respeito a
monoparentalidade, bem como de que forma os filhos lidavam com a situacdo. Outro
aspecto destacado pelos pais foi a presenca de figuras de referéncia do sexo oposto ao
dos pais para a crianca.

Os cinco participantes relataram quais foram os desafios enfrentados por eles
para exercerem a parentalidade através da adogdo monoparental. Dois deles destacaram
a prépria entrada com o processo de adocdo, quando se perceberam capazes e
preparados para assumir a responsabilidade de criar uma crianca sem a presenca de um
companheiro(a).

[...] desafiador foi eu fazer isso... eu ir a luta e adquirir essa situacao sozinho...

(Arthur).

Outra participante avaliou que o desafio foi estar preparada, tanto
emocionalmente quanto financeiramente, visto que, diferente de uma familia que tivesse
tanto o pai quanto a mée, em que os dois dividiriam tarefas e conversariam sobre a

educacéo dos filhos, na maternidade solteira as responsabilidades estariam por conta de
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apenas um cuidador. A mée destacou, contudo, que teve muito apoio da familia em
todos 0os momentos. Para as outras duas participantes o desafio enfrentado ao se
tornarem maes através de uma ado¢do monoparental tinha relagdo com a forma como
essa composicdo familiar é reconhecida ou julgada, pois reconheciam que existe a
crenca de que a familia deve ser estruturada de acordo com o0 modelo tradicional.

[...] porque eu ndo tinha marido, eu ndo tinha quem me ajudasse nessas coisas,

foi muito dificil esse comeco, assim, pensar como € que eu ia fazer. (Ana)

[...] vocé estar preparada, como eu te falei, emocionalmente, financeiramente... e

VOCé tem um apoio, eu ndo sei como seria sem o0 apoio da minha familia, entdo

eu ndo posso falar ‘E facil ser mae solteira’, ndo sei como seria sem os meus pais

[...]. (Alice)

[...] eu acho que o problema seria mesmo essa caracteristica social muito dubia,

de reconhecimento e a0 mesmo tempo de algumas criticas dizendo que o

preferencial seria a familia tradicional. (Angélica)

O participante do sexo masculino e uma das maes destacaram que em sua
avaliacdo exerciam papéis tanto de pai quanto de mée, assumindo dessa forma as tarefas
socialmente consideradas como maternas e paternas.

[...] Eu faco papel de pai e de mae. Eu tenho essa plena consciéncia. Eu que sou

0 pai e mée dela, ai a avo faz o papel de avo, e as vezes de mae, ai eu chego e

tenho que ser a dura, a decisdo final 'ndo, agora € isso e acabou. Vai ser assim'.

(Amanda)

Trés participantes afirmaram a importancia da rede de apoio que possibilitava
que as responsabilidades sobre a crianga fossem divididas com outros membros da

familia.
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[...] mas a minha mée cuida o tempo, né, na minha auséncia, a minha irma é
muito presente, € a madrinha, entdo tem todo uma presenca... sempre que tem
que ser decidido alguma coisa relacionada a Clarice, h4 uma conversa com
todos, entdo aquilo que eu teria uma conversa com 0 marido, eu tenho uma
conversa com a familia extensa, na hora dessas decisfes, 0 qué que vai fazer,
aonde é melhor para ela, o que € melhor nesse momento para ela... Entdo é uma
participacao integral. (Angélica)

Os pais ainda discorreram sobre a compreensdo dos filhos a respeito da
monoparentalidade e sobre como estes lidavam com o fato de fazerem parte desta
composicao familiar. Dois participantes, pais das criancas mais velhas, relataram que os
filhos agiam com naturalidade e demonstravam compreender a auséncia de um pai ou
de uma mae. Ja outra participante, mde de uma crianca de seis anos, contou que
percebia gque a filha se alterava quando era questionada sobre ndo ter um pai, ou quando
havia eventos em que a presenca do pai era solicitada, a mae explicou que era um
assunto que eventualmente devia ser conversado. Outra participante, cuja crianca estava
com trés anos no momento da entrevista, apontou que a filha ndo sentia a auséncia de
um pai, mas que estava comecando a questionar sobre o estar sozinho, e por esse
motivo acreditava que essas questdes iriam aparecer num futuro préximo.

[..] E... alguns ja perguntaram a ele, e ele fala na tampa, ‘Eu s6 tenho pai. Meu

pai € meu pai e minha mae’. Ele consegue destrinchar isso sem que seja preciso

ficar ‘Ai meu Deus, eu ndo tenho mae e meu amiguinho tem’. Nao, ele ¢
satisfeito com o que tem. Ele é bem resolvido [...] (Arthur)

[...] agora é que a Cecilia comecgou a questionar, ela fala muito sobre a questdo

do tudo sozinho, igual ao peixinho dela, ‘O peixinho esta sozinho, ele nao tem
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mamae? Ele ndo tem papai?’, ela esta numa idade de questionar. Ela virou pela

primeira vez e falou ‘Ah, ele ndo tem um papai igual a Cecilia?’. (Alice)

Outro aspecto destacado pelos participantes foi a preocupacdo em garantir aos
filhos que estes tivessem em suas vidas figuras significativas do sexo oposto, que
pudessem representar uma referéncia masculina/feminina na vida dos filhos. Dessa
forma, trés mées incentivavam a convivéncia da criangca com tios e av0s, e uma dessas
mées destacou ainda a figura do ex-marido como um ‘tio’ importante na vida do filho.
Ja para o participante do sexo masculino as figuras apontadas como referéncias para o
filho foram a madrinha da crianca e algumas amigas do pai.

[...] Eu gosto quando tém amigas, assim como a madrinha dele, fica junto com a

gente, que é uma forma também de ele ver um lado feminino, porque o pai ndo

tem nada disso... (Arthur)

[...] e que refletia um pouco isso assim, eu ndo tenho pai, mas eu tenho um

monte de tio que de certa forma me supre essa figura paterna, masculina, né.

(Ana)

[...] Meu pai é como se fosse um pai para ela, o avd, porque é presente, quando

tem festinha de pai na escola é ele que vai, quando tem que dar presente para o

dia dos pais €é ele que ganha, entdo assim, ele assumiu esse papel porque morou

muito tempo com ela. (Alice)

4.11. VIVENCIA DE PRECONCEITOS

O preconceito € uma intolerancia sobre determinada caracteristica, que costuma
levar a acOes discriminatorias (Rufino, 2002). A avaliacdo e experiéncia com relacéo ao
preconceito foram abordadas pelos participantes em diferentes momentos da entrevista.

Alguns participantes levantaram questdes referentes ao preconceito racial, ao
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preconceito com o fato de adotarem sendo solteiros e com a adocdo tardia; também
fizeram consideracdes sobre como outras pessoas concebiam a adocdo de forma geral.

Trés participantes comentaram que vivenciaram preconceitos a respeito da
adocdo, destacando que ouviram comentarios discriminatorios principalmente com
relacdo aos determinantes bioldgicos e ao carater da crianca adotada. Duas maées
avaliaram esses pontos de vista como resultado da falta de informacéo.

[...] As pessoas me falavam, ‘Ah, mas adogdo tardia, vai pegar uma crianga que
ja tem manias, que tem costumes’[...]. (Ana)
[...] as pessoas olham também como uma coisa negativa, ‘Nossa, vocé teve
coragem? E o sangue? E se ...", quando comeca a dar errado, ‘Nossa, vocé esta
vendo, puxou o sangue. VVocé vai ter coragem de enfrentar isso? VVocé sabe la
que histéria essa crianca tem?’ Entdo jogam muito para 0 biologico as
determinacfes do comportamento de alguém, e eu entendo muito mais como
social do que bioldgico, entdo a minha filha vai ser aquilo que eu acompanhar
para o desenvolvimento dela [...]. (Angélica)

Duas participantes também avaliaram com incémodo que muitas pessoas ainda
veem a adocdo como uma forma de caridade, em que a crianca deve algo aos pais pelo
seu ato de benevoléncia.

[...] as pessoas olham, as vezes, a ado¢cdo como uma caracteristica meio que da

boa a¢do, ‘Ah, como vocé é boa, né. Gente, que histdria linda, vocé é tdo boa por

ter adotado’. Eu ndo sou boa porque eu adotei ndo, eu queria exercer isso e era
uma alternativa, era a forma, eu ndo fui boa por isso, eu acho até que as vezes eu
fui ma porque eu, por exemplo, que adotei sozinha, minha filha vai ter sé uma
mée e ai € um desejo meu, pode ndo ser um desejo dela, mas era o meu, vai ter

uma familia monoparental. (Angélica)
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Dois pais, cujos filhos sdo negros, destacaram a existéncia do preconceito racial.
Estes se preocupavam com a possibilidade de as criancas virem a passar por alguma
situacdo em que ndo estivessem por perto para defendé-las. Uma participante afirmou
que buscava construir com o filho uma identidade com relacio ao ‘ser negro’,
proporcionando a ele vivéncias culturais e o conhecimento da cultura afro-brasileira por
meio de historias, filmes e musicas.

[...] Contra negro eu te afirmo concretamente que tem preconceito e

discriminacao. [...] entdo essa questdo a gente tem trabalhado, ele faz terapia, ha

dois anos ja, e isso na terapia também estd construindo uma conversa com ele
sobre isso... até pra ele saber como ele vai se contrapor a esse preconceito. Mas
isso é muito real, independente se ele é meu filho adotivo ou ndo, né. (Ana)

[...] ele é negro, eu sou branco, isso ja é uma coisa que, ndo que ele tenha esse

preconceito, nem eu a ele, mas isso existe. Entdo todo lugar que eu vou, eu ja

mostro que ele é meu filho. (Arthur)

Ja outra participante cuja filha também € negra apontou que apesar de ter sido
orientada pela equipe técnica da Vara da Infancia sobre a questdo do preconceito racial,
ela e a filha nunca identificaram qualquer situacdo de preconceito e discriminagéo.

Com relacdo a adocdo monoparental, duas participantes disseram que ainda ha o
receio da discriminacdo, apontando diversas situacdes em que a crianca pode ser
questionada pelo fato de ter apenas um dos pais, enquanto outros dois participantes, um
do sexo masculino e outra do sexo feminino, destacaram que ndo sentem essa
discriminagdo com eles ou com as criangas, ao contrario, relataram que em seus casos a
monoparentalidade é recebida com surpresa, elogios e admiracdo pelos outros.

[...] por mais que hoje se reconheca a monoparentalidade, ela ainda pode

enfrentar algumas coisas, por exemplo, na escola eu acho que é um ambiente
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mais propicio disso, né¢, ‘Ah, vocé ndo tem pai?’, a propria escola trazer isso.
(Angélica)

[...] Todo mundo fica muito surpreso de uma forma positiva, ‘Nossa, nunca vi
isso’, ‘Uau, que incrivel, que ideia maravilhosa, vocé ¢ muito corajosa!’, S

positivo. (Alice)

5. DISCUSSAO
5.1. A ADOCAO

5.1.1. Motivacao, espera e preparo para ado¢ao

Segundo Ramirez (2011, apud Palavecino et al., 2015), a parentalidade se inicia
no desejo de se ter um filho e fazer disso um projeto de vida. Com relagdo a motivacao
para a parentalidade através da adocdo, diversos autores apontam que em décadas
passadas estas ocorriam prioritariamente pela infertilidade do casal, envolvendo dessa
forma a questdo do luto pela gravidez, e consequentemente, pelo filho bioldgico
(Rodriguez-Jaume & Ruiz, 2015). Entretanto, nas ultimas décadas observa-se que esse
cenario tem sido ampliado, e apesar da ado¢do ainda acontecer principalmente devido a
infertilidade do casal, a motivacao para adocdo justificada pelo desejo de se ter um filho
e de ser pai e mée tém aumentado entre as familias.

Além do desejo de ter um filho, outras motivacBes para realizar uma adogéo
ainda sdo apontadas pela literatura, como o desejo de formar uma familia ou de
aumentar a familia ja existente, ajudar uma crianca, medo da soliddo, ampliar a familia
apos a perda de um membro familiar (Gondim et al., 2008; Levy & Féres-Carneiro,
2002; Machado, Féres-Carneiro et al., 2015; Rodriguez-Jaume & Ruiz, 2015; Santos et

al., 2011).
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No presente estudo, quatro participantes relataram o desejo de serem pai € maes
como motivacdo para a adogdo. Embora ndo excluissem a op¢do da maternidade ou
paternidade biologica em suas vidas, no momento em que desejaram ter um filho e
constituir suas proprias familias, trés desses participantes concluiram que a adogéo era a
melhor opcdo para realizar este desejo, mesmo ndo tendo impossibilidade de gerar
filhos bioldgicos. A Unica participante que relatou que teria dificuldades para
engravidar, ndo considerou a realizacdo de intervencao fisica para se tornar mée, ja que
acreditava que a maternidade se constituia a partir do cuidado, e que a vinculagédo
bioldgica ndo era uma prioridade para essa relacdo. Nesses casos, assim como o que tem
sido apontado pela literatura, os desejos em torno da crianca e da constituicdo da familia
ndo tem relacdo exclusivamente com a questdo da vinculacdo bioldgica ou o luto pela
impossibilidade da gestacdo (Rodriguez-Jaume & Ruiz, 2015).

Apenas para uma das participantes, a motivacdo para adocdo surgiu apds a
convivéncia com a crianca durante o apadrinhamento afetivo. Casos semelhantes foram
encontrados no estudo de Levy e Féres-Carneiro (2002) com mulheres que deram
entrada em processos de ado¢do monoparentais. As autoras observaram que entre as 24
participantes que expuseram como motivacdo para adocdo o desejo de ser mée, quatro
eram mulheres que desejavam exercer a maternidade com criancas que ja haviam
constituido afei¢cdo em convivéncia anterior.

Também no estudo de Grotevant e McDermott (2014) verificou-se que a
convivéncia anterior com a crianga acolhida era um dos motivadores para adocgao,
especialmente para a adocdo tardia, de criangcas maiores de 2 anos. Os autores
descrevem que entre as adogBes ocorridas pelo Sistema Pablico Child Welfare de
protecdo infantil no ano de 2011, nos Estados Unidos (essa modalidade de adogdo seria

a que mais se aproxima a adotada pela justica brasileira), 54% das adogOes eram
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concretizadas por familias acolhedoras, 31% das adocdes eram feitas por parentes
bioldgicos da crianca, e apenas 15% por familias cadastradas para realizar uma adocao,
sem conhecerem anteriormente a crianga. Assim, verificou-se que a maioria das adocdes
foram realizadas por casais ou pessoas solteiras que ja haviam convivido com a crianca.
Acrescenta-se que a idade media das criangas disponiveis nesse sistema era de 6,4 anos
de idade, idade aproximada a da crianca da participante que realizou a adocéo apés a
convivéncia.

Em relacdo ao preparo e ao processo de adocgdo, pode-se perceber que todos 0s
participantes iniciaram o0s processos de adocdo através das Varas da Infancia e
Juventude. Mesmo a mée que entrou com o pedido de adocao apds conhecer a crianga,
realizou o processo dentro do ambito juridico. Trés méaes relataram a efetivacdo da
adocdo pelo processo legal, com a mediacdo das Varas. Apenas o participante do sexo
masculino inquietou-se com a longa espera e foi em busca da possibilidade de conseguir
adotar uma crianga no interior de outro estado.

Duas adocdes, a da participante que adotou apds a convivéncia e a realizada pelo
participante do sexo masculino, ocorreram ha mais de sete anos, ou seja, anteriores a
Nova Lei de Adocao (2009), n°® 12.010. Pode-se verificar que nos dois casos, 0s tramites
ndo foram realizados de acordo com o previsto nas diretrizes da lei atual, uma vez que
as duas familias deram entrada no processo com o intuito de adocdo de uma crianca
especifica, enquanto as outras trés participantes, que realizaram as adocGes mais
recentemente, a fizeram através das novas condutas legais estabelecidas pela lei em
questdo, ou seja, aguardaram a chegada da crianca através da espera na fila de adocao.
Entretanto, para todos os participantes do presente estudo, o contato com as Varas foi
relevante para que tivessem informacg6es adicionais sobre o processo, e em alguns casos,

para que este fosse agilizado.
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De acordo com as alteracdes realizadas no Estatuto da Crianca e do Adolescente
(Brasil, 1990) pela Nova Lei da Adocédo (Brasil, 2009), propbs-se que a colocacdo em
familia substituta seria precedida por preparacdo dos pretendentes pela equipe técnica,
em cursos de adocgdo ou de habilitacdo, e posteriormente, através do acompanhamento
das familias. Contudo no grupo entrevistado, apenas dois dos cinco pais responderam
que participaram dos cursos oferecidos pelas Varas da Infancia e Juventude. Pode-se
inferir a esse respeito que isso se deve ao fato de que algumas das adocdes realizadas
pelos participantes ocorreram anteriormente a essa data. Existe ainda um caso em que
uma das mées trabalhava na Vara da Infancia e Juventude, desenvolvendo ela mesma
esses cursos. Outras duas participantes relataram ter participado posteriormente do
curso de adocdo, contudo, ja como convidadas das Varas da Infancia e Juventude para
compartilhar suas experiéncias. Dentre estes, trés participantes que estiveram no curso,
sendo no preparo anterior ou para compartilhar sobre sua vivéncia posterior a adocao,
consideraram que as informacdes passadas pela equipe técnica e as trocas realizadas
com outros pais adotivos nos cursos também foi importante para elas. Contudo, nenhum
deles relatou ter sido acompanhado de qualquer forma pelos técnicos apos insercdo das
criancas nas familias.

Com relacdo ao trabalho desenvolvido pela equipe técnica, o estudo de Queiroz
e Brito (2013) aponta a importancia das orientacfes e esclarecimentos prestados nas
entrevistas iniciais e durante o curso de adocdo, enquanto o trabalho de Huber e
Siqueira (2010) destaca a importancia da existéncia do acompanhamento das familias
durante a espera da crianga. Os autores Silva e Benetti (2015), que acompanharam por
seis meses uma familia que adotara um casal de irméos (trés e dez anos de idade)
anterior e posteriormente a adogdo, destacam ainda a importancia da assisténcia

profissional a familia durante o periodo de adaptagdo de seus membros.
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Segundo Queiroz e Brito (2013), o trabalho da equipe técnica, os estudos
cientificos sobre adocdo e as campanhas educativas sdo fundamentais para a
desmistificacdo de estigmas e esteredtipos acerca do filho adotivo e da familia
constituida através da ado¢do. De acordo com o estudo realizado pelos autores, no qual
entrevistaram casais habilitados e inscritos no Cadastro Nacional de Adocédo, as
informacdes compartilhadas pela equipe colaboraram com a modificacdo da idade da
crianca pretendida por alguns casais.

Essa situacdo também foi descrita no estudo de Silva e Benetti (2015) e por uma
participante desta pesquisa. Apos o curso de adocdo ofertado pela Vara da Infancia e
Juventude, o primeiro estudo relatou que a familia decidiu alterar o cadastro para
aceitarem adocdo de irmaos, enquanto para a participante da presente pesquisa, esta
relatou ter modificado o perfil da crianca aumentando a idade pretendida da crianca para
até quatro anos. Percebe-se, que o0 esclarecimento de questdes importantes com relacédo
a adocdo, através dos membros da equipe técnica, tem colaborado, por exemplo, com a
maior disponibilidade de adotantes em escolher o perfil de criangas mais velhas ou de
grupo de irmdos, 0 que concretiza um aumento de casos de adoc¢ao tardia, uma vez que €
este o perfil da maior parte das criancas hoje disponiveis para adocao.

Segundo o estudo realizado por Palavecino et al. (2015), no Chile, os
participantes relataram como facilitadores do processo de adocdo a organizacdo e a
qualidade da equipe de profissionais envolvidos na adocdo. JA& como obstaculos foram
apontados a espera extensiva pela adocdo; a auséncia de acompanhamento durante o
processo e 0 pouco envolvimento com outras familias passando pela mesma situagéo;
além do reconhecimento dos prejuizos da institucionalizacdo prolongada para o

desenvolvimento da crianca. Esse conjunto de resultados, assim como o0s desse
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trabalho, reforcam a importancia do preparo e acompanhamento das familias em
processo de adocao.

Sobre a expectativa e ansiedade do pai e das mées entrevistados com relacao a
adocdo, foram relatados medos e insegurancas associados a possibilidade de a adogéo
ndo se concretizar, bem como queixas quanto a morosidade do processo, além de
ansiedade em relacdo a sua propria competéncia para cuidar e amar a crianca.

Estudos reforcam gque o acompanhamento psicoldgico é essencial aos adotantes
para resignificarem seus medos e angustias, bem como ajuda-los a reconhecer as
motivacdes conscientes e inconscientes que os levaram a adocdo, auxiliando-os a
construir praticas efetivas de cuidado e evitar manter expectativas que colocardo o
relacionamento da crianca e pais em risco (Schettini et al., 2006; Sequeira & Stella,
2014). No estudo de Huber e Siqueira (2010) com quatro casais habilitados que estavam
na fila de espera, os autores destacaram que 0s participantes relataram perceber a
necessidade e a importancia de que existisse um acompanhamento da equipe durante a
espera pela crianca, uma vez que apontaram ansiedades e angustias vividas com relacdo
ao processo e como revelar a crianca sobre a adogdo. Contudo, apesar do ECA (Brasil,
1990, 2009) preconizar tais acOes, verificou-se, pelos relatos, que o procedimento ndo
foi efetivado e que a falta de espacos para compartilharem seus anseios e experiéncias
foi sentida pelos postulantes (Huber & Siqueira, 2010). Esta realidade também ¢é
apontada em outros estudos que investigaram os sentimentos dos pais adotivos em
relacdo ao processo de adogdo. Sao destacadas a longa espera pela crianca e a lentidao
da burocracia juridica para finalizacdo do processo como situagfes associadas a
emocgdes negativas nos pais, como ansiedade, angustia e incertezas (Baumkarten,

Busnello & Tatsch, 2013; Costa & Campos, 2003; Gondim et al., 2008; Palavecino et
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al., 2015; Pena, 2016; Sequeira & Stella, 2014), sentimentos que também foram
mencionados pelos participantes do trabalho aqui apresentado.

Destaca-se ainda que a demora para a finalizacdo da adocdo foi também
apontada pelos participantes do estudo de Costa e Campos (2003) e avaliada como uma
possivel causa de desisténcia das familias na realizacdo de um processo adotivo. Por
outro lado, embora a espera seja citada como motivo de angustia pelas familias, Pena
(2016) analisa a partir de outra perspectiva, considerando que a espera prolongada para
a chegada da crianca pode ser vista como uma preparacdo da familia para a
parentalidade, e talvez seja um dos fatores que facilitem a identificacdo instantanea da
familia com a crianca, em sua chegada. No estudo de Palavecino et al. (2015) seus
participantes relataram que enquanto aguardavam a chegada da crianca, puderam
dispender um tempo para refletir sobre essa escolha e trabalhar os sentimentos de
angustia e ansiedade.

A espera pela crianca, ap6s realizarem a habilitacdo no processo de adocdo, foi
vivenciada por trés participantes como uma sensacdo de gravidez, sensacao
compartilhada pelos participantes do estudo realizado por Cecilio e Scorsolini-Comin
(2016), no qual quatro casais que realizaram adogcdo descreveram vivenciar essa
‘gravidez emocional’, descrevendo esse momento de espera como de grande expectativa
e ansiedade pela chegada da crianca, podendo ser esta espera curta ou longa. Schettini
et al. (2006) analisam que 0s pais vivenciam esse momento como um preparo para a
parentalidade, quando refletem sobre os papéis de pai e mée esperados pela sociedade e
suas novas responsabilidades frente a crianca, assim como acontece na gravidez e na
espera do nascimento do filho bioldgico, quando esta é desejada.

De acordo com Machado, Féres-Carneiro e Magalhdes (2015), a propria tomada

de decisdo com relacdo a adogdo j& envolve um preparo da familia, uma vez que exige
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um tempo de reflexd@o e aceitacdo da vinda da crianga pela via adotiva. Neste contexto
da parentalidade os futuros pais buscam uma crian¢a com a intencdo de exercerem 0s
papéis socialmente esperados de pai e mae (Schettini et al., 2006). Dessa forma,
comecgam a se preparar para a chegada da crianca enquanto avaliam de que forma bons
pais devem agir. No caso de casais, estes realizam ajustes na identidade do casal, que
deixara de ser composto por uma diade, acolhendo a ideia da crianca que esperam,
aceitando novos papéis sociais e psiquicos, responsabilidades e gastos materiais para
suprir as necessidades da crianca (Cecilio & Scorsolini-Comin, 2016; Morelli et al.,
2015; Palavecino et al., 2015; Schettini et al., 2006).

A mesma preparacdo foi relatada nos resultados dessa pesquisa, pelos
participantes que optaram por se tornar pai ou méae através da adocdo monoparental.
Trés participantes relataram que se prepararam tanto anteriormente a adocdo quanto
durante a espera pela crianga. Os participantes descreveram a expectativa do preparo do
ambiente para receber a crianca, envolvendo tanto o planejamento material, como
também o preparo emocional e psicolégico, ao se instrumentalizarem para a
parentalidade e assumirem a responsabilidade de criar uma crianca como pais solteiros.

Embora esse momento de espera possa ser vivenciado como uma preparacdo a
parentalidade e ao recebimento da crianca na familia, Gondim et al. (2008) apontam que
durante esse periodo had expectativas e receios dos pais que se questionam se estdo
prontos para exercer esse papel e se possuem as competéncias necessarias. Essas
mesmas preocupacdes foram descritas por duas participantes do presente estudo, sendo
acrescidas por davidas em relagdo a sua capacidade de suprir as demandas da crianca
sem a presenca de um companheiro para ajuda-las, o que constitui um desafio das

familias monoparentais.



115

Alguns autores discutem ainda a inseguranca que 0s pais adotivos mantém
referentes ao vinculo bioldgico das criancas com suas familias de origem. Estes
discorrem que existe a fantasia no imaginario social de que os lagos de sangue sdo mais
fortes que os lagos afetivos, e que os pais sofrem com a ideia de que no futuro a crianca
possa desejar conhecer a familia bioldgica, reforcando a crenca de que os lagcos
consanguineos sao indissollveis e mais verdadeiros (Baumkarten et al., 2013; Schettini
et al., 2006; Huber & Siqueira, 2010). A genética do filho adotivo e as doencas e tracos
que a crianca pode trazer da familia biolégica sdo outros aspectos que compe a
preocupacdo com a origem da crianca (Huber & Siqueira, 2010; Sequeira & Stella,
2014). Sobre esse tema, alguns participantes entrevistados foram criticos a respeito
dessas crencas, considerando que essa forma de pensar era fruto do desconhecimento
acerca do assunto. Contudo, houveram relatos que revelaram receio de que as maes
bioldgicas quisessem retomar o direito sobre os filhos. Essas constatacGes reforcam o
argumento de que é relevante 0 acompanhamento e o apoio para as familias adotivas
durante todo o processo.

Outro aspecto do planejamento para a adocdo envolve a comunicacdo e
participacdo da familia extensa na decisdo e cuidados. Foi percebido que, entre os
adotantes das familias monoparentais, ocorreram conversas com a familia antes da
entrada com a documentacdo para o processo de adogdo. No caso de trés participantes,
desde o principio a familia extensa esteve presente e comprometida a ajudar com o0s
cuidados das criangas, verificando-se assim que a opinido familiar foi considerada na
hora da decisdo final pela adocdo. Situagdo um pouco diferente foi encontrada por
Santos et al., (2011), em seu estudo com seis adotantes solteiros verificou-se que, ainda
que os participantes tenham considerado importante o acolhimento da crianca pela

familia, caso houvesse opinido contraria & adogdo ao comunicarem as familias, ndo seria
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considerada pelos pais. Dentre eles, duas familias extensas ndo aceitaram bem a adocéo,
sendo as duas adoc0es tardias.

O participante do sexo masculino desse estudo relatou que agiu de forma
semelhante, apenas tendo informado a familia sobre sua decisdo, que ja estava
consolidada, independente da opinido familiar, contudo afirmou que estes receberam a
crianca como membro integrante de seu grupo. Também no trabalho de Machado,
Feres-Carneiro et al. (2015) com dez participantes adotantes de diferentes configuracoes
familiares, estes foram unanimes em considerar que a opinido da familia extensa nédo foi
relevante no momento da decisdo pela adocdo, apesar disso, todas as familias
destacaram como sendo fundamental o acolhimento dos filhos como membros da
familia.

Duas participantes que realizaram uma adog¢do monoparental no estudo de
Machado, Féres-Carneiro et al. (2015) j& possuiam filhos bioldgicos de um casamento
anterior. Uma participante do presente estudo também vivia uma situacdo semelhante, e
no caso dela, apesar de ter conversado com a familia sobre o desejo de adotar, apenas a
opinido da filha mais velha foi fator decisivo para concretizar a adocdo.

A importancia da inclusdo da crianca pelos outros membros da familia é
destacada por Machado, Féres-Carneiro et al. (2015) quando analisam que na
parentalidade adotiva os lacos entre familia e crianca sdo simbdlicos, sendo necessario
legitimar através da insercdo da crianca seu lugar como membro no seio da familia.
Considerando os resultados do estudo aqui apresentado, tanto o acolhimento da crianca
adotada na familia extensa, quanto o apoio posterior dos familiares, ocorreu para todos

0S Casos.
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5.1.2. A chegada da crianca a familia

Entre os participantes do estudo, trés pais relataram a escolha de um novo nome
para a crianca. Tal iniciativa se deu pelo desejo de aproximar a histdria da crianca ao
desejo dos pais de té-los como filhos, tornando-a pertencente aquele grupo familiar.
Apesar disso, todos demostraram preocupacdo em preservar a identidade presente no
nome pelo qual a crianca era reconhecida. Os que efetuaram a troca acreditaram que ndo
influenciariam a identidade das criancas, em decorréncia da pouca idade que tinham.
Em contrapartida, as participantes que optaram por manter o nome anterior a adoc¢do o
fizeram por acreditarem que as criancas ja se identificavam com o mesmo. A esse
respeito Baumkarten et al. (2013) argumentam que a crian¢a € inserida na sociedade
enquanto igual através da nomeacdo, e que o nome escolhido pela familia bioldgica
representa também a historia de origem da crianca, que deve ser preservada ainda que o
nome ndo o seja. O autor analisa que a mudanga do nome que foi dado a crianca ao
nascer, quando a crianca ja se identifica com este, pode ter impacto na formacao de sua
identidade (Baumkarten et al., 2013).

A adaptacdo das criancas do presente estudo, quatro adotadas ainda bebés e uma
com 5 anos, foi considerada rapida e sem dificuldades significativas pelos participantes.
Quatro pais atribuiram essa facilidade ao fato das criancas terem sido adotadas ainda
bebés, ndo tendo consciéncia da histdria pregressa. A esse respeito, diversos autores
apontam que essa € uma das avaliacdes que fazem com que a procura seja maior por
bebés e que haja preocupacdes na adoc¢do de criangas maiores (Baumkarten et al., 2013;
Costa & Rossetti-Ferreira, 2007; Dias, Silva & Fonseca, 2008; Gondim et al., 2008;
Morelli et al., 2015; Otuka et al., 2009; Santos et al., 2011).

Palavecino et al. (2015) expuseram que principalmente na adogdo de criangas

maiores, que experienciaram a institucionalizacdo prolongada, existe o desafio inicial da
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adaptacdo entre a familia e a crianca e a aceitacdo de sua historia pregressa. Entretanto,
a participante do presente estudo que realizou uma adocéo tardia, embora tenha relatado
a necessidade de desconstrucdo das regras impostas a crianca na instituicdo de
acolhimento, avaliou que a adaptacdo com seu filho foi descomplicada e afetuosa. O
comportamento de criancas mais velhas, que em alguns artigos séo citados como
dificultadores no processo de adaptacdo na adocéo tardia (Bicca & Grzybowski, 2014;
Dias et al., 2008; Segalin, 2013) foram avaliados pela mae entrevistada como
comportamentos esperados para a faixa etaria em que a crianca se encontrava, ndo tendo
relacdo com a adogdo. Destaca-se nesse caso, que por ja ter vivenciado a maternidade
pela via bioldgica, a méde tinha um conhecimento prévio sobre o desenvolvimento
infantil que favoreceu uma interpretacdo diferenciada a respeito dos comportamentos do
seu filho.

Os participantes relataram que o sentimento de ser pai/mde esteve presente desde
0 inicio da convivéncia e que o afeto pela crianca foi imediato. Apesar disso, duas méaes
consideraram que se sentiam a cada dia mais maes de suas filhas. Apenas a mée que
realizou uma adocdo tardia, considerou que a interacdo demandou um investimento
maior na construcdo da relacdo mde-filho. A consolidacdo do vinculo através da
convivéncia afetiva didria com a crianca, bem como ao longo da realizacdo das
atividades de cuidados com os filhos, foi também abordada por mées adotivas no estudo
realizado por Maux e Dutra (2009). Estas relataram que o vinculo com a crian¢a ndo era
inato, que se consolidava ao longo da interacdo, o que tem sido demostrado também em
outros estudos sobre a adocédo, especialmente quando a crianca é um pouco mais velha
(Costa & Rossetti-Ferreira, 2007; Mercon-Vargas et al., 2011; Pena, 2016; Segalin,

2013).
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Com relacdo ao tempo necessario para o investimento inicial no relacionamento
com a criancga, duas participantes destacaram a licenca maternidade como um beneficio
importante para a constru¢cdo da nova rotina e vinculacdo entre maes e filhas. O
participante do sexo masculino, que na época da adocdo ndo se beneficiava com a
licenca paternidade, relatou ter conseguido tirar férias e uma licenca capacitacao,
contabilizando trés meses, para conseguir se programar e estabelecer a nova rotina da
familia.

A licenca maternidade teve sua importancia analisada por Segalin (2013),
justificada como necessaria tanto na filiacdo bioldgica quanto na filiacdo adotiva. No
caso da adocdo, a autora aponta que é essencial que haja uma vivéncia intensa entre
pai/méde e crianca, uma vez que esta ja chega com uma histéria de abandono e
institucionalizacdo, precisando sentir-se acolhida e segura por essas novas figuras. Os
pais devem, dessa forma, estar disponiveis para fornecer afeto, cuidado, compreensao,
paciéncia e amor aos seus filhos, sendo o tempo fator destacado, novamente, como
imprescindivel a consolidacao dos lagos familiares de afeto, seguranca e pertencimento,
garantindo a inclusdo da crianca de forma natural e exitosa, o que diminui os riscos de
devolucdo das criancgas por parte das familias (Segalin, 2013).

Para estarem presentes na vida dos filhos e organizar a rotina da crianca, dois
participantes ainda alegaram que abdicaram de diversas atividades de lazer que
realizavam rotineiramente antes da chegada da crianca, justificando que preferiam
aproveitar as oportunidades de estar com os filhos.

Outros elementos sdo citados na literatura como sendo facilitadores da
construcdo do vinculo e da adaptacdo da crianga a familia (Bicca & Grzybowski, 2014;
Dias et al., 2008; Machado, Féres-Carneiro et al., 2015) e foram destacados pelos

participantes do presente estudo, como a importancia da aceitacdo da familia extensa e
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dos amigos e do suporte fornecido por estes durante esse periodo em que os vinculos
ainda estéo sendo estabelecidos.

Apesar dos participantes ndo terem sugerido a necessidade do acompanhamento
profissional posterior a adocgdo, diversos estudos vém abordando essa tematica,
ressaltando que esse acompanhamento pode auxiliar os pais adotivos a lidarem com
diversas situacdes, colaborando no processo de adaptacéo inicial com a crianca e dando-
Ihes elementos para sentirem-se confortaveis no papel de pais (Dias et al., 2008; Morelli
etal., 2015).

Em relacdo a mudancas na dindmica familiar apos insercdo da crianca, a
construcdo de uma nova rotina foi descrita por todos os participantes como necessaria
para 0 bom funcionamento da familia ap6s o acolhimento da crianca. Verificou-se,
contudo, que o forte desejo de constituir uma familia por meio da adocdo tornou mais
facil a aceitacdo das mudancas e adaptacdes que ocorreram, e que estas eram previstas
com a chegada de uma crianga pequena, mesmo quando o cuidado ndo era dividido com
outra pessoa. Apenas dois participantes organizaram a nova rotina da familia sem a
ajuda de outros membros familiares, enquanto trés participantes afirmaram que a rotina
desenvolvida com a crianca envolvia também o apoio da familia extensa. Assim, estas
trés familias, apesar de se constituirem apenas pela méde e a crianga, possuiam pelo
menos dois cuidadores envolvidos com a crianca, sendo o segundo cuidador geralmente
representado pelos avos, avos, tios e/ou tias.

Em um dos primeiros estudos longitudinais com 31 familias monoparentais
adotivas, resultado de adogGes por pais e mées solteiros, realizado nos Estados Unidos
(Shireman & Johnson, 1985; Shireman, 1996), também foi observado que doze
pais/maes viviam com a familia extensa e que mais da metade obtinha auxilio de

familiares com os cuidados dirios com as criancas.
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5.1.3. Adocao e Monoparentalidade

Trés participantes deste estudo avaliaram que a maternidade/paternidade
bioldgica e adotiva sdo semelhantes, uma vez que acreditavam que ser mae e pai de uma
crianca envolvia prioritariamente praticas de cuidado e afeto, atividades desempenhadas
igualmente por pais bioldgicos e adotivos. Os participantes do estudo de Palavecino et
al., (2015) tiveram opinido semelhante, ao declararem, que tanto na parentalidade
bioldgica quanto na parentalidade adotiva os cuidadores desempenhavam as mesmas
funcBes para com os filhos. Esse argumento vai ao encontro do que foi analisado no
estudo de Maux e Dutra (2009), no qual os autores observaram que 0s sentimentos de
realizacdo e completude presentes para maes bioldgicas eram semelhantes aos relatados
por maes adotivas. Os autores concluiram que a principal diferenca entre as
maternidades biologica e adotiva era a forma como o filho era inserido na vida das
familias, porém, no que tange a construcdo do vinculo, a realidade de ambas se
aproximava.

Um estudo realizado na Espanha por Oliva, Arranz, Parra e Olabarrieta (2014),
com 214 familias de seis diferentes composicdes, pais de criangas com idades entre trés
e dez anos, analisou também 39 familias monoparentais. Os autores constataram que,
qguando a familia monoparental era formada pelo desejo do cuidador em exercer a
parentalidade sozinho, estas familias apresentavam perfil sociocultural extremamente
positivo, o que tendia a garantir um desenvolvimento saudavel da crianca, sem que
houvessem prejuizos associados a composicao familiar. Um aspecto que contribuiu para
essa avaliacdo foi o fato de que a familia monoparental advinda do desejo do cuidador
em exercer a parentalidade ndo experimentava 0s mesmos estressores que as familias

monoparentais originadas do divorcio ou da viuvez, como ajustes as condicGes
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financeiras e conflitos conjugais, ja que havia um planejamento para o recebimento da
crianca (Lamb, 2012).

Dessa forma, Lamb (2012) aponta para o fato de que grande nimero de
pesquisas relacionadas a parentalidade monoparental demostram que a maior parte das
criancas e adolescentes que vivem nesta realidade tem desenvolvimento de acordo com
0 esperado, além de que tanto o pai solteiro quanto a mae solteira, independente do
género, sdo capazes de proporcionar para a crianga 0S cuidados necessarios para
promover o desenvolvimento infantil adequado. Os resultados de Shireman e Johnson
(1985), e Shireman (1996), que acompanharam inicialmente 31 familias monoparentais
em pesquisa longitudinal, também demonstraram que, apds analisar 22 familias que
permaneceram no estudo depois de alguns anos, a maioria das criangas (77%) se
encontrava bem adaptada a casa, a familia e a escola, apresentando bons resultados
escolares e sociais e auséncia de sintomas emocionais. Seguindo esse acompanhamento
com 15 familias ap6s 14 anos da adocdo, o pesquisador verificou que as criangas
adotadas por familias monoparentais possuiam desenvolvimento equivalente ao de
outras criancas em familias de outras configura¢6es com filhos adotivos ou bioldgicos
(Shireman, 1996).

Contudo, alguns aspectos ressaltados por dois participantes podem ter relacao
mais direta com desafios presentes na familia monoparental que séo, respectivamente, a
rede de apoio limitada para auxilio do cuidado com a crianca, e a renda familiar
reduzida, dificuldades encontradas igualmente no estudo de Santos et al. (2011),
realizado com pais adotantes solteiros. Dessa forma, pode-se inferir a esse respeito que,
quando a monoparentalidade € exercida com o apoio da familia, e a adog&o é planejada
e organizada financeiramente, tais familias tendem a ndo vivenciarem 0s possiveis

eventos estressores que poder ser associados a monoparentalidade.
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Quanto a composicao das familias e a falta do par parental, foi observado, que,
dentre os cinco participantes entrevistados, quatro destacaram espontaneamente que
havia a presenca de pelo menos uma figura de referéncia do sexo oposto que convivia
com frequéncia com a crianca. No discurso do pai e das maes, a presenca dessa pessoa
foi justificada como a possibilidade de proporcionar a crianca a vivencia da completude
da familia, que envolveria a convivéncia com caracteristicas relacionadas aos papéis
parentais femininos e masculinos. Apesar disso, dois participantes destacaram
reconhecer que desempenhavam, em suas atividades, os papéis sociais referentes ao que
era atribuido aos dois géneros. Pode-se inferir a esse respeito que, ainda que esses
participantes reconhecessem a composicdo familiar monoparental enquanto uma
possibilidade real e capaz de proporcionar um desenvolvimento saudavel a crianca,
existia para eles a ideia de que algumas caracteristicas eram proprias as mulheres e aos
homens, sendo necessario suprir tal demanda por um familiar ou amigo do sexo oposto,
preenchendo, assim, uma auséncia que constituiria a monoparentalidade. Sobre essa
preocupacdo, apenas uma participante do presente estudo ndo abordou essa questdo,
contudo vale destacar que essa mée e a crianca, do sexo feminino, compartilhavam o
mesmo apartamento com a familia extensa, que incluia também um avaé.

Situacdo semelhante a relatada pelos participantes foi encontrada no estudo de
Ribeiro, Silva e Cezar-Vaz (2011), com um pai que ficara com a guarda do filho apds o
divorcio, exercendo dessa forma a monoparentalidade masculina. De acordo com 0s
autores, a mée da crianca ndo era uma figura presente na vida do menino, sendo uma
amiga da familia destacada como uma figura de referéncia a ocupar esse lugar de mde,
dando carinho, atencdo e presentes a crianca, bem como auxiliando pai e filho em

momentos de necessidade.
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Pode-se analisar que esta preocupacédo tem relacdo com a prevaléncia da crenga
de que o modelo familiar nuclear € o mais adequado, tanto por se acreditar no sucesso
desta constituicdo familiar, quanto na crenca do melhor desenvolvimento infantil em
familias compostas por pai, mae e crianca (Agoglia & Torraldo, 2015; Jociles et al.,
2008; Rivas et al., 2011). Pesquisas apontam que mesmo dentre as familias
monoparentais, estas advindas através do divorcio ou pela adogéo, a ideia de falta do par
parental se faz presente, apontada como uma auséncia da completude entre seus
membros para o bom funcionamento da dindmica familiar (Canico & Arpini, 2014;
Rivas et al., 2011). Contudo, estudos atuais ndo sustentam essa crenca, e, embora as
criancas possam guestionar a respeito da auséncia do par parental do sexo oposto, isso
ndo implica que esta auséncia afetara seu desenvolvimento saudavel (Lamb, 2012; Oliva

etal., 2014).

5.1.4. Vivéncia de preconceito

Os estudos relatam que os estigmas em relacdo a familia e a crianca adotiva
ainda sdo muito presentes na sociedade. Concepcdes de que a familia adotiva € menos
legitima, de que as herancas bioldgicas se sobrepdem a socializacdo durante o
desenvolvimento da crianca, e de que esta se tornaria um problema potencial na familia
devido a sua heranca genética, estdo muito presentes no imaginario social (Maux &
Dutra, 2009; Roriguez-Jaume & Ruiz, 2015). A esse respeito, trés participantes
relataram terem vivenciado experiéncias nas quais terceiros questionaram o carater de
seus filhos, baseados na crenca de que a crianca herdaria através da genética suas
caracteristicas, desconsiderando os vinculos estabelecidos e a influéncia do contexto

ambiental no desenvolvimento da crianga.
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No estudo realizado por Queiroz e Brito (2013) com cinco casais que
aguardavam concretizar uma adocdo tardia, sendo que dois ja haviam realizado uma
adocdo anterior, os participantes também apontaram sofrer preconceito quanto a escolha
pela adogdo. Os pais relataram ouvir, assim como os participantes do presente estudo,
opinides quanto as dificuldades que a crianca adotiva traria para a vida do casal e sobre
0 ‘sangue ruim’ que estas teriam, insinuando que as caracteristicas genéticas da familia
biolégica da crianca seriam destacadas em contraposicdo a educacdo proporcionada
pelos pais adotivos (Queiroz & Brito, 2013).

Em estudo realizado por Rodriguez-Jaume e Ruiz (2015) sobre os estigmas
vivenciados pelas familias adotivas, os resultados demonstraram que aqueles que nédo
possuiam filhos bioldgicos sentiam que tinham a sua capacidade de parentalidade
questionada pela sociedade de maneira mais intensa do que com os pais que tinham
filhos adotivos e bioldgicos. Os autores analisam que tal crenca € disseminada atraves
da avaliacdo do senso comum de que pais que ndo tiveram filhos biolégicos nédo
acessaram o ‘instinto’ necessario para exercer uma parentalidade adequada (Rodriguez-
Jaume & Ruiz, 2015).

O receio da discrimina¢do com relacdo a monoparentalidade também apareceu
no relato dos participantes desse estudo. De acordo com revisdo levantada por
Rodriguez-Jaume e Ruiz (2015) foi observado que os estigmas sociais, bem como 0s
preconceitos sofridos no caso da adogdo, variam de acordo com cada configuracdo
familiar adotiva, sendo estas biparentais (heterossexuais ou homossexuais) ou
monoparentais. Dessa forma, o estigma relacionado a monoparentalidade é acentuado
pelo fato de a parentalidade ndo se constituir de uma maneira convencional (familia
nuclear), sendo considerada muitas vezes um fator de risco para a crianga que sera

criada por apenas um pai, acreditando-se assim que haveria uma falta da figura do sexo



126

oposto como referéncia para a crian¢a (Rodriguez-Jaume & Ruiz, 2015). Contudo, dois
participantes avaliaram de forma diferente, considerando que a decisdo pela adocao
monoparental era vista de maneira positiva por terceiros, como sendo uma decisao
corajosa. Embora o preconceito com relacdo as diferentes composicdes familiares
exista, Gorin et al. (2015) reconhecem que a construcdo da parentalidade supera os
lacos biologicos e os arranjos familiares, valorizando o desejo e frequéncia das
interacdes das figuras de referéncia com a crianca, sendo esse envolvimento importante
para a parentalidade.

Outra questdao mencionada por duas maes foi o ‘preconceito bom’ da adogao,
nocdo discutida criticamente pelas participantes. Tal ideia se constréi sobre a
perspectiva de que a crianca teve sorte por ter sido aceita no lar da familia que a acolhe,
familia essa bondosa e que merece gratiddo eterna do filho adotivo, entendendo a
adocdo sobretudo como um ato de caridade e benevoléncia. Esse entendimento a
respeito da adocdo também foi encontrado no estudo de Valério e Lyra (2014) no relato
de uma tia adotiva, mesmo com as criancas estando inseridas ha nove anos na familia.

No estudo de Giacomozzi et al. (2015) com pretendentes a ado¢do, 0s autores
observaram diferentes compreensfes a este respeito quando observaram as variaveis
sexo e idade. Pretendentes do sexo masculino de faixa etaria entre 20 e 30 anos
apontavam o desejo de ajudar uma crianca e fazer a diferenca em sua vida como
motivador para adocdo, enquanto pretendentes do sexo feminino com mais de 46 anos
discorriam que, para 0s outros, a adogdo era um ato de caridade, porém para elas era a
maneira encontrada para realizarem o desejo pela maternidade, estas concordando com
a colocacdo das duas participantes do presente estudo.

Verifica-se assim que, ainda que a militdncia em torno da ado¢é&o tenha ganhado

forca na atualidade e lute pelo fim dos mitos e preconceitos a ela relacionados, muito
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espaco ainda precisa ser conquistado a fim de que a sociedade tenha um maior
conhecimento e entenda com mais naturalidade o processo de adocdo e a filiagcdo
adotiva.

Dentre os cinco participantes do presente estudo, apenas uma declarou néo ter
percebido nenhuma atitude preconceituosa com relacdo a filha ou a sua configuracao
familiar até o0 momento.

Segundo Grotevant e McDermott (2014), historicamente os estudos cientificos
produzidos sobre o contexto da adogdo enfatizavam os problemas relacionados a crianga
adotiva e sua adaptacdo a familia. Os autores avaliam que esse fato reforcou os
esteredtipos sociais relacionados a adogdo, dando visibilidade apenas aos aspectos
negativos e desconsiderando a discussao dos pontos positivos existentes. Seria assim
importante maior divulgacdo dos casos em que as criancas adotivas tém
desenvolvimento similar ao dos pares (Grotevant & McDermott, 2014), ou ainda sobre
a capacidade de superacdo, apés a adoc¢do, dos atrasos no desenvolvimento associados
ao tempo de institucionalizacdo (Palacios, Roman & Camacho, 2010). A esse respeito,
Huber e Siqueira (2010) sugerem que sejam criados projetos que visem a
conscientizacdo da populacdo e a desconstrucdo de estigmas criados e perpetuados ao
longo do tempo. Todos os participantes, exceto uma mae, demonstraram refletir sobre
0s variados preconceitos existentes no contexto da adocdo, e de que forma poderiam
contribuir para que seu efeito fosse reduzido na vida de seus filhos. Dessa forma, em
concordancia com os estudos acima, destacaram a necessidade de informar as pessoas
sobre como de fato é a experiéncia da adogdo e promover a reflexdo sobre os mitos em
torno do filho adotivo. A esse respeito, pode-se inferir que, ao aceitarem participar da

presente pesquisa, buscaram agir no sentido de contribuir para o aumento da informacao
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a esse respeito, com a expectativa de favorecer a reducdo dos preconceitos citados e

colaborar para o reconhecimento de suas familias.

5.2. PARENTALIDADE

O estudo da parentalidade vém se intensificando ao longo das Gltimas décadas e
novos aspectos tem sido considerados importantes para a compreensdo do
comportamento parental e da efetividade dessa pratica didria. Consideracdes sobre a
relacdo bidirecional da interacdo entre pais e filhos, a influéncia do contexto no qual
estdo inseridos e ainda a compreensdo de que as caracteristicas e vivéncias pessoais
interagem na atuacdo parental, fazem parte dessa ampliacdo do entendimento da
parentalidade (Conley, Caldwell, Flynn, Dupre & Rudolph, 2004).

Como exposto anteriormente, Hoghughi (2004) propés um modelo de onze
dimensGes consideradas por ele necessarias para avaliar uma parentalidade
suficientemente boa. Apesar de dividir estruturalmente as onze dimensbes em trés
grupos (Atividades Parentais; Areas Funcionais; e Pré-Requisitos), o autor demonstrou
que estas sdo interligadas entre si, uma vez que demonstram 0s processos, atividades e

relacBes entre pais e filhos (Hoghughi, 2004).

5.2.1. Atividades Parentais
No grupo das Atividades Parentais estdo descritas atividades realizadas pelos
pais com o intuito de suprir as necessidades béasicas de sobrevivéncia da crianca e
oferecer outras atividades que sejam adequadas para que 0S pais exer¢cam uma
parentalidade suficientemente boa (Hoghughi, 2004). As dimensfes presentes nesse
grupo séo o Cuidado (fisico, emocional e social), o Controle e o Desenvolvimento.
Hoghughi (2004) destaca que a dimensdo Cuidado costuma estar prevista em

leis que regulamentam os direitos basicos da crianca e do adolescente. No Brasil, tais
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direitos estdo previstos no Estatuto da Crianca e do Adolescente (Brasil, 1990), Lei
8.069, que dispde sobre o conjunto de cuidados que se deve ter com relacdo a crianca e
ao adolescente, sejam estes fisicos, emocionais ou sociais. O ECA (Brasil, 1990) prevé
no artigo 4° que estas necessidades devem ser atendidas pelos pais, pela comunidade e
pelo Estado, garantindo recursos basicos para um bom desenvolvimento infantil. Com
relacdo ao grupo pesquisado, pode-se inferir que tanto essas criangas quanto essas
familias vivenciaram um processo com base nessa perspectiva, uma vez que a adogao é
uma alternativa implementada para possibilitar a crianca, que foi destituida do pétrio
poder, o que lhe foi garantido por lei: crescer e se desenvolver no seio de uma familia
que Ihe proporcione os cuidados necessarios a sua sobrevivéncia.

A influéncia da cultura sobre as préaticas parentais também é um ponto discutido
por Hoghughi (2004). As praticas parentais exercidas pelos familiares envolvem a
experiéncia de vida dos pais, a influéncia de familiares na vida da familia, bem como o
conhecimento sobre cuidados presentes na cultura na qual a familia esta inserida. Essas
informacdes, crencas e habitos sdo especialmente propagados atraves da transmisséo
geracional, ou seja, de uma geracdo a outra, e exercem influéncia nos cuidados com a
crianca de uma forma ampla, envolvendo aspectos como cuidados fisicos, emocionais,
de socializacdo, etc. (Oliveira & Rocha, 2015).

Em relacdo aos participantes dessa pesquisa, estes relataram participar da rotina
da crianca, dos cuidados fisicos e emocionais, demonstrar afeto, e promover o
desenvolvimento da sociabilidade e momentos de lazer conjuntos, requisitos que
fornecem o suporte necessario a crianga durante o seu desenvolvimento.

Todos os participantes relataram desempenhar préaticas de cuidados na rotina
com os filhos. Dessa forma, demonstraram cuidados dirios com relacdo a alimentacao,

vestimenta, higiene, aparéncia fisica e rotina de sono, atividades parentais basicas
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necessarias a sobrevivéncia da crianca, assim como descrito por Hoghughi (2004), ao
expor a dimensdo do Cuidado fisico. Porém, este explica que 0 mesmo nao é exercido
apenas nas atividades de suprimento das necessidades basicas infantis, mas também na
prevencdo de possiveis danos, como acidentes ou doencas que possam ser prevenidas.

Segundo Hoghughi (2004), o que difere os seres humanos de outras espécies é
que esses vao além daquilo que seria 0 necessario para suprir as necessidades béasicas da
crianca. Dessa forma, o ser humano, principalmente aqueles que possuem mais
recursos, oferecem ampla variedade de alimentos, grande quantidade de roupas, véo a
consultas medicas de rotina, exercem praticas de prevencao de doencas, etc., buscando
com isso otimizar o desenvolvimento das criangas. Todavia, 0 autor observa que isso €
realizado sempre que possivel, uma vez que problemas sistémicos, como a questdo da
pobreza, por exemplo, podem prejudicar que algumas familias atendam as necessidades
béasicas de seus filhos (Hoghughi, 2004).

Em estudo realizado por Silva, Menezes, Stamm, Hempel e Nora (2013) com 98
pais de alunos pré-escolares de escolas municipais localizadas no interior gaicho sobre
praticas e cuidados com os filhos, foram percebidas teméticas semelhantes as apontadas
pelos participantes do presente estudo em relacdo aos cuidados necessarios com as
criancas. Contudo, pdde-se perceber que, em comparacdo com as familias aqui
apresentadas, tais pais possuiam menores recursos financeiros (recebiam entre um a trés
salarios minimos), maiores dificuldades em prover materiais adequados a higiene
pessoal e manter uma dieta diversificada em alimentos, bem como apresentavam
diversas davidas sobre suas praticas de cuidado, demonstrando uma falta de contato
com conhecimentos sobre cuidados necessarios para promover da melhor forma

possivel o desenvolvimento infantil.
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Com relacdo a saude das criancas, prevencdo de possiveis danos e tratamentos
de doencas, tanto os pais deste estudo quanto os do estudo de Silva et al. (2013)
destacaram que procuravam atendimento medico sempre que necessario, embora 0s
participantes das familias monoparentais revelassem, além dessa pratica, realizar um
acompanhamento regular com pediatras e outras especialidades necessarias a saude de
cada crianca.

Infere-se aqui, mais uma vez, que a condicdo financeira das familias
entrevistadas no presente estudo proporcionou maiores oportunidades de buscar auxilio
profissional para promover a salde de seus filhos, tendo a chance de sanar suas duvidas
e obter maiores esclarecimentos nas visitas médicas, além de possuirem maiores
conhecimentos acerca das necessidades infantis, fator que pode estar associado ao nivel
escolar dos pais entrevistados, a cultura, a orientacdo recebida por familiares e amigos,
entre outras variaveis. Apesar de uma das participantes ter a mesma condicéo financeira
dos pais do estudo de Silva et al. (2013), esta demonstrou proporcionar a crianca
cuidados fisicos e acompanhamento médico semelhantes aos demais participantes do
grupo entrevistado. Destaca-se que essa participante trabalha em um ambiente da area
da salde, o que proporciona maior acesso a medicos, consultas e informacoes.

Gomide (2004) aponta ainda a questdo do exemplo parental para a criacdo de
habitos na rotina da crianca. De acordo com a autora, quando as criancas veem 0s pais
se alimentando bem, mantendo bons habitos de higiene, estabelecendo uma rotina de
sono, etc., € mais provavel gue as criangas se sintam incentivadas a imitar essa rotina e
aprendam a seguir esse exemplo.

Dentre os cuidados que se deve ter com relacdo a crianga, Hoghughi (2004)
destaca a importancia do Cuidado emocional. Este vai muito além de atender apenas as

demandas necessarias para a existéncia fisica da crianca, atendendo as necessidades
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emocionais de afeto, respeito e autonomia, entre outros aspectos. Segundo o autor, essas
praticas proporcionam um melhor desenvolvimento infantil, uma vez que auxiliam na
estabilidade emocional da crianca, fazendo com que esta seja mais segura frente a novas
situacOes, e a ajude nas interacbes com diferentes pessoas e contextos dos quais faz
parte.

Os cinco participantes deste estudo demonstraram desempenhar um cuidado
emocional adequado aos filhos. Em relagdo as expressdes fisicas e verbais de carinho
direcionadas as criancas, todos os participantes descreveram préaticas envolvendo beijos,
abracos, expressdo de orgulho e verbalizacdo frequente do amor pelo filho. Estas
expressdes tambem foram observadas no estudo realizado por Portugal e Isabel (2013)
sobre a comunicacdo na relacdo progenitor-filho, com dez pais e dez filhos sem
parentesco entre si. O afeto, tanto verbal quanto o ndo-verbal, apareceu como tema
recorrente nos relatos dos participantes. Segundo os autores, a existéncia de afeto
facilita o desenvolvimento da comunicacdo na relacdo entre pais e filhos e de
competéncias sociais na crianga. Toni e Hecavei (2014) apontaram que varios estudos
destacam que préaticas parentais afetuosas fundamentadas no respeito, carinho, amor e
confianca, proporcionam aos filhos um ambiente mais propicio para o bom
desenvolvimento da crianca e do adolescente, enquanto Gomide (2004) destacou que
estas praticas sdo inibidoras de comportamento agressivo na crianca, uma vez que
fortalecem o relacionamento positivo entre pais e filhos.

De acordo com Barudy (2005), é necessario para o bom desenvolvimento da
crianga que os pais tenham preocupacéo e disponibilidade em suprir as necessidades de
afeto da crianga, garantindo a esta a presenca de vinculos seguros com 0s pais € com 0
ambiente, e a capacidade de sentir-se querida, aceita e importante para o outro. Segundo

0 autor, é através dessas interacdes que a crianca recebe palavras de incentivo e a



133

mensagem de que € aceita e amada incondicionalmente, passando a se sentir segura e
pertencente a familia. Assegurar esse tipo de relacdo e vinculo proporciona a crianca a
capacidade de diferenciar-se do outro e ter autonomia, defendendo suas proprias ideias e
pensamentos, a0 mesmo tempo em que se sente segura do relacionamento e vinculos
constituidos com suas figuras de referéncia (Barudy, 2005).

No estudo de Rodriguez-Jaume e Ruiz (2015) com pais espanhdis que
realizaram adocdo internacional, os autores analisaram, entre outras coisas, a afetividade
parental através da aplicacdo de um questionario online sobre As familias adotivas e
seus estilos de vida, que contemplava oito eixos tematicos. Os autores destacaram que,
qguando comparados a uma pesquisa a nivel nacional, com a populacdo espanhola em
geral, era enfatizado entre os pais adotivos que o seu principal papel enquanto pais era
dar afeto e carinho aos filhos (62,4%), colocando-os como prioridade no ambito
doméstico (90,4%). Para a populacdo espanhola tais afirmacdes foram destacadas em
menor proporc¢do, por 38% e 65,9% dos respondentes, respectivamente. Sobre esse dado
pdde-se inferir que o grupo que realizou a adog¢do tinha maior preocupacdo com relacao
ao carinho despendido aos filhos, o0 que pode estar relacionado a um preparo anterior a
adocdo e ao cuidado para garantir que a crianga se sentisse segura e pertencente ao
contexto familiar.

Em revisdo de literatura sobre diferentes configuracdes familiares orientada por
Lamb (2012), o autor destacou que praticas parentais de carinho, cuidado, afeto, e a
capacidade de compreender as necessidades emocionais dos filhos sdo preditoras de um
bom ajustamento no relacionamento entre pais e crianga. No estudo de Shireman e
Johnson (1985) com mées solteiras adotantes, a maior parte destas relataram preocupar-
se constantemente com os filhos, descrevendo despender atencdo parental para com as

necessidades de cuidado, afeto, educacao, saude e seguranca das criangas, bem como
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atencdo a aspectos psicoldgicos e emocionais dos filhos (Shireman & Johnson, 1985).
Sendo assim, de acordo com as praticas parentais exercidas pelos pais, pode-se se
presumir a qualidade do vinculo e do apego entre cuidador e crianca (Simdes, Farate,
Soares & Dutra, 2013). Praticas que envolvem um bom suporte emocional e menor
rejeicdo estdo associadas a maior qualidade de apego, tendo impacto positivo no
desenvolvimento da crianga, enquanto maior rejeicdo e menor suporte emocional se
vinculam a uma menor qualidade do apego, fazendo com que a crianca esteja mais
exposta a fatores de risco, dessa forma, podendo ter prejuizos no seu desenvolvimento
(Simdes et al., 2013).

Ao se pensar 0 cenario da adocdo, pode-se inferir que essas praticas de
expressao de afeto, auxiliam pais adotantes e filhos adotivos a desenvolverem uma boa
vinculacdo, necessaria para que se construa um sentimento de pertencimento que se
concretize no dia-a-dia. De acordo com Maux e Dutra (2010), na familia bioldgica a
crianca se encontra inserida em uma familia que j4 a tem como membro efetivo,
enguanto que, na adogdo, tanto crianca quanto pais adquirem a garantia do
pertencimento através das praticas afetivas entre os membros da familia e do
reconhecimento da familia extensa e da sociedade da relacéo filial.

Os cinco participantes da presente pesquisa apontaram como fator presente para
a dimensdo Cuidado emocional a questdo do pertencimento. Enquanto alguns
destacaram a importancia de a crianca ser aceita pelos membros de suas familias e da
insercdo do filho de forma natural nesse novo contexto, outros apontaram as angustias e
medos pela espera da concretizacdo da adogdo e a necessidade de deixar claro para 0s
filhos que estes eram amados e esperados, principalmente quando estes ndo estavam
registrados no nome da familia efetivamente. Considera-se que a relacdo filial é

afirmada nas vivéncias didrias dos membros da familia em uma diversidade de
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ambientes sociais (Maux & Dutra, 2010) e ainda na concretizacdo da adocdo legal da
crianca, ou seja, quando esta passa dispor do nome da familia em seu registro (Costa &
Campos, 2003; Maux & Dutra, 2010).

Alguns autores discutem que o pertencimento também é retratado no relato de
pais adotivos quando estes fazem consideracdes sobre semelhancas entre as criangas e
0s adotantes, sejam essas fisicas ou de personalidade (Costa & Campos, 2003; Pena,
2016). Todos os participantes em algum momento enfatizaram a semelhanca entre eles e
os filhos, seja no comportamento, na forma de pensar, ou em caracteristicas que
identificavam a familia. Uma participante avaliou a esse respeito que a convivéncia
fazia com que a crianca reproduzisse atitudes e comportamentos da familia, fazendo
com que estes se reconhecessem na crianca. Costa e Campos (2003) e Pena (2016)
discutem que esta busca por conexfes e semelhancas entre pais adotivos e criangas
adotadas é uma forma dos pais consolidarem a vinculacdo parental existente entre eles e
os filhos e o parentesco da crianca a familia, uma vez que na filiacdo bioldgica tais
conexdes estariam evidenciadas através dos ‘lacos de sangue’.

Dentre as praticas relatadas pelos participantes para assegurar a integridade
psicolégica e emocional da crianca, todos consideraram necessario compartilhar com a
crianca sua historia de adogdo. Todos declararam que as criangas tinham esse
conhecimento e se preocuparam em estar disponiveis para tirar ddividas das criancas a
esse respeito. As maes mencionaram que Se preocuparam em tornar comum a tematica
da adocdo desde a chegada da crianga, enquanto o pai discutia o tema apenas quando a
crianca levantava questdes a esse respeito. Souza e Miranda (2009) assinalam a
importancia da sinceridade quanto & origem da crianca nas familias adotivas, destacando
gue essa conversa envolve o filho em um ambiente de compartilhamento da verdade e

de lealdade entre estes e 0s pais, inserindo-0 em um ambiente seguro e confortavel.
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Nem sempre a adocdo foi um assunto discutido com naturalidade entre as
familias. No estudo desenvolvido ha trinta anos com maes solteiras adotantes por
Shireman e Johnson (1985), os autores destacaram que tanto no grupo controle com
casais adotantes quanto no grupo de adogcdo monoparental, havia criangas que néo
conheciam sua origem. Com relacdo as familias monoparentais femininas do estudo,
pdde-se ainda inferir que, por ter se tratado de um grupo racial homogéneo, sendo tanto
as maes adotivas quanto as criangas adotadas negras, as cuidadoras avaliavam como nédo
sendo necessaria a revelacdo. Entretanto, os autores observaram que, uma vez
compartilhada a historia, as familias monoparentais, em contraste com 0s casais
adotantes, tendiam a aceitar melhor as questfes pertinentes a familia bioldgica da
crianca.

Ja outros autores observaram que existem medos e fantasias em torno desse tema
para as familias, por exemplo: sobre como conversar com a crianca; gquanto a
possibilidade de algo dar errado; sobre existir a possibilidade da crianca ir em busca da
familia bioldgica e os lagos de sangue prevalecerem aos lagos afetivos, cultivados com a
familia adotiva (Costa & Campos, 2003; Huber & Siqueira, 2010; Pena, 2016). Esses
receios estiveram presentes mesmo quando os pais que aguardavam a adoc¢do estavam
conscientes da necessidade de compartilhar a historia e de reconhecer o passado vivido
pela crianca (Huber & Siqueira, 2010); ou quando estes ja haviam conversado com 0s
filhos a esse respeito (Costa & Campos, 2003; Pena, 2016).

Dois pais destacaram preocupacdo com possiveis discriminacfes direcionadas a
crianga pelo preconceito racial, ressaltando que procuravam preparé-las de diferentes
formas para compreender e enfrentar essa possibilidade. A questdo da adogéo interracial
e a necessidade de se trabalhar com a crianca as diferencas fisicas e étnicas presentes na

familia foram assuntos encontrados em outros estudos (Rufino, 2002; Grotevant &
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McDermott, 2014). Os autores defenderam a adocdo inter-racial e destacaram a
importancia dos pais reconhecerem a relevancia da comunicacdo aberta entre pais e
filhos, para que questbes como o preconceito fossem trabalhados (Rufino, 2002;
Grotevant & McDermott, 2014). Segundo proposto por Hughes et al. (2006, apud
Grotevant & McDermott, 2014), nesses casos, 0s pais podem colaborar com os filhos
através de dois processos: a socializacdo cultural, que seria a aproximacédo da crianca a
elementos da sua cultura de origem; e a conscientizacdo e preparacdo da crianca para a
existéncia do preconceito racial. Quando os pais ndo estdo atentos a estas questdes, as
criancas podem apresentar dificuldades em reconhecerem o lugar que ocupam no
contexto em que vivem, ja que ndo fazem parte do grupo étnico branco, mas tampouco
podem se reconhecer como pertencentes a cultura e etnia afrodescendente (Rufino,
2002; Grotevant & McDermott, 2014).

Tendo o0 exposto em consideracdo, pode-se constatar que 0s pais estavam atentos
as demandas emocionais dos filhos, demonstrando atuar, sempre que possivel, no
intuito de preparar a crianca emocionalmente para lidar com questbes que estavam
enfrentando ou que poderiam vir a enfrentar no futuro, desenvolvendo com as criancgas
um repertério de ferramentas que fortalecessem seus aspectos emocionais.

Ainda na abordagem da dimensdo Cuidado, para Hoghughi (2004), um Cuidado
social positivo visa integrar a crianca nos ambientes por ela frequentados, fazendo com
que esta perceba o valor das outras pessoas, auxiliando-a na busca da construcdo de
relacBes sociais saudaveis. Na presente pesquisa foi investigada a vivéncia da crianca na
familia extensa e na rede de apoio extra-familiar. Os participantes descreveram que as
criangas mantinham contato direto e frequente com membros da familia extensa, com
adultos e criangas significativos nesse contexto, e menos frequentemente, com alguns

amigos dos pais. Pode-se acrescentar, a esse respeito, que 0 maior envolvimento com a
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familia extensa esteja também relacionado a necessidade que a familia monoparental
tem de apoio para organizar a rotina de cuidados com a crianca e sua rotina pessoal de
trabalho, muitas vezes recorrendo a familia extensa para suprir essa necessidade. Dentre
as atividades realizadas com os familiares, destacou-se que, além do apoio na rotina de
cuidados, realizacao das atividades de lazer desempenhadas com algumas das criancas,
demonstrando assim uma vivéncia mais intensa com a familia extensa que com outros
grupos. O mesmo foi descrito no trabalho de Shireman e Johnson (1985) quando os
filhos das mées adotantes monoparentais tinham por volta de trés anos. Suas familias
tendiam a se relacionar mais com a familia extensa nesse periodo, porém, ao atingirem
oito anos, essas mesmas familias relataram envolvimento constante tanto da crianca
quanto dos pais com a comunidade escolar e religiosa.

Maia e Williams (2005) e Machado, Ferreira et al. (2015) destacam a
importancia da socializacdo da crianca com outras pessoas que ndo fazem parte do
nacleo familiar, indicando que nessa insercdo da crianca em outro contexto ha a
oportunidade desta desenvolver-se adequadamente e aprender as regras sociais
presentes na comunidade, vivéncia esta que deve ser mediada pelos pais e que
influenciardo a forma da crianca se enxergar e de assumir comportamentos na relacéo
com o proximo. Dessa forma, a dimensdo Cuidado social é vital na construcdo do
individuo, uma vez que as relacdes sociais que este possui influenciam diretamente na
visdo que ele tem de si mesmo e do outro (Hoghughi, 2004). No caso dos participantes
desse trabalho, especialmente entre os que ainda tinham filhos pequenos, essa
convivéncia da criangca com outras pessoas fora do nucleo familiar acontecia
principalmente no momento em que estavam na escola.

A outra dimensdo das Atividades Parentais é a que se refere ao Controle, que

compreende as atividades parentais relacionadas ao estabelecimento de regras e
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cumprimento de limites, que sdo socialmente esperados por determinada cultura. Essas
atividades envolvem o controle do comportamento humano e visam preparar a crianca
para se comportar de maneira socialmente aceitavel. Algumas tarefas sdo consideradas
inegociaveis, como habitos de higiene e frequéncia na escola, inclusive estando
previstas nas leis que regem a protecdo da crianca (ECA, Brasil, 1990), bem como
regras que proibem comportamentos de violéncia e desrespeito contra 0 outro. Ja outras
podem ser negociaveis, abrindo caminho para o dialogo entre pais e filhos. As praticas e
exigéncias relacionadas ao controle sdo modificadas de acordo com a idade da crianca,
conforme aumenta a autonomia e compreensdo desta. A importancia dos limites fica
mais clara com o passar dos anos, quando as criancas passam a interagir com figuras de
autoridade e devem ter maior maturidade para se controlar nas situacfes do cotidiano
(Hoghughi, 2004).

Gomide (2004) aponta que é necessario estabelecer regras no dia a dia com a
crianca, embora segundo a autora estas devam ser poucas e flexiveis, para que os filhos
possam efetivamente cumpri-las. De acordo com a autora, os pais ainda devem
preocupar-se com a forma escolhida para colocar limites quando uma regra é
desrespeitada, uma vez que, se 0s pais ndo cumprirem com o planejado, sera passada
uma mensagem para a crianca de inseguranca do que é considerado o certo e o errado, e
também de que as regras podem ser desacatadas(Gomide, 2004). Esse aspecto foi
abordado de forma unanime entre os pais do presente estudo, todos se mostraram
preocupados em cumprir as exigéncias feitas a crianca.

Em relacdo as estratégias de controle e disciplina, verificou-se que tanto o
didlogo quanto a palmada, a imposi¢cdo pela autoridade e o castigo foram recursos
utilizados pelas familias entrevistadas. A socializacdo na familia envolve, entre outras

coisas, transmissao de regras, valores e padrdes de conduta. As préaticas utilizadas pelos
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pais para educar em relacéo a esses objetivos podem variar ao longo do tempo, do que é
considerado adequado ou ndo numa sociedade e em funcdo de caracteristicas das
pessoas e das familias, além das condicGes de vida as quais estdo expostas e do periodo
do desenvolvimento dos filhos (Patias, Siqueira & Dias, 2013).

Entre os participantes do estudo, trés deles relataram fazer uso da palmada como
método disciplinador em suas praticas com a crianca, ainda que, segundo eles, o
fizessem com pouca frequéncia. Foi percebido em seus relatos que a utilizacdo desse
método se dava quando a crianca ultrapassava limites e regras impostos pelos pais, e
apos serem avisadas, ou mesmo quando as criancas mantinham o comportamento
inadequado apds os pais dialogarem com a crianca. Para um dos pais foi explicitada a
relacdo entre o uso da palmada e sua propria educacdo quando crianca, demonstrando a
transmissao de valores e praticas parentais entre as geracGes. Esse aspecto foi destacado
por Hoghughi (2004), analisando que as praticas parentais de controle sdo influenciadas
pela historia de vida dos pais e pela maneira como o controle foi significado por eles.
Sendo assim, alguns pais podem avaliar como eficientes as praticas exercidas pelos
préprios pais, ou discordar da forma com que foram orientados, e assim assumir outra
postura frente ao controle exercido com o filho na familia que constituem.

Atualmente, considera-se que a punicdo fisica ndo € uma estratégia adequada
para se colocar limites para a crianca, hd uma maior valorizacdo do dialogo e do
desenvolvimento da autonomia da crianga. A lei n° 13.010 (Brasil, 2014), foi
implantada para garantir que a violéncia fisica e punitiva na disciplina ndo fosse
utilizada com criangas e adolescentes (Ribeiro, 2014).

Em estudo desenvolvido por Torres, Marques, Fontenele e Sales (2015), os
autores entrevistaram 24 pais de criancas em idade pré-escolar sobre suas percepgdes a

respeito da violéncia infantil. Estes indicaram perceber a relacdo entre 0 comportamento
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violento dos pais e consequéncias no desenvolvimento da crianga, como sentimento de
medo, traumas e magoas, porém, viam o uso da palmada como medida educativa, nao a
considerando um ato violento em si, mesmo que causasse dor e sentimento de
humilhacdo na crianca. Apesar disso, muitos deles indicaram o dialogo como principal
forma de educar.

E possivel ponderar a esse respeito que a palmada faz parte das praticas
parentais educativas no Brasil ha séculos, sendo reproduzida e ensinada através das
geracOes, e como outras mudancas que ocorreram na familia na nossa sociedade, a
convivéncia de novos e velhos valores pode ser observada (Ribeiro, 2012; Rodriguez &
Gomes, 2012), sendo assim, vé-se ainda que muitos pais reproduzem essa pratica.
Quanto a isso, Ribeiro (2012) aponta para a necessidade de se questionar a préatica da
palmada, mas sobretudo para a importancia de implementar conversas sobre essa
tematica com os pais em diferentes contextos, acolhendo suas insegurancas, porém
refletindo em conjunto sobre outras possibilidades de se estabelecer o limite, dando
subsidios para que possam compreender e optar por novas maneiras de exercerem o
controle parental.

Dentre os participantes entrevistados, duas relataram fazer uso exclusivamente
do diadlogo como prética educativa. Essas mées expuseram que incentivavam os filhos a
expor seu ponto de vista e acordavam com eles alguns limites. Esse dado estd em
acordo com o verificado por Portugal e Isabel (2013) em estudo sobre a comunicacéo
parento-filial, no qual os autores destacaram que a estratégia da negociacdo de limites e
a adverténcia eram elementos utilizados pelos pais para o estabelecimento de regras. Os
autores avaliaram que o retorno de tais praticas no relacionamento entre pais e filhos era
majoritariamente positivo, indicando, sobretudo, preocupacdo parental. Entretanto, as

participantes relataram que em algumas situacdes a regra e o limite deveria ser
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impostos, nesses casos, as maes disseram fazer uso da autoridade parental. Outros dois
participantes, mesmo usando também a palmada, descreveram utilizar a conversa como
método de reavaliar com a crianga o0 seu comportamento.

A relacdo entre praticas educativas parentais e o rendimento académico dos
filhos foi avaliada no estudo realizado por Toni e Hecavei (2014) com criangas entre
oito e onze anos. Os autores observaram que praticas educativas pautadas na monitoria
positiva, na comunicacdo, no comportamento moral e no afeto entre pais e filhos
estavam associadas ao melhor rendimento escolar das criancas. Os autores apontaram
que tais praticas parentais também estavam associadas a relacionamentos mais afetuosos
entre pais e filhos, fundamentados no respeito, carinho, amor e confianca,
comportamentos esses que proporcionam aos filhos um ambiente favoravel para o bom
desenvolvimento da crianca e do adolescente. Ja praticas educativas negativas,
envolvendo disciplinas coercitivas, falta de acompanhamento, negligéncia e punicédo
fisica, foram relacionadas a menores rendimentos académicos entre as criancas. De
acordo com revisdo efetuada pelos autores, essas praticas sdo preditoras de
comportamentos disfuncionais em criancas e adolescentes, podendo levar a
comportamentos agressivos, sentimento de baixa autoeficacia, dificuldades de
externarlizacdo e internalizacdo, bem como falta de habilidade em resolver problemas.

Quatro participantes do estudo aqui apresentado, relataram destacar as
qualidades e orientar os filhos a realizar uma autorreflexdo quando estes apresentavam
comportamentos inadequados. Essa atitude parental corresponde ao que Gomide (2004)
conceitua como monitoria positiva. De acordo com a autora, para que a crianca cresca e
se desenvolva de forma saudavel e bem ajustada, deve existir um cuidado dos pais em
demonstrar interesse e acompanhamento positivo ao longo das interagdes com os filhos.

Com esse proposito, os pais devem demonstrar amor, carinho, respeito pela sua opinido,
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interesse nos assuntos propostos pela crianca, sem desencadeamento de broncas e
represalias, mas provocando autorreflexdo sobre possiveis atitudes, elogiando seus
esforcos, conquistas e boas agoes.

Segundo Gomide (2004), a monitoria positiva atua como prevencdo de
comportamentos desajustados em criangas e adolescentes. A autora afirma que isso €
possivel porque a crianca se sente acolhida e amada pelos pais, que a tratam com
respeito e interesse, construindo, dessa forma, uma relacdo de confianca entre pais e
filhos. Tal ideia reforca o que apontam Simdes et al. (2013), que, além da sensibilidade
materna e paterna, praticas e condutas parentais que ddo suporte a crianca sdo preditoras
da qualidade da relacéo e vinculo positivo entre pais e filhos.

Segundo Hoghughi (2004), as Atividades Parentais presentes na dimensdo
Desenvolvimento encontram-se em atos de incentivo, estimulagdo, e/ou criacdo de novas
oportunidades oferecidas pelos pais visando a promocdo do desenvolvimento de seus
filhos. Nos relatos dos participantes entrevistados também foi possivel perceber esse
cuidado dos pais em promover tais atividades com as criancas. Estes demonstraram
preocupar-se com o quanto de possibilidades estavam oferecendo aos filhos para que
estes pudessem desenvolver da melhor forma possivel seus potenciais. Hoghughi (2004)
aponta que ter acesso a recursos econdmicos costuma fazer com que a crianga tenha
uma boa promocédo de educacdo, esporte e cultura, embora o sistema publico também
deva investir em tais areas para garantir o desenvolvimento de habilidades em toda a
populacdo. Considera-se que criangcas com boas oportunidades de desenvolvimento tém
maiores habilidades e seu potencial € mais bem explorado.

Dentre as atividades extracurriculares mencionadas pelos pais percebeu-se uma
énfase em atividades ligadas ao esporte. Embora a entrevista realizada ndo adentrasse

nas motivagdes pela escolha da atividade em questdo, uma mée relatou a importéncia do
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basquete para o desenvolvimento do seu filho, alegando que tal atividade proporcionava
uma melhor visdo das diferencas sociais existentes na sociedade, ja que neste grupo seu
filho convivia com pré-adolescentes de diferentes classes e etnias, e que apesar dessas
diferencas todos eram tratados de uma maneira igualitaria. Dessa forma, para esta mae o
esporte realizado pelo filho tinha dupla importancia, representava, além do
desenvolvimento fisico, também a possiblidade de ampliar a vivéncia da crianca com
outras situacdes contextuais, aprimorando seus valores pessoais.

Ficou clara também a preocupacdo dos pais no acompanhamento da evolucéao
dos filhos nas escolas. Todos se mostraram atentos as questes escolares dos filhos,
relatando que participavam ativamente no dia-a-dia da rotina escolar, e que buscavam
outras pessoas para realizarem esse suporte, quando se viam incapazes de auxilia-los. A
esse respeito, Wade (2004) e Cia, Pereira, Prette e Prette (2006) apontam que o
envolvimento dos pais com a evolucdo escolar dos filhos esta associado ao bom
desenvolvimento da leitura e melhores resultados escolares das criancas. Wade (2004)
ainda destaca a importancia de desenvolver o habito do estudo diario com a crianga, e
tanto Wade (2004) quanto Gomide (2004) indicam que uma forma dos pais alcancarem
esse objetivo seria estabelecendo um momento do dia no qual pais e filhos sentariam
juntos a mesa para desempenhar suas atividades. Dessa forma, Gomide (2004)
argumenta que a crianca aprenderia que estudar faz parte da rotina de todos da familia, e
através da frequéncia e duracdo desses momentos conseguiria criar habitos de estudos
mais eficientes.

Dentre os participantes, todas as maes relataram a importancia de incentivar e
estimular as criancas para que estas pudessem alcangar novas habilidades e
competéncias, se desenvolvendo em todo seu potencial. Uma questdo a ser ressaltada é

que todas elas descreveram particularidades do desenvolvimento da crianga quando
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estas chegaram que se modificaram ap0s a insercdo e convivéncia da crianca na familia.
Apesar de Angélica ter levado a filha para casa aos dois meses de idade, esta tinha um
diagnostico prévio e vivéncia de procedimentos hospitalares que poderiam trazer
sequelas para seu desenvolvimento. Ja as outras maes perceberam atrasos no
desenvolvimento das criancas devido ao tempo que permaneceram institucionalizadas.
Todas mencionaram a preocupacdo em estimular a crianga para recuperar tais atrasos,
ou, como no caso de Angélica, para prevenir dificuldades. Todas as maes relataram
atualmente preocupar-se em proporcionar estimulos educativos, como jogos,
brincadeiras educativas e leitura, com a intencdo de incentivar o desenvolvimento
infantil. Enquanto o pai demonstrou uma maior preocupacdo em proporcionar ao filho
essa vivéncia de estimulos com a presenca de outros colegas na vida da crianca. Sobre
esse aspecto, Machado, Ferreira et al. (2015) destacaram que a existéncia de um
ambiente favorecedor, com 0s estimulos necessarios e com pessoas que incentivem a
crianca, sdo propiciadores do desenvolvimento saudavel da crianca, ndo apenas no
aspecto fisico e motor, mas também no emocional, transferindo a esta seguranca e
autonomia.

Trés participantes enfatizaram a importancia de incentivar a crianca, de acordo
com as fases do seu desenvolvimento e maturidade, a explorar o ambiente com
liberdade, embora supervisionada. Preocupavam-se também com proporcionar aos
filhos momentos de autonomia com os amigos, além de estimula-los a pensar
criticamente sobre assuntos que os influenciavam, tendo espaco para conversar e ser
ouvidos em suas colocagdes. Gomide (2004) destaca que ao estimular a crianga a
explorar os ambientes por onde circula, incentivando-a a ser autbnoma e buscando
solucBes para seus proprios problemas, os pais estdo desenvolvendo também nos filhos

a nogéo de que estes séo capazes de mudar e intervir no mundo, como membros efetivos
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que podem ser ouvidos e acolhidos em suas colocacdes. Isso € importante, uma vez que
a crianca que ndo confia em si mesma e na sua capacidade de intervir ao seu redor, pode
desenvolver baixa autoestima, inseguranca, podendo até, em casos mais graves,
desenvolver um quadro depressivo (Gomide, 2004).

Hoghughi (2004) afirma que talvez o aspecto de maior importancia da dimenséo
Desenvolvimento esteja na instrucdo e orientacdo oferecida pelos pais aos seus filhos de
valores presentes na familia e na cultura em que a crianca e pais estdo inseridos. Sobre
tal tematica, quatro participantes destacaram a importancia de ensinar e desenvolver
valores nos filhos. Estes apontaram a necessidade da crianca aprender a ter respeito pelo
pai e pelo préximo; aprender a dividir seus brinquedos com os amigos e primos; a ter
empatia, se colocando no lugar do outro; reconhecer, ao longo do tempo, quais sdo 0s
valores em que acredita, bem como demonstra-los em suas proprias atitudes; e por fim,
uma méde destacou que a orientacdo dos pais € importante para que as criancas sejam
tolerantes. E importante frisar que nenhuma pergunta direcionada a esse tema foi
proposta durante a entrevista, tendo sido ele abordado de forma espontanea pelos
participantes.

Sobre isso, Gomide (2004) aponta a importancia de se conversar com as
criancas, fornecendo materiais que estimulem a discussdo de valores morais, como
livros, filmes e exemplos reais que possam ser refletidos em um momento de interacao
entre pais e criancas. A autora ainda acrescenta que a melhor forma de desenvolver
comportamentos baseados em condutas assertivas nas criancas € pelo exemplo das
atitudes dos préprios pais no cotidiano. Dessa forma, a autora conclui que “valores
como honestidade, senso de justica, solidariedade, amizade, respeito ao proximo,
respeito as leis, empatia, enfim, todos aqueles que formam um cidaddo devem ser foco

da educagdo” (Gomide, 2004, p.84).
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Kobarg, Sachetti e Vieira (2006) apontam para importancia de se entender que
os valores passados as criancas estdo associados as crencas e cultura parental,
concordando com as colocacBes de Hoghughi (2004), afirmando que o proprio
comportamento e ideias para o futuro dos pais serd mediado por tais experiéncias. Dessa
forma, pode-se entender, por exemplo, os dados que aparecem no estudo de Braz,
Dessen e Silva (2005) que apontam diferencas nos valores esperados futuramente para
as criancas de acordo com a classe social a qual os pais pertenciam. Em seu estudo,
quando falaram sobre o futuro das criancgas, enquanto pais de classe popular relataram
esperar que os filhos fossem honestos, trabalhadores, responsaveis e respeitadores, pais
de classe média esperavam que estes tivessem sucesso profissional e fossem felizes e
satisfeitos com sua escolha, bem como que desenvolvessem a afetividade. Quando
analisados juntos os valores passados as criangas, 0s pais, de ambas as classes,
destacaram como valores transmitidos aos filhos: educacdo e boas maneiras, respeito ao
préximo, valores morais e obediéncia (valores de conformidade); afetividade, justica,
religiosidade e honestidade (valores humanitarios); sociabilidade, autoconfianca,

competitividade e capacidade (valores relativos a autonomia).

5.2.2. Areas Funcionais

No grupo descrito como Areas Funcionais Hoghughi (2004) descreve areas do
funcionamento da crianca ao longo da vida que precisam de investimento parental.
Estas sdo divididas em diferentes elementos para facilitar a observacdo dos
pesquisadores, e envolvem as dimensdes Saude fisica e Saude mental da crianca, seu
Comportamento social e seu Funcionamento educacional e intelectual.

Sobre esses variados elementos que compe o desenvolvimento infantil ao longo

da vida presentes nas Areas Funcionais, trés participantes relacionaram algumas
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caracteristicas do desenvolvimento das criangas, que foram observadas na chegada na
familia, ao impacto da institucionalizacdo. Duas maes observaram que, uma vez que as
meninas foram inseridas na familia, com os novos estimulos, as crianc¢as, de entdo onze
meses e um ano, desenvolveram rapidamente novas habilidades, como andar e falar.
Entretanto, pode-se verificar que andar e falar sdo habilidades desenvolvidas na faixa
etaria em que as duas meninas foram adotadas, ndo representando um atraso
desenvolvimental. Sobre isso, pode-se destacar a possivel influéncia da visdo
socialmente difundida entre muitas pessoas de que a instituicdo de acolhimento € um
local negativo, valorizando apenas o ambiente familiar. Uma destas mées ainda notou
outra caracteristica alterada na crianca ap0s a convivéncia familiar, apontando
mudancas em seu comportamento empatico e social. A méae relatou que esta era
introvertida, quieta e demonstrava pouca afeicdo pelos outros, sendo uma crianca
apatica, e que, com a convivéncia familiar, passou a se relacionar de forma diferente
com as pessoas, interagindo de forma extrovertida, afetuosa e demonstrando-se
sorridente e alegre. Estas duas mdes relataram ndo notarem prejuizos no
desenvolvimento atual das filhas, apesar de terem valorizado essas diferencas creditadas
a falta de estimulacédo anterior a adocao.

Ja a mae da crianca adotada aos cinco anos, observou alguns prejuizos no
desenvolvimento do filho que permaneciam desafiando a crianca, especialmente na
escola. A avaliacdo que a mae fazia era de que de houve também falta de estimulo
recebido na instituicdo de acolhimento, bem como de um cuidado mais individualizado.
Quanto a isso, alguns estudos tém verificado que as instituicbes de acolhimento nédo
tendem a proporcionar um contexto suficientemente bom e adequado para o
desenvolvimento das criangas acolhidas. Parte disso ocorre devido ao baixo nimero de

cuidadores e sua alta rotatividade nas instituicdes, prejudicando as interacOes e
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estabelecimento de vinculos entre criancas e figuras de cuidado. A dificuldade dos
cuidadores para se dedicar a interaces frequentes e duradouras, individualizando o
cuidado para cada crianca presente na instituicdo de acolhimento afeta seu
desenvolvimento (Rosa, Santos, Melo & Souza, 2010; Lima & Lima, 2012; Baptista et
al., 2013).

Um exemplo disso pode ser constatado no estudo de Rosa et al. (2010) em uma
instituicdo de acolhimento, em que as autoras verificaram a presenca de apenas duas
educadoras contratadas por turno, para desempenharem os cuidados necessarios com as
13 criangas acolhidas. Dessa forma, como observado também em outros estudos, apesar
das criancas nesses contextos receberem os cuidados fisicos necessarios para sua
sobrevivéncia, muitas vezes os cuidados emocionais, cuidados sociais e atividades de
estimulacdo de seu desenvolvimento podem ser afetados pela falta de tempo e
oportunidade dos educadores no desempenho dessas tarefas (Rosa et al., 2010; Lima &
Lima, 2012; Baptista et al., 2013).

Contudo, um aspecto que ndo deve ser esquecido é que, para que o acolhimento
institucional aconteca, a crianca deve estar impossibilitada de manter-se, a0 menos
temporariamente, no ambiente familiar (Rosa et al., 2010). O motivo pelo qual a crianca
é encaminhada ao acolhimento e as praticas exercidas pelos cuidadores da familia de
origem, anteriores a institucionalizacdo, sdo destacados por Lima e Lima (2012) e
Baptista et al. (2013) como possiveis fatores de risco ao desenvolvimento infantil,
podendo desencadear prejuizos, como: baixo peso, menor perimetro encefélico,
desempenho inferior na area da linguagem, sendo ainda indicadores de problemas de
internalizacéo e externalizagcdo em criangas. Nessa perspectiva, a institucionalizacdo se

apresenta como fator de protecdo a essas criancas (Lima & Lima, 2012), que na maioria



150

das situacOes, foram privadas de praticas de cuidados parentais adequados (Baptista et
al., 2013).

Entretanto, um longo periodo de institucionalizacdo é também destacado como
propiciador de atrasos no desenvolvimento infantil. 1sso posto, tendo em vista que nesse
ambiente existe alta rotatividade dos cuidadores, que no geral operam em numero
reduzido frente a quantidade de criancas institucionalizadas, sendo acrescido da relacao
destes com as criangas, que nao ocorrem diariamente, mas em escalas, 0 que interfere
no vinculo para uma relacdo consistente entre crianca e cuidador (Baptista et al., 2013).

Apesar disso, diversos estudos constataram que, ao chegar a familia, as criancas,
apés um periodo de tempo, apresentaram uma recuperacdo acelerada do
desenvolvimento (Palacios et al., 2010; Baptista et al., 2013). Johnson (2000, apud
Palacios et al., 2010) afirma que, para cada ano institucionalizada, a crianca tende a
apresentar quatro meses de atraso em seu desenvolvimento normativo. Da mesma
forma, os dados obtidos no estudo de Palacios et al. (2010) sugerem que, apés a adocao,
a crianca pode recuperar trés meses de alguns aspectos do desenvolvimento por ano, nos
dois primeiros anos em familia, principalmente. Em seu estudo, 0s autores
entrevistaram 289 familias adotivas sobre a chegada da crianca e seu desenvolvimento
ao longo de trés anos de adocdo, acompanhando dados relacionados a altura, peso,
perimetro encefalico e desenvolvimento psicolégico. Os autores comprovaram sua
hipétese de que o desenvolvimento infantil era afetado negativamente quando
relacionado a experiéncias adversas no inicio da vida e com longos periodos de
institucionalizagdo. Contudo, outra hipdtese comprovada no estudo de Palacios et al.
(2010) foi a recuperacdo desenvolvimental apés a adocdo, observando-se inclusive
maiores ganhos aquelas crian¢as com maiores prejuizos iniciais, dado também apontado

pela revisdo de Baptista et al. (2010). Entretanto, sobre esse mesmo assunto, Baptista et
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al. (2013) verificaram que quanto maior o tempo institucionalizado, menores séo as
chances de uma recuperacdo desenvolvimental completa ao longo dos anos que se
seguem a adocéo.

Um aspecto interessante, com relacdo aos fatores estudados por Palacios et al.
(2010), (peso, altura, perimetro encefalico e desenvolvimento psicoldgico), é que apenas
a correlacdo entre desenvolvimento psicologico e tempo de institucionalizacdo foi
significativa, demonstrando que as criancas adotadas em diferentes idades recuperavam
altura, peso e perimetro enceféalico de forma similar, independentemente do tempo
institucionalizadas, enquanto o desenvolvimento psicolégico ndo era recuperado da
mesma forma.

As dimensdes Saude fisica, Funcionamento intelectual e educativo,
Comportamento social e Saude mental, presentes no grupo das Areas Funcionais
(Hoghughi, 2004), apresentam caracteristicas e elementos do funcionamento continuo
das criangas, que tém origem tanto na prépria pessoa quanto nas experiéncias vividas
com o ambiente e com o0s outros, sendo importantes na parentalidade por serem
fendmenos relacionais, ou seja, que se desenvolvem e se atualizam no relacionamento
entre pais e filhos.

Dessa forma, os aspectos do funcionamento da crianca influenciam as respostas
parentais tanto nas dimensdes presentes no grupo dos Pré-Requisitos, que envolvem
recursos e caracteristicas do proprio pai, quanto no exercicio das Atividades Parentais,
praticas necessarias a sobrevivéncia e desenvolvimento da crianca. Do mesmo modo, 0
comportamento parental também influencia as caracteristicas das criangas presentes nas
dimensdes do grupo das Areas Funcionais.

Para Hoghughi (2004), a dimensdo Saude fisica tem como objetivo retratar as

caracteristicas do desenvolvimento fisico da crianca. Todos os pais entrevistados
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alegaram que seus filhos possuiam um desenvolvimento dentro do esperado. Apenas
duas participantes relataram leve atraso motor da crianca quando chegaram a familia,
porém estas superaram estes atrasos ao serem estimuladas. Sendo assim, o foco dos pais
na dimensdo saude fisica tinha foco na prevencdo de danos e fornecimento de
oportunidades para gque a crianca se desenvolvesse, atendendo as necessidades por elas
apresentadas, bem como na manutencdo de cuidados basicos para sua sobrevivéncia
(Hoghughi, 2004).

Os pais revelaram que conseguiam identificar quando seus filhos ficavam
doentes ressaltando as caracteristicas apresentadas por eles nessas situacdes. Como
discutido anteriormente em outras dimensdes, todos os pais demonstraram preocupar-se
com a saude fisica da crianca, proporcionando a elas acompanhamento médico
periddico, tanto no que tange a prevencdo quanto no momento em que a crianca ja
apresentava alguma enfermidade. Sendo assim, pode-se constatar que estes reconheciam
as necessidades e caracteristicas de saude fisica dos seus filhos, e buscavam atender a
essas necessidades.

Um pai relatou ainda que o filho havia sido diagnosticado aos trés anos de idade
com Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade, e uma mée, de formacdo
médica, relatou perceber no comportamento da crianca, também de trés anos, sinais do
mesmo transtorno. A esse respeito, no Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos
Mentais (DSM-5, 2014) é descrito que a maior parte dos diagnosticos de TDAH
ocorrem no ensino fundamental, através da desatencdo e da dificuldade da crianca em
respeitar as normas impostas em classe devido ao excesso de atividade motora. Isso
ocorre em virtude do duvidoso diagndstico anterior a essa idade, como no caso dos pais

desta pesquisa, pois os comportamentos destacados no transtorno podem se confundir
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com comportamento normal da crianga para essa fase do desenvolvimento (DSM-5,
2014).

Prais, Santos e Levandovski (2016) discutem sobre o aumento do diagndstico de
criancas com TDAH e o crescimento da venda de medicamentos para tratar esse
transtorno, apontando algumas divergéncias ainda existentes na academia quanto aos
beneficios do uso da medicacéo em todos os casos de TDAH, bem como no processo de
diagnostico clinico, este geralmente realizado por meio de escalas referentes a
desatencdo, hiperatividade e impulsividade. Quanto aos pais do presente estudo, ambos
relataram que ndo faziam uso de medicacdo controlada, pois entendiam que tal
medicacdo era desnecessaria no caso da crianca, € que poderia ser prejudicial ao seu
desenvolvimento. Dessa forma, esses pais demonstraram que procuravam ser sensiveis
as caracteristicas das criancas, contudo também relataram que observavam atentamente
a necessidade de buscar intervencdo médica e medicamentosa para seus filhos.

A dimensdo Saude mental estd relacionada aos aspectos da personalidade,
pensamento e sentimentos da crianca sobre si mesma e sobre os outros (Hoghughi,
2004). Estes sdo influenciados por multiplos fatores, desde caracteristicas pessoais da
crianca e dos pais, caracteristicas genéticas, ambientais, bem como experiéncias vividas
ao longo da vida (Miller & Jenkins, 2004). Criancas que apresentam dificuldades na
area da saude mental podem desenvolver problemas de internalizacdo, implicando em
desordens emocionais como ansiedade, baixa auto-estima, depressdo, preocupacoes,
etc.; ou de externalizacdo, normalmente indicando dificuldades de comportamento
adequado esperado pela crianga, como acessos de raiva, brigas, agitagdo constante, etc.
(Miller & Jenkins, 2004).

Dentre as criangas do presente estudo, trés participantes observaram, ao longo do

desenvolvimento dos filhos, caracteristicas que puderam ser associadas a dimensdo
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Saude mental. Duas participantes avaliaram que a experiéncia de institucionalizagédo
afetou o desenvolvimento das criancas antes de serem inseridas na familia. Estas
criancas, de acordo com as maes, manifestaram problemas de internalizacdo, como
introversdo e pouca sociabilidade. Contudo se tornaram mais expressivas ap0s as
primeiras semanas de convivéncia com a familia. A crianca que foi adotada aos cinco
anos foi descrita pela mée como imatura para sua idade cronologica, quando inserida na
familia. Esta justificou tal afirmacdo através de comportamentos apresentados pela
crianca na época da adocgdo, como: chupar o dedo, precisar ser ninado no colo e ainda
fazer xixi na cama. Todas essas fragilidades podem ser avaliadas como uma
vulnerabilidade emocional, apresentada pela crianca que demandou da familia cuidados
e afeto. Além disso a mae percebeu com a convivéncia que o filho tinha necessidade de
agradar a mae e ter certeza de seu afeto. Para dar suporte para a crianca foi fornecida a
ela atendimento psicologico.

A influéncia de um longo periodo de institucionalizacdo sobre a satde mental da
crianca pode ser analisada através do estudo acerca do estresse toxico. Este pode
interferir no desenvolvimento neural da crianca quando ela vivencia processos
estressantes e mal adaptados por longa duracdo de tempo e com alta intensidade,
aumentando o risco de essa desenvolver problemas psiquicos (ex. depressao, ansiedade,
transtorno pos-traumatico, etc.) e fisiologicos (ex. diabetes, pressdo arterial, etc.)
(Arruabarrena & Paul, 2012).

Sobre o estresse toxico, a American Academy of Pediatrics (2012) assinala que a
falta de relacionamentos protetivos e bons vinculos entre cuidadores e criangas
intensifica a possibilidade dessas experiéncias estressantes e adversidades vivenciadas

ao longo da infancia influenciarem negativamente o desenvolvimento infantil.
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Hoghughi (2004) aponta que sdo varias as formas de prover recursos para que as
criancas possam superar estas adversidades e melhorar sua resiliéncia, sendo estas
através da propria escuta, do ajuste das praticas parentais, do reconhecimento de quais
caracteristicas parentais possam estar influenciando o aparecimento de tal questdo
psiquica na criancga, além da psicoterapia.

Para outra participante que relatou ter havido muitas mudancas na vida da filha,
apos a insercao na familia, foi observada a dificuldade da crianca de externalizacdo. A
crianca em determinado momento ficou agitada, chorosa, e ndo aceitava ir a escola. A
méde associou tais comportamentos a uma possivel sensibilidade a um sentimento de
abandono, experienciado pela crianca nessas multiplas mudancas de contexto, rotina,
bem como do afastamento de figuras importantes de afeto, ora a familia extensa, ora a
prépria mée. Essa crianga demonstrava sensibilidade as experiéncias de separacdo das
figuras de apego, reacdo compreendida pela mae.

Apesar das trés situacbes analisadas, todos os pais enfatizaram com frequéncia
0s aspectos positivos da salde mental da crianca, destacando caracteristicas atuais dos
filhos. Os participantes descreveram os filhos como alegres, carinhosos, extrovertidos,
determinados, espontaneos e de bom coracdo, apontando ainda que estes expressavam
diariamente afeto pelos pais. Sobre esse bom relacionamento entre pais e filhos,
Sakuramoto, Squassoni e Matsukura (2014) apontaram em seu estudo que praticas
parentais positivas e apoio social recebido pelos pais estdo associados a uma boa saude
mental da crianca e do adolescente. Da mesma forma, Lamb (2012) destacou que uma
boa satude mental infantil independe da composi¢do familiar & qual a crianca faz parte,
sendo esta influenciada pelos eventos estressores vivenciados pela familia, e ndo pelo

arranjo que a compde.
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Sobre a dimensdo Comportamento social, Hoghughi (2004), esclarece que esta
dimensdo abrange a forma como as criangas se relacionam com 0s outros, sendo estes
pares ou adultos, e ainda a capacidade de responder adequadamente aos limites, regras e
cultura na qual estdo inseridas, indicando maiores ou menores habilidades sociais da
crianca em relacdo a sua adequacdo ao contexto. Os participantes demonstraram avaliar
0 comportamento das criancgas e suas habilidades sociais de forma positiva, destacando
que estes sao alegres, afetuosos, e mantém um bom relacionamento com as pessoas em
seu entorno, tanto colegas quanto familiares.

Embora pouco tenha sido descrito sobre o comportamento social das criancas no
presente estudo, outros aspectos dessa dimensdo foram anteriormente retratados nas
categorias Cuidado social e Controle, ao se discutir o foco parental na socializacdo da
crianca e na imposicdo de regras e limites necessarios para se viver em sociedade.

Estudo desenvolvido por Leme, Prette e Coimbra (2013) sobre praticas
educativas parentais e habilidades sociais em adolescentes verificou que,
independentemente das composicdes familiares avaliadas, os adolescentes apresentavam
niveis de habilidades sociais semelhantes, mesmo ap0s vivenciarem um momento de
stress, caracterizado pela separacdo dos genitores. Uma das composicdes familiares
entrevistadas foi a familia monoparental, dado importante para a presente pesquisa, uma
vez que as autoras apontaram que, mesmo adolescentes vivendo com apenas um dos
genitores, alcancavam resultados satisfatorios nessa dimensao.

Sobre a dimensdo Funcionamento Intelectual e educativo, durante a entrevista,
todos os participantes demonstraram ter como preocupac¢édo desempenhar atividades que
estimulassem a crianga, como descrito anteriormente na dimensédo Desenvolvimento,
com o intuito de proporcionarem aos filhos maior variedade de estimulos para o seu

desenvolvimento, inclusive o cognitivo. De acordo com Hoghughi (2004), tais praticas



157

parentais atuam como propulsoras do Funcionamento intelectual e educativo da crianca,
auxiliando-a a pensar criticamente, resolver problemas e expandir 0 seu conhecimento.
Hoghughi (2004) avalia ainda que os pais possuem grande influéncia nesta dimenséo.

Os quatro participantes que adotaram bebés ressaltaram aspectos como a
inteligéncia da crianca e o fato de serem espertos, enquanto a mée que realizou a adogéo
tardia descreveu o filho com caracteristicas que indicavam o esforco e dedicacdo da
crianca para obter os resultados esperados na escola. Quanto a isso, essa participante
demonstrou perceber que houve a falta de contato do filho com diversos materiais
comumente explorados por criangas, e enfatizou que proporcionava estimulos para que
este desenvolvesse o que ficou defasado durante o tempo que passou institucionalizado.
Esta mée avaliou que as lacunas no desenvolvimento cognitivo do filho, decorrentes da
vivéncia anterior a adocdo influenciava ainda o desempenho académico da crianca,
demandando do filho um maior investimento de tempo para alcancar seus objetivos
académicos, quando comparado aos pares.

De acordo com Wade (2004), existem evidencias do impacto do comportamento
parental sobre o funcionamento intelectual e educativo da crianca, sugeridos em préaticas
como: estimulacdo cognitiva; incentivo parental a autonomia da crianca; uso da
disciplina; e a responsividade emocional e verbal dos pais com seus filhos. Sendo assim,
as criancas adotadas ainda bebés pelos participantes tiveram a oportunidade de receber
esse cuidado individualizado desde a primeira infancia, enquanto a crianca que foi
inserida na familia mais tarde recebeu esse cuidado posteriormente, ja& na segunda
infancia. Considerando esse quadro, pode-se inferir que, de fato, a falta de estimulo
inicial justifica as dificuldades académicas que a crianga encontrava até 0 momento da

entrevista, analise igualmente pontuada pela mae.
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5.2.3. Pré-Requisitos

De acordo com Hoghughi (2004), alguns Pré-Requisitos sdo necessarios aos pais
para que atinjam uma parentalidade suficientemente boa com seus filhos e possam
desfrutar dessa atividade ao longo de suas vidas. As dimensGes presentes nesse grupo
sdo: Conhecimento e Compreensdo; Recursos; Oportunidade e Motivagdo. Apesar de
Hoghughi (2004) destacar a complexidade e extensdo destes recursos, 0 autor
considerou que estes sdo indispensaveis para o desenvolvimento da parentalidade.

De acordo com o autor, a dimensdo Conhecimento e Compreensao tem foco na
percepcdo dos pais em reconhecer e compreender o estado e necessidades da crianca,
sendo capazes de assim interpretad-los e agirem frente a isso. Dessa forma, essas
habilidades ddo aos pais a capacidade de pensar nas acGes possiveis para intervencoes
com a crianca (Hoghughi, 2004). Segundo o autor, os pais adquirem conhecimento
sobre aspectos do desenvolvimento ao longo da vida, transmitidos culturalmente, e
passam a reconhecé-los nas criancas através das vivéncias e conhecimento sobre o
comportamento das criancas de modo geral e do comportamento e caracteristicas
pessoais dos proprios filhos (Hoghughi, 2004). O autor aponta que essa dimensao
muitas vezes é trabalhada em cursos e treinamentos com pais, como Curso Pré-Natal ou
Cursos de Parentalidade, quando fornecem estratégias e habilidades para os pais
conhecerem as necessidades das criangas.

Os pais devem também reconhecer e saber avaliar riscos que envolvem o
cotidiano da crianca e saberem em que momentos devem permitir ou ndo que estas
desenvolvam determinadas atividades (Hoghughi, 2004). Estes também devem estar
atentos para reconhecer de que forma tais intervencbes implicam na qualidade do
relacionamento entre cuidador e crianca e avaliar se suas intervengdes atingiram 0s

resultados esperados.
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Em diferentes momentos das entrevistas 0s participantes demonstraram ter
sensibilidade para com seus filhos, buscando acolhé-los, atender suas demandas,
reconhecer seus estados emocionais e agir para promover seu desenvolvimento.

Os autores Oliveira, Ables e Dingler (2012) discorrem sobre o conceito de
empatia parental, que envolveria a sensibilidade para reconhecer o estado emocional dos
filhos. Estes destacam que tal caracteristica é fundamental ao desenvolvimento e
socializacdo da crianca, uma vez que é através da empatia que a crianca é inserida
primeiramente no grupo familiar e posteriormente no grupo social.

Segundo revisdo de Oliveira et al. (2012), pais que desenvolvem a empatia
parental estdo demonstrando aos filhos aceitacdo frente aos seus sentimentos. Essa
demonstracdo de compreensdo parental estd associada a uma melhor capacidade da
crianca de entender o sentimento do outro, ensinando-a a ser também empatica.

A capacidade para atuar empaticamente com relacdo a crianca depende de
fatores como caracteristicas pessoais dos cuidadores e situacdes contextuais (Oliveira et
al., 2012). Segundo estudo de Walker e Cheng (apud. Oliveira et al., 2012), uma baixa
empatia parental pode ser prejudicada por eventos estressores com fatores de risco como
0 desemprego dos pais, pobreza, inseguranca, etc., enquanto elevada empatia parental
pode suavizar a influéncia de tais efeitos no desenvolvimento da crianca.

Em relacdo a dimensdo Recursos Hoghughi (2004) considera que abrange quatro
areas diferentes dos recursos parentais, sendo estas: competéncias parentais, qualidades
parentais, recursos sociais e recursos materiais.

De acordo com Barudy (2005) existe diferenca entre a parentalidade bioldgica e
a parentalidade social. O autor aponta que a primeira € a capacidade de gerar um filho,
enquanto a parentalidade social estd nutrida de competéncias parentais, que seriam

capacidades préaticas aprendidas pelos pais ao longo da vida para garantir um
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desenvolvimento saudavel da crianca. Dessa forma, a maioria dos genitores séo capazes
de exercer também a parentalidade social, demonstrando possuir competéncias parentais
para o cuidado da crianca. Porém, existem situacfes nas quais 0s genitores nao possuem
repertorio para realizar a parentalidade social adequadamente, e nesses casos, as
criancas comumente sofrem danos, podendo estes serem fisicos e/ou psicoldgicos
(Barudy, 2005).

Hoghughi (2004) aponta para essa questdo ao discutir que as competéncias
parentais ndo sdo inatas, pelo contrario, sdo adquiridas nas vivéncias dos proprios pais
em sua cultura, pela forma como foram educados e como observam outros pais
educarem seus filhos, pelo acesso a informacdes sobre o desenvolvimento infantil, etc.
Essas competéncias podem ser assimiladas formalmente, através de aulas, cursos
parentais, leituras sobre o desenvolvimento da crianca; ou informalmente, por meio da
vivéncia com criancas e filhos, pela midia, pelo conhecimento adquirido pelas
experiéncias cotidianas, etc.

Pais que possuem competéncias parentais adequadas tém um repertorio de
habilidades sociais bem desenvolvido. Nesse sentido, quanto mais competéncias
aprendidas consideradas assertivas, maiores sdo as chances de ensinarem aos filhos tais
habilidades, de manterem um relacionamento de qualidade entre pais e filhos, e de que
as criancas tenham comportamentos bem adaptados (Cia et al., 2006; Patias et al.,
2013). Em contrapartida, pais com baixo repertorio de habilidades sociais constituem
fator de risco e wvulnerabilidade as criancas. Esses pais tendem a possuir um
relacionamento de baixa qualidade com os filhos, e estes costumam apresentar baixas
habilidades sociais e comportamento mal adaptado (Cia et al., 2006; Patias et al., 2013).

O acolhimento institucional e a adogdo muitas vezes séo alternativas encontradas

para garantir os direitos de criangas que vivem nesses contextos desfavoraveis, com pais
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com baixo repertorio de competéncias parentais, que descumprem sua responsabilidade
com relacdo aos direitos da crianca e nao garantem os cuidados necessarios aos filhos
(Barudy, 2005). Isto posto, compreende-se que 0s pais adotivos, na maioria dos casos,
adotam criancas que de alguma forma tiveram seus direitos violados. Sendo assim,
espera-se que 0s pais adotivos apresentem repertorio adequado de competéncias
parentais para cuidar dessas criancgas e suprir as necessidades que nao foram atendidas.

A esse respeito, apenas duas perguntas presentes no roteiro de entrevista semi-
estruturado indagavam sobre o preparo especifico para a adocdo e a aquisicdo de
competéncias parentais ao longo do relacionamento com a crianca, abordando
diretamente a temaética das competéncias parentais. A possibilidade de, através dos
relatos dos participantes, reconhecer as competéncias parentais das quais dispde os pais
é um importante instrumento de analise da parentalidade exercida por eles.

Com relacdo ao preparo para adocao, além dos participantes que citaram o curso
de adocdo oferecido pela Vara da Infancia e Juventude discutido anteriormente, duas
participantes demonstraram ainda que procuraram adquirir competéncias especificas
através da leitura e também conversando com outras pessoas.

Trés dos participantes ainda apontaram que aprenderam competéncias parentais
através da educacdo despendida pelos pais com eles mesmos. Dessa forma, esses
participantes relataram repetir algumas praticas parentais com os préprios filhos.
Entretanto, o pai relatou também ter avaliado a forma como foi criado e o que poderia
fazer diferente com seu proprio filho, especialmente com relacdo a expressdo do afeto.
Sendo assim, apesar das competéncias transmitidas intergeracionalmente, pode-se
inferir que as praticas vivenciadas nas familias de origem sdo avaliadas, sendo

reproduzidas ou modificadas conforme essa avaliagao.
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No estudo de Lopes, Prochnow e Piccinini (2010) com mées de bebés de trés
meses, verificou-se também essa transmissdo geracional. As mées declararam que
buscavam com frequéncia o apoio das préprias mdes ou de outras figuras mais
experientes em relacdo a maternidade, para que através desse auxilio adquirissem novas
habilidades, facilitando o cuidado com o bebé e sentindo-se mais seguras e confiantes
nas atividades didrias com a crianca.

Sobre as qualidades parentais que compde também a dimensao Recursos para a
parentalidade, estas sdo aquelas que envolvem caracteristicas pessoais e da
personalidade da pessoa. Segundo Hoghughi (2004) as qualidades parentais tendem a
promover e auxiliar o bom desenvolvimento da crianca, e estdo ligadas a previsibilidade
do comportamento parental, sendo assim, a possibilidade de antever a forma como os
pais vao interagir com a crianga, se com carinho, atencao, inteligéncia, etc. A auséncia
de problemas ligados a saude mental também sdo preditoras de uma melhor promogéo
do desenvolvimento infantil e da interacéo entre pais e criancas (Hoghughi, 2004; Souza
& Verissimo, 2015).

Todos os participantes relataram caracteristicas proprias de sua personalidade
que facilitavam o exercicio da parentalidade, sendo estas a tranquilidade, a
espontaneidade, a disponibilidade para a criancga, a atencdo, bem como serem zelosos,
amorosos e carinhosos. Pode-se inferir que, além de favorecer o desenvolvimento da
crianca, tais caracteristicas foram preditoras de um bom relacionamento parental,
envolvendo o bom estabelecimento de vinculos entre estes e a criancas, desenvolvendo
um clima de seguranga e acolhimento para o desenvolvimento infantil.

Em seu estudo longitudinal com mées adotantes solteiras, Shireman e Johnson
(1985) e posteriormente Shireman (1996) apontaram que nos dois momentos analisados

as maes demonstraram lidar bem com eventos estressores e adversos na vida das
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familias, mostrando-se resilientes e atentas aos sentimentos e necessidades das criancas.
O comportamento destas mées frente a eventos como a perda de um familiar importante
para o funcionamento da familia e a vivéncia de alguma doenca séria ou a
hospitalizacdo de algum membro familiar foram avaliados como rapidamente ajustados
frente as necessidades da crianca e das necessidades pessoais (Shireman & Johnson,
1985).

Os participantes desse estudo também destacaram suas qualidades que
favoreciam ou prejudicavam a imposicao de limites as criangas, destacando o “ser
rigido” como facilitador e a flexibilidade como um dificultador para a imposi¢do de
regras. De acordo com revisdo de literatura orientada por Patias, Siqueira e Vieira
(2013) as caracteristicas parentais sdo influenciadas pelos eventos experienciados pelos
pais ao longo da vida, e sdo importantes para a forma como realizardo o cuidado e o
controle com a crianca, envolvendo a escolha de praticas parentais a serem
desempenhadas com relacdo esta.

Sobre a relacdo entre os eventos da vida e o desenvolvimento de caracteristicas,
ressalta-se que todos os pais descreveram que se modificaram a partir da convivéncia
com a crianca e do exercicio da parentalidade, desenvolvendo caracteristicas, e também
habilidades, que antes ndo eram observadas em seu repertorio.

Hoghughi (2004) ressalta também na dimensdo Recurso a importancia de uma
rede social efetiva no desenvolvimento da parentalidade, observando que as qualidades
e competéncias parentais sao potencializadas pela presenca e envolvimento de outras
pessoas no cotidiano da familia. Quando um novo membro € adicionado a uma familia,
sendo através da filiacdo biologica ou adotiva, a dindmica inicial € modificada e
adaptacOes séo feitas no sentido de inserir aquele membro ao grupo social do qual a

familia faz parte. Nesse sentido, 0 apoio e a inclusdo dessa crianga no contexto é de



164

extrema importancia pois gera uma sensacao de pertencimento ao grupo e a familia, e
seguranca em relacdo ao exercicio da parentalidade na obtencdo de uma rede de apoio
efetiva (Maux & Dutra, 2009). De acordo com todos os participantes da presente
pesquisa, suas familias e amigos acolheram a crianga enquanto membro familiar, e
conviviam frequentemente com as criancas, realizando com estas diversas atividades.

Um dos participantes ainda citou que a presenca de amigos era tdo importante
quanto a presenca do apoio familiar, uma vez que a convivéncia da crianca com 0s
amigos era frequente, sendo o filho inserido em todas as programacdes de lazer
realizadas pelo pai com esse grupo social. O participante citou ainda o contexto de
trabalho como influéncia no cotidiano do filho, jA que este passava as manhds no
ambiente profissional do pai, convivendo com seus colegas de profissdo. Em outro
estudo, um pai solteiro, entrevistado por Ribeiro et al. (2011) também relatou a
importancia da rede social extra-familiar na vida da familia, uma vez que a familia
extensa nunca aceitou sua decisao de assumir a guarda do filho. Assim, o pai do estudo
desses autores, apontou a presenca de amigos, a escola da crianca e servicos publicos de
salde como rede social. Como afirma Sluzki (2006, apud. Machado, Féres-Carneiro et
al., 2015), a rede de apoio social ndo se restringe a rede familiar, mas também a
participacdo de outras pessoas presentes em diferentes contextos que influenciam a vida
da familia.

Ainda com relacdo a rede de apoio, no estudo realizado por Lopes et al. (2010)
com mades primiparas cujos filhos tinham trés meses de idade, os autores buscaram
conhecer a rede de apoio feminina das médes que viviam com os pais do bebé. Estes
verificaram que 98% das maes tiveram a presenca de alguma figura feminina durante os
trés primeiros meses do bebé, 78% era a propria mae, e 15% outra mulher, enquanto

33% tinham a presenca da mae e de outra mulher como figura de feminina. Enquanto
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54% dessas mulheres serviram de modelo de identificacdo para as novas maes,
auxiliando-as a adquirir novas competéncias parentais, 19% das mulheres apoiaram as
mades ao dividir as tarefas com o bebé e a casa e outras 13% as liberaram das atividades
domeésticas para dedicar seu tempo com exclusividade ao bebé. Dessa forma, para
grande parte das méaes, suas maes, sogras, cunhadas, etc., desempenharam um papel
fundamental no nascimento da crianca ao exercerem a funcao de rede social. Embora
ndo se constituisse o foco do estudo, os autores destacaram a alta incidéncia da presenca
do esposo como figura de apoio

Ja no estudo desenvolvido por Dessen e Braz (2000) com quinze casais que
vivenciavam o periodo da gravidez ou dos primeiros meses do bebé, as autoras
observaram que durante a transicdo para a parentalidade as jovens mées destacaram
como principal rede social de apoio a figura do marido/companheiro (60%), seguido do
apoio das préprias mées (30%). Diferente disso, na monoparentalidade a rede de apoio
da familia ndo inclui a presenca de um companheiro com quem se possa conversar e
dividir responsabilidades, demonstrando a importancia da presenca de uma rede de
apoio efetiva para esses pais para 0 bom funcionamento da rotina familiar.

Os cinco participantes do presente estudo demonstraram receber o auxilio da
familia extensa, em maior ou menor grau, para ajuda-los com a rotina da crianca.
Quatro participantes dividiam o mesmo apartamento/casa/lote com tios e avos da
crianca, respectivamente, demonstrando haver constante convivio entre os familiares.
Apenas uma participante relatou morar em um bairro afastado do restante da familia,
embora contasse com seu auxilio durante os dias da semana. No caso de duas
participantes, estas relataram ainda a esse respeito que contaram com 0 apoio de uma
funcionaria no passado. Dessa forma, percebe-se que os pais solteiros podem sentir-se

desamparados caso nao tenham uma rede de apoio efetiva para ajuda-los nos cuidados
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com a crianga, € nem sempre existe a disponibilidade financeira para recorrer a
contratacdo de ajudantes externos (Santos et al., 2011).

No estudo de Sakuramoto, Squassoni e Matsukura (2014) com 51 pais e maes
casados, os participantes destacaram que o maior suporte social que recebiam vinha da
familia extensa, considerado em 43,77% dos casos, sendo superior até mesmo ao
suporte obtido por conjuges e filhos, relatados na porcentagem de 42,89%. Os pais
declararam considerar tal apoio satisfatorio, e foi verificado no estudo uma correlagédo
entre o apoio social recebido com melhores praticas parentais, 0 que consequentemente
influencia no desenvolvimento positivo da crianga. Porém, os autores avaliaram a
necessidade de uma rede apoio que auxiliasse as familias nas dificuldades encontradas
no exercicio da parentalidade, possibilitando uma ampliacdo do seu entendimento
quanto as praticas e estimulos necessarios para um melhor desenvolvimento infantil,
aprimorando a sua atuacdo parental.

Shireman e Johnson (1985) destacaram que entre as 22 maes que realizaram
adocdo monoparental acompanhadas em seu estudo longitudinal, sete moravam com
algum membro da familia extensa. Apesar disso, apenas seis maes relataram nao possuir
0 apoio da familia extensa nas atividades de lazer e cuidados diarios com a crianca.
Dentre as maes entrevistadas, trés haviam se casado e viviam com a crian¢a e 0 marido.
Shireman (1996) destacou ainda a importancia da presenca da rede de apoio para as
familias participantes, relatando que as maes apontaram, por ordem de relevancia, 0s
grupos de familias com filhos adotivos e a terapia como principais fontes de suporte,
respectivamente.

A respeito dos recursos materiais, de acordo com Hoghughi (2004), estes sdo
importantes para garantir a sobrevivéncia da crianga, fornecendo desde moradia até as

necessidades basicas de alimentacdo, saude, etc. Quanto maiores 0s recursos de uma
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familia, maiores sdo as possibilidades de estimulacdo do desenvolvimento infantil e
acesso a melhores oportunidades. Porém, o autor ressalta que a pobreza por si sé nao é
um preditor para uma parentalidade insatisfatoria, apesar de demandar um esfor¢co muito
maior de investimento parental, quando os pais almejam superar seus efeitos adversos
(Hoghughi, 2004).

Com relacdo ao nivel socioeconémico e contexto das familias, Patias, Siqueira e
Dias (2013) verificaram que estes influenciam, de diferentes formas, a maneira com que
0s pais compreendem uma determinada realidade e a percep¢do do que devem ensinar
aos seus filhos. De acordo com revisdo de literatura orientada pelos autores, foi
percebida uma tendéncia das familias urbanas com maiores recursos materiais para
educarem os filhos com praticas indutivas, valorizando as ideias e a autonomia da
crianca, enquanto familias de baixa renda de contexto rural demonstravam utilizar
praticas mais coercitivas e de imposicdo de autoridade, ensinando valores de obediéncia
e conformidade frente ao outro (Patias et al., 2013). Ainda que os autores correlacionem
tais comportamentos ao nivel socioecondmico, € fundamental considerar as demais
variaveis presentes em cada estudo analisado, como o contexto social e regional dos
participantes, idade das criancas, fases do desenvolvimento, etc.

Embora a monoparentalidade constantemente seja apresentada como um fator
que contribui para a diminuicdo de recursos materiais disponiveis para a familia, €
importante ressaltar que existem diferencas entre a monoparentalidade advinda de
situacOes estressoras, como o divorcio e a viuvez, e a monoparentalidade exercida pela
escolha em ser pai ou mée solteiros. Enquanto na primeira situacdo a familia deve se
adaptar & diminuicdo de dois provedores para um, 0 que pode acarretar em
instabilidades na vida dessas pessoas, como por exemplo diminui¢do de recursos para

prover as necessidades bésicas da familia, a mudanca de moradia, de bairro e até mesmo
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escola das criancas; nas familias monoparentais advindas da escolha do sujeito em ser
pai/mée pode-se observar o contrario, uma vez que existe um planejamento financeiro
anterior para a chegada dessa crian¢a (Lamb, 2012; Rivas et al., 2011).

A situacdo observada com os participantes dessa pesquisa reforca essa avaliagéo,
visto que a maioria deles possuem condi¢cbes financeiras suficientes para suprir as
necessidades da crianca. Uma das mdes ainda ressaltou que realizou a adocdo apenas
depois de ter conseguido estabilidade financeira e ter organizado sua casa.

Apenas uma participante declarou que seria mais confortavel economicamente
se tivesse um companheiro para dividir os gastos relacionados a crianca, embora
afirmasse possuir capacidade de prover as demandas financeiras sozinha. Os demais
participantes nao fizeram nenhuma mencéo a isso. Além das necessidades basicas, 0s
pais relataram que investem em outros aspectos da vida das criangas, com a finalidade
de promover o melhor desenvolvimento dos mesmos, informando que os filhos tém
acesso a escola particular, atividades extracurriculares, atividades de lazer e passeios.
Durante os momentos de lazer, notou-se que, para quatro familias que possuiam renda
financeira superior a cinco salarios minimos, algumas atividades rotineiras realizadas
com os filhos, destacadas pelos pais, envolviam atividades culturais tais como idas ao
cinema, teatro e concertos, enquanto a participante que ganhava até dois salarios
minimos ndo relatou a realizacdo desse tipo de atividade. Na organizacdo da rotina de
cuidados com a criancga, duas participantes ainda destacaram que no passado puderam
contratar funcionarias para auxilia-las no cuidado com a crianca durante sua auséncia e
no momento da entrevista duas maes utilizavam o servigo de vans para o trajeto escolar.

O dltimo Pré-requisito para a parentalidade diz respeito a Oportunidade e
Motivacao. Segundo Hoghughi (2004), o prdprio desenvolvimento humano faz com que

as pessoas ja possuam algum conhecimento acerca das necessidades de uma crianga.
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Porém, é impreterivel que esse conhecimento seja colocado em prética. Para o autor, a
Motivacgdo é acessada no momento em que existe o desejo de colocar-se em acdo 0 que
se sabe na teoria, com a intencdo de beneficiar e atender as necessidades da crianca. A
motivacao para a parentalidade esta relacionada a diversos aspectos, como o desejo de
ser mée/pai e aos desafios e continuidades experienciados através da vivéncia cotidiana
da familia, bem como o suporte pessoal do cuidador para priorizar a crianga em suas
atividades.

Um aspecto importante apontado por quatro dentre os cinco participantes foi a
mudanca de prioridade na vida dos adotantes ap6s a chegada da crianga. Em pesquisa
realizada na Espanha, ao analisar os dados referentes a pais adotivos e a populacdo em
geral, quando eram solicitados a responder sobre o que lhes vinha a mente enquanto
prioridade do ambiente doméstico, 90% dos pais adotivos respondiam pensar em seus
filhos como prioridade, enquanto a mesma resposta obtida entre a populacdo geral
apareceu para 66% dos respondentes (Rodriguez-Jaume & Ruiz, 2015). Pode-se inferir
que essa diferenca pode estar associada ao fato de os pais adotivos possuirem
necessariamente um desejo anterior e um preparo para exercerem essa maternidade e
paternidade, construida no tempo de espera. Esse desejo é concretizado com a presenca
da crianca, através da possibilidade de experienciar, na pratica, a parentalidade. Sendo
assim, a transicdo para a parentalidade se constitui em um momento de transformacéo
também para os pais, ao atualizarem e assumirem, durante a convivéncia com a crianca,
as praticas e papéis necessarios a serem desempenhados por estes na relacdo com seus
filhos, alterando, inclusive, seu propoésito de vida (Bicca & Grzybowski, 2014; Cecilio
& Scorsolini-Comin, 2016; Maux & Dutra, 2009).

Todos os participantes desse estudo afirmaram que possuiam satisfacdo em

exercer a maternidade/paternidade. Tanto o pai como as maes concluiram que esta foi
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uma escolha que lhes trouxe um grande sentimento de completude. Essa avaliagdo
também foi feita pelos participantes dos estudos de Santos et al. (2011), Dias et al.
(2013) e Bicca e Grzybowski (2014) que relataram vivenciar sentimentos de felicidade e
satisfacdo ap0Os a concretizacdo da adocdo, e ainda revelaram que, mesmo havendo
alguma dificuldade de relacionamento com a crianca, o sentimento que prevalecia era o
de bem-estar e de realizacéo.

No estudo de uma familia monoparental advinda do divércio, os autores
destacaram que o apoio entre pai e filho e o vinculo estreito estabelecido nessa relagdo
foram apontados como primordiais para o sentimento de completude da familia (Ribeiro
et al., 2011). Sobre o relacionamento entre mées e filhos na composicdo familiar
monoparental adotiva, Shireman e Johnson (1985) e Shireman (1996) descreveram que,
independente do momento analisado, sendo este na infancia (1985) ou no inicio da
adolescéncia (1996) dos filhos, as mdes colocavam a relacdo com a crianga como
central em suas vidas e tanto mées quanto filhos descreviam as interacbes em familia
como prazerosas e como fonte de alegria. Shireman (1996) apontou ainda que, em
varios estudos, a satisfacao de pais e maes adotivos solteiros era comparada a satisfacdo
de adocGes por casais heterossexuais.

Ao se analisar a esfera do desenvolvimento, o fato de a crianga ser importante
para outra pessoa garante o investimento relacional deste outro para com ela,
favorecendo ndo so o estabelecimento de um relacionamento afetivo, mas também das
preocupacdes com seu desenvolvimento, bem como a disponibilidade para as interacdes
com a crianca (Barudy, 2005).

Sobre a disponibilidade, Hoghughi (2004) afirma que um dos requisitos basicos
para se exercer uma parentalidade suficientemente boa é a Oportunidade, que se revela

guando os pais passam tempo com os seus filhos construindo um relacionamento muatuo
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de afeto, cumplicidade e seguranca. Esse relacionamento é construido a partir de
interacdes frequentes e duradouras com a crianga, do interesse e da disponibilidade dos
pais com relacdo as vivéncias diarias da crianca, demonstrando interesse nos assuntos
sugeridos pelos filhos e comemorando suas conquistas (Gomide, 2004).

De acordo com os participantes, o tempo despendido por eles com a rotina de
cuidados didrios com a crianga variou entre umas 4h por dia e 8h por dia, sendo esta
média apontada respectivamente por mées e pai. Com relacdo a essa disponibilidade de
tempo, pode-se inferir que, como todas as maes demonstraram possuir uma rede social
de apoio efetiva, que participava de algum dos turnos do cuidado diario da crianca, o
menor tempo de convivéncia era justificado por essa divisdo de tarefas com a familia
extensa ou com escola integral. J& para o pai, este levava o filho para o seu ambiente de
trabalho, ndo tendo apresentado alternativas para dividir a rotina da crianca com outras
pessoas. J& aos finais de semana, os pais declararam se dedicar quase que
exclusivamente as atividades de rotina e de lazer com as criangas, proporcionando
atividades como idas a praia, parques, passeios de bicicleta, entre outros.

Hoghughi (2004) analisa que as mudancas sociais ocorridas ao longo das ultimas
décadas ocasionaram uma serie de reconfiguragdes, inclusive na ampliacdo dos arranjos
familiares reconhecidos socialmente, e aponta que com elas novas questbes foram
inseridas na vida das familias que agora possuem tanto pais quanto maes no mercado de
trabalho. Esse panorama reforca novamente a necessidade da presenca de uma rede de
apoio na vida das familias, mas ndo exclui o fato de que a disponibilidade para estar e
interagir com os filhos é um elemento essencial para a parentalidade e o

desenvolvimento dos membros da familia.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A ampliacdo do conceito de familia e a maior visibilidade para diferentes
configuracBes também trouxe um novo perfil para as familias adotivas, que hoje podem
ser compostas por casais com filhos bioldgicos, casais do mesmo sexo, ou mesmo
pessoas solteiras (Schettini et al., 2006; Gondim et al., 2008; Rodriguez-Jaume, Ruiz,
2015). Partindo dessa realidade este trabalho teve como objetivo investigar a
experiéncia do processo de adoc¢éo entre as familias moparentais, bem como conhecer a
descrever a vivéncia da parentalidade nesse arranjo familiar, tendo por fundamentacao o
Modelo da Parentalidade de proposto por Hoghughi (Hoghughi, 2004).

Pdde-se destacar nos resultados da pesquisa que as motivac@es para ado¢do eram
justificadas principalmente pelo desejo de se construir ou ampliar a familia, e ter a
oportunidade de vivenciar a maternidade/paternidade; e que, para o grupo pesquisado, a
opcao pela adocdo ndo foi uma alternativa a infertilidade bioldgica, mas uma escolha
dos participantes, justificada pela ideia de que a parentalidade e a filiagdo ndo se
constituem pelos lacos consanguineos, mas pela convivéncia e pelas praticas de
cuidado.

Também foi verificado que medos e insegurancas quanto a concretizacdo da
adocdo, bem como criticas a morosidade do processo de adocdo, foram questdes
apontadas pelos participantes. Verificou-se ainda a predilecdo por criangas recém-
nascidas entre os participantes, justificando o tempo de espera para alguns casos.

O preparo financeiro e psicoldgico relatado pelos participantes como anteriores a
inser¢do da crianga no ambiente familiar revelou ser um facilitador para a adaptagéo
entre pais e filhos. A adaptacdo das criancas ocorreu em um curto espago de tempo,
provavelmente facilitada pelo fato de serem criangas pequenas. Como é esperado, com a

chegada da crianga a familia foram necessarios ajustes para organizar uma nova rotina
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familiar. Por ansiarem pelo momento de se tornarem pais e mdes, 0s participantes
acolheram de forma positiva as mudancas em suas vidas. Observou-se que o sentimento
de amor e carinho pelos filhos surgiu rapidamente, sendo intensificado com a
convivéncia.

A participacdo da familia extensa na vida das familias monoparentais foi
importante para apoiar a decisdo dos pais e ajudar nos cuidados com a crianca,
verificando-se que a presenca de uma rede de apoio efetiva para as familias
desempenhou papel fundamental para seu bom funcionamento e o enfrentamento dos
desafios de adotar sem um(a) companheiro(a).

Quanto ao Modelo da Parentalidade e as atividades desempenhadas pelos
participantes, observou-se que todos eles realizavam préaticas de cuidados fisicos,
emocionais e sociais com as criancas, incentivando-as e estimulando-as em seu
desenvolvimento, bem como impondo regras e limites quando necessario. Os
participantes demonstraram-se atentos as necessidades de seus filhos e motivados a
atendé-las. A dedicacdo de um tempo exclusivo para a crian¢a foi destacada como uma
prioridade das familias. O desenvolvimento de competéncias e mudancas nos
participantes também foram mencionadas.

Concluiu-se que as familias monoparentais atenderam as dimensGes propostas
no Modelo da Parentalidade, e apesar de apresentarem alguns desafios especificos desse
modelo familiar, estes eram superados pelos pais. Entretanto, ainda é possivel encontrar
no imaginario social um estranhamento e/ou discriminacdo com relacdo a composi¢oes
familiares diferentes a da familia nuclear e, portanto, a ideia de que existe risco para o
desenvolvimento da crianca adotiva ao ser criada por apenas um pai/mée (Agoglia &
Torraldo, 2015; Jociles, Rivas, Moncd, Villaamil & Diaz, 2008; Rivas et al., 2011).

Entre as familias monoparentais estudadas, pdde-se constatar que estas forneciam um
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ambiente adequado para o desenvolvimento das criancas e que a vivéncia da
parentalidade promovia também o desenvolvimento dos pais adotivos.

Espera-se, com este estudo, ter contribuido para ampliar a compreensao a
respeito das praticas parentais exercidas nas familias monoparentais por opcao,
especialmente nas familias adotivas, contribuindo assim para que essas familias tenham
0 apoio da sociedade e dos servigcos e profissionais ligados ao processo da adocao.
Pode-se destacar a analise da parentalidade através do Modelo de Parentalidade de
Hoghughi (2004) como sendo uma contribuicdo para os estudos sobre o tema no Brasil,
uma vez que ndo foram encontrados outros trabalhos com sua utilizacéo.

Por se tratar de um estudo qualitativo de casos multiplos, dessa forma, com
numero reduzido de participantes, sugere-se que novos trabalhos sejam realizados no
que concerne a familia monoparental adotiva e ao processo de adocdo e parentalidade,
com um numero ampliado de participantes, com metodologias qualitativas, quantitativas
e/ou mistas, a fim de obter resultados que possam ser generalizados para esse grupo.
Seria ainda interessante que outros estudos abordassem a interacdo das familias
monoparentais em outros espacos de convivéncia, que ndo foram mencionados nessa

pesquisa.
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APENDICE | - ENTREVISTA SEMI-ESTRUTURADA

INSTRUMENTO: ENTREVISTA
a) Caracterizacdo do participante e da familia:
1) Nome:

Quem responde esta entrevista (vinculo com a crianga)

2) Cidade e estado de domicilio:
3) Idade:
4) Estado civil:

4.1.( ) solteiro (a)
4.2.( )casado (a)
4.3.( ) unido estavel
4.4.( ) separado(a)/divorciado(a)
4.5.( )viuvo(a)
4.6. () outro. Qual?

5) Escolaridade:
6) Qual a sua etnia?

6.1. () branca

6.2. () amarela

6.3. () parda ou mulata
6.4. ( ) negra

6.5. ( )india

7) Vocé tem orientagdo religiosa? Qual?

7.1.( ) Sim. Qual?
7.2.( ) Nao.

8) Profissao atual

9) Renda Familiar: (soma total dos ganhos da familia)

9.1.( )dela3salarios minimos

9.2. () de 3 a6 salarios minimos

9.3.( ) de 6 a9 salarios minimos

9.4.( )de9al2salarios minimos

9.5. ( )de 12 a 15 salarios minimos

9.6. () mais do que 15 salarios minimos
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10) Além de vocé, quem mais auxilia na renda da familia?
11) Quantas pessoas moram na mesma casa que Vocé? Quem séo elas?
12) O que é que significa ser Mae/pai para vocé?

13) Vocé tem filhos biologicos? Quantos?

() ndo tenho (Explorar por que)
() Tenho ( Explorar se foram planejados)

14) Se ndo. Vocé se submeteu a algum tratamento para ter filhos biol6gicos?

() Nao.
() Sim. Mencione qual e por quanto tempo:

15) Se sim. ldade e sexo de seus filhos bioldgicos:

16) E os filhos adotivos, quantos sdo?

17) Idade e sexo de seus filhos adotivos:

18) Com que idade estava(m) seu(s) filho(s) adotivo(s) na época da ado¢do?

19) Com que idade vocé estava quando se tornou pai/mée adotivo? Se houver mais de
uma crianca, especifique separadamente:

12 crianca:
23 crianga:
3% crianca:

b) O processo da adogdo

20) Em que momento da sua vida vocé pensou em adotar?

21) O que motivou vocé a adotar?

22) Vocé compartilhou esse desejo com sua familia? Como eles reagiram?

23) Quanto tempo depois de pensar em adotar vocé fez o cadastro da ado¢do?

24) Como foi esse processo? (tempo; quem teve inicativa, etc)

25) Como voceé se sentiu a partir do momento que fez o cadastro?

26) Vocé teve algum preparo especifico para ado¢do? Quais?

27) Quais expectativas vocé tinha sobre a adogdo?

28) Como foi a chegada da crianga?

29) Quem escolheu 0 nome da(s) crianga(s) adotiva(s)? O nome tem um significado?

30) Como foi a adaptacdo da crianca a casa e a rotina da familia?
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31) E paravocé (s), como foi a adaptagéo a crianca?
32) O que mudou na rotina da familia com a chegada da crianga?
33) Quais foram as caracteristicas mais marcantes no periodo de convivéncia?

- Como foi lidar com essas questdes, quais estratégias foram utilizadas,
etc.
34) Como a sua familia acolheu a crianca?

35) E acrianca que foi adotada, como reagiu a sua familia?
36) Como que a crianga te chama hoje?
37) E que papéis vocé acha que desenvolve com a crianca?
- Levando em conta os papéis socialmente esperados com relacdo a mée
e ao pai, quais 0s papeis que vocé acha que assume com o seu filho?
38) A partir de quando vocé passou a se sentir pai/mée dessa crianga?
39) Quando a crianca comecou a te chamar de mae/pai?
- 0 que vocé sentiu?
40) Houve alguma conversa sobre a adogdo com a crianga?
- Como foi ter essa conversa? Como a crianga reagiu?
41) Vocé acha que a questdo da adoc¢éo ainda sofre preconceito?
- Por que acha isso?
- E as criancas adotadas, vocé acha que sofrem preconceito?
- O seu filho(a) ja sofreu?

- Como foi? Como vocé reagiu a isso?

¢) Rotina e Relagdo com o Filho(a)
42) Vocé pode me contar como séo as brincadeiras da crianga?
- Como € que a crianca brinca? Qual a brincadeira favorita?
- Com quem da familia a crianca costuma brincar?
- VVocé brinca com a criang¢a? De que brincam? Como vocé se sente?
43) Quanto tempo por dia vocé costuma passar com seu filho?
- O que fazem, normalmente?
44) Descreva para mim um dia de semana com o seu filho?
- O que fazem pela manha:
- O que fazem a tarde:
- O que fazem a noite:

45) E quanto tempo nos finais de semana vocé costuma passar com seu filho?
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- O que fazem, normalmente?
46) Descreva para mim um dia do final de semana com seu filho?
47) Como vocé expressa afeto pela crianga?
- Como ela expressa afeto por vocé? De que forma?
- Como era no comeco (expressdo do afeto)?
- E como € hoje?
(- Quando foi ficando mais facil?)
(- Qual era a dificuldade?)
48) Em que situagdes vocé coloca limites para a crianca? De que forma?
- Como era no comego
- E como € hoje?
- Como a crianca reage quando vocé imp0e limites?
- Como vocé lida com a reacdo da crianca?
49) Quando seu filho tem dificuldade em alguma situacdo (escolar, comunitaria);
- Quem ele procura para conversar sobre isso?
- Vocé conversa com ele sobre isso? De que forma?
50) Como € saude da crianca?
51) Quando a crianca fica doente, a quem recorre?
- Como ela age, nesses momentos? Como vocé lida com ela nesses
€asos?
52) A crianca se acalma com qualquer pessoa ou tem preferéncia por alguém?
53) Ao longo do desenvolvimento da crianca, quais 0s principais desafios que se
apresentaram?

- Como vocé lidou com essas questdes?

Segunda Parte.

d) Caracteristicas do Pai/Mae e Filho(a)s:

54) Descreva como vocé € como pai/mée

55) Quais as suas caracteristicas vocé acha que mais contribuiram para a relacdo com
seu filho?

56) Descreva para mim como a criangca & (quais suas caracteristicas, principais
qualidades, etc.)

- Pedir para listar ao menos cinco caracteristicas.
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57) Quais caracteristicas do seu filho vocé acha que mais contribuem para o
estabelecimento das relagOes familiares de uma forma positiva?

58) E o que dificultou a interacdo? Quais as caracteristicas sua e da(s) crianca(s) que
dificultou(aram) a interacéo?

59) Quais foram/sdo os maiores desafios encontrados em relacdo a criacdo dos filhos
nesse novo modelo de familia?

60) A crianga ja vivenciou algum tipo de preconceito em relacdo a sua estrutura
familiar?

- Como ele reagiu?

61) Como a crianca relata a familia para os amigos?

62) Vocé acha que desenvolveu novas habilidades ao longo das interagdes com a

crianca? (ou Quais habilidades vocé acha que desenvolveu ao longo das interagdes com

a crianga?)

e) Outros contextos:
63) Com que frequéncia a crianca convive com a familia extensa?
64) De quem ela é mais proxima entre as pessoas da sua familia. Como essa
proximidade foi construida?
65) Existe algum apoio familiar para ajudar a cuidar dos filhos?
- Quem ajuda? De que forma?
66) Como foi a insercao do seu filho na escola?
- Quem arruma a crianca para a escola?
- Quem leva a crianga para escola?
- Quem vai as reunides escolares?
- Vocé revelou para a escola que a crianca era adotada?
- Quais foram os principais desafios da crianga com a escola?
- Como vocé lidou com isso?
- O tempo anterior a adocédo na escola influenciou nesses desafios?
(- E como foi a insercdo do seu filho bioldgico na escola?
- Quais foram os principais desafios e como lidou com eles?)
- A crianga costuma brincar com outras criangas?
- Como ele se comporta enquanto brinca?
- Ela tem algum melhor amigo?

- Vocé sabe como ¢é a relagdo social do seu filho na escola?
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- A crianca tem amigos em outros lugares que nédo seja a escola?

67) Tem mais alguma coisa que vocé gostaria de me falar sobre a experiéncia da

adocao?
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APENDICE Il - MEMORANDO PARA VARA DA INFANCIA E JUVENTUDE
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CENTRO DE CIENCIAS HUMANAS E NATURAIS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA SOCIAL E DO DESENVOLVIMENTO

Vitéria, __ de Margo de 2015.

Assunto: Solicitacdo de indicacdo de familias para realizacdo de pesquisa sobre

construcdo de parentalidade em casos de Ado¢do Monoparental e Homoparental.

Prezados Senhores,

Tendo em vista a realizacdo do projeto de pesquisa “4 Construgio da Parentalidade
em casos de Adocido Monoparental e Homoparental”, sob minha coordenacdo, pela
aluna do curso de Pos-graduacdo em Psicologia da Universidade Federal do Espirito
Santo, Carolina Monteiro Biasutti, gostaria do auxilio da Vara de Infancia e
Juventude da Grande Vitéria na busca por participantes para a pesquisa, no carater de

indicacdo de contatos de casais homossexuais e pessoas solteiras que tenham adotado.

Esse projeto tem por objetivo estudar a construgdo da parentalidade vivenciada por
adotantes solteiros e casais homossexuais que passaram pelo processo de adocdo legal,
que tenham adotado pelo menos uma criancga, e que a crianca tenha menos de 12 anos.

Para o estudo, serdo realizadas entrevistas com os pais e observacdo dos pais com a
crianca.

A pesquisa sera realizada em consonancia com os padrdes éticos previstos na Resolucéo
010/12 do Conselho Federal de Psicologia e na Resolugcdo 466/2012 do Conselho

Nacional de Saude (Brasil, 2012), que regulamentam as pesquisas realizadas com seres
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humanos. O projeto sera avaliado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos da Universidade Federal do Espirito Santo.

Agradecemos antecipadamente a atencdo, e nos colocamos a disposi¢do para esclarecer

qualquer duvida (E-mail: celiarrn@gmail.com).

Cordiais Saudacdes,

Célia Regina Rangel Nascimento

Professora Orientadora

Edinete Maria Rosa

Coordenadora do Programa de P6s-Graduacdo em Psicologia

Carolina Monteiro Biasutti

Mestranda
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APENDICE Il - CONVITE A PESQUISA

Prezados Amigos,

Tendo em vista a realizagdo do meu projeto de pesquisa “A constru¢do da
Parentalidade em casos de Ado¢ao Monoparental e Homoparental”, sob coordenacao
da Prof.2 Dr.2 Célia Regina Rangel Nascimento, pelo curso de PoOs-Graduacdo em
Psicologia da Universidade Federal do Espirito Santo, gostaria do auxilio de vocés, na
busca por participantes de pesquisa, através da indicacdo de contatos de casais
homossexuais e pessoas solteiras que tenham adotado. Esse projeto tem como objetivo
estudar a construcdo da parentalidade vivenciada por adotantes solteiros e casais
homossexuais que passaram pelo processo de adocdo legal, que tenham adotado pelo
menos uma crianga, e que a crianga tenha menos de 12 anos de idade. Para o estudo,
serdo realizadas entrevistas com 0s pais e observacdo dos pais com as criancas,

lembrando que os dados pessoais dos participantes serdo mantidos em sigilo.
Agradeco desde ja a atengdo e me coloco a disposicao para esclarecer qualquer davida.
Obrigada,

Carolina Biasultti

Tel: (27) 99718-9579 / (73) 8835-8843

e-mail: carolbiasutti@gmail.com

Ps: Por motivos de ndo causar nenhum problema com a questdo de sigilo, peco que nao
divulguem esse texto no facebook, para que a indicagdo ndo ocorra por meio de

comentarios.


mailto:carolbiasutti@gmail.com
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APENDICE IV — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CENTRO DE CIENCIAS HUMANAS E NATURAIS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA SOCIAL E DO DESENVOLVIMENTO

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Eu, (nome completo),
fui convidado (a) a participar da pesquisa intitulada “A4 Construcio da Parentalidade

em casos de Ado¢do Monoparental”, sob a responsabilidade da Mestranda do
programa de Pés-Graduacdo em Psicologia da Universidade Federal do Espirito Santo
(UFES), Carolina Monteiro Biasutti, sob orientacdo da Prof.2 Dr® Célia Regina Rangel
Nascimento.

Com a presente pesquisa pretende-se conhecer melhor como se desenvolve o
processo de tornar-se pai/mde nos casos especificos de familias monoparentais que
passaram pelo processo da adogéo.

A coleta de dados sera realizada através de entrevistas individuais, que serdo
gravadas e posteriormente, transcritas. Os encontros para realizacdo das entrevistas
serdo combinados antecipadamente com o0s participantes, de acordo com sua
disponibilidade.

Os dados pessoais dos participantes serdo mantidos em sigilo e os resultados da
pesquisa serdo utilizados apenas para alcancar o objetivo do trabalho, podendo
futuramente ser apresentado em eventos cientificos e publicacdo em revistas
especializadas. Os procedimentos em questdo ndo envolvem riscos conhecidos e nédo
ferem a integridade moral dos sujeitos. A participacdo nesse estudo ndo acarretara
nenhum prejuizo ou beneficio terapéutico. Havendo interesse ou necessidade o
participante pode interromper sua participagdo, durante ou ao término do procedimento,

bem como se sentir a vontade para tirar duvidas, recusar-se a responder perguntas ou
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falar de assuntos que lhe cause qualquer tipo de constrangimento, sem que, com isso,

sofra algum 6nus.

Ao assinar esse Termo de Consentimento, o participante estard autorizando a
pesquisadora a utilizar as informagdes presentes nas entrevistas para o ensino, pesquisa
e publicacdes académicas, e sua colaboracdo nos ajudara a entender melhor o processo

da construcdo da parentalidade nos casos de adogdo monoparental.

Em caso de duvidas sobre a pesquisa ou perante a necessidade de reportar
qualquer injdria ou dano relacionado com o estudo, o participante pode contatar a
pesquisadora responsavel (orientadora) ou o Comité de Etica em Pesquisa — CEP. Para
contatar a pesquisadora responsavel Célia Regina Rangel Nascimento, entrar em contato
pelo telefone (27) 3335-2501 (Programa de P6s-Graduacdo em Psicologia — UFES), ou
pelo e-mail celiarrn@gmail.com. Para entrar em contato com o Comité de Etica e
Pesquisa do CCS/UFES, ligar para o telefone (27) 4009-2430 ou enviar e-mail para

cep.goiabeiras@gmail.com.

Declaro que fui verbalmente informado e esclarecido sobre o teor do presente
documento, entendendo todos os termos acima expostos, como também, 0s meus
direitos. Compreendo que a pesquisa tem carater confidencial, e que minha identidade
ndo serd revelada, garantindo que a mesma ndo acarretard em prejuizos para mim, bem
como para minha familia. Assino, dessa forma, voluntariamente esse Termo de
Consentimento e concordo em participar do estudo. Também declaro ter recebido uma

copia deste.

[ES, / /

Participante Carolina Monteiro Biasutti

Pesquisadora responsavel

Célia Regina Rangel Nascimento

Professora Orientadora
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