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RESUMO

Objetivo: Investigar, na literatura cientifica, de que forma o estilo
de apego tem sido estudado nas criancas com doenca crénica e
as repercussdes dessa vinculacdo nessa populacdo.

Fonte de dados: Realizou-se uma revisdo integrativa da literatura
por meio de um levantamento nas bases de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saldde (LILACS),
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE)
e Biblioteca Eletrénica Cientifica Online (SciELO) incluindo
publicacbes originais nacionais e internacionais, em portugués,
espanhol e inglés, no periodo de 2007 a 2018, utilizando-se os
descritores apegoe crianganos Descritores em Ciéncias da Satde
(DeCS) e attachment e children para o Medical Subject Headings
(MeSH). Foi obtida uma amostra de 16 artigos para andlise.
Sintese dos dados: As doencas cronicas encontradas na pesquisa
foram os distdrbios neurocomportamentais, como transtorno do
déficit de atencdo e hiperatividade (TDAH) e autismo, obesidade
infantil e enxaqueca crénica. O estilo de apego predominante
foi 0 inseguro, o que pode comprometer o desenvolvimento
biopsicossocial dessa crianca.

Conclusoes: O tipo de vinculacdo entre crianca e cuidador primario
pode ser considerado um fator de protecdo ou risco para o
desenvolvimento infantil. Haja vista essa premissa, é fundamental
ainstrumentalizacdo das familias baseada em praticas educativas
dialdgicas, nas quais os profissionais criam oportunidades e
meios para que os familiares desenvolvam suas habilidades e
competéncias e adquiram recursos que atendam as necessidades
da crianca. E importante que esse profissional auxilie a familia
a construir bases seguras para a crianca com doenga cronica,
entendendo que é na unidade familiar que esté o principal foco
de promocao do desenvolvimento infantil.
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ABSTRACT

Objective: To investigate how attachment style has been studied
in children with chronic disease in the scientific literature, and what
repercussions this attachment has on this population.

Data sources: An integrative review of the literature was carried
out from asurvey in the LILACS, MEDLINE and SciELO databases,
including original national and international publications in
Portuguese, Spanish and English from 2007 to 2018, using the
descriptors “apego” and “crian¢d’ in the Health Sciences Descriptors
(DeCS), and “attachment” and “children” for the Medical Subject
Headings (MeSH). Sixteen (16 articles) were obtained for the
sample analysis.

Data synthesis: The chronic diseases found in the research were
neurobehavioral disorders such as attention deficit hyperactivity
disorder (ADHD) and autism, childhood obesity, and chronic migraine.
The predominant attachment style was insecurity, which could
compromise the biopsychosocial development of the child.
Conclusions: The type of attachment between child and primary
caregiver may be considered a protective or risk factor for child
development. Considering this premise, it isimportant to equip/
inform families based on dialogic educational practices, in which
professionals create opportunities and means for families to
develop their skills and competencies, and acquire resources
which meet the child’s needs. Itisimportant that this professional
helps the family to build secure bases for their child with chronic
disease, understanding that the main focus for promoting child
development is in the family unit.

Keywords: Object attachment; Child; Chronic disease.

*Autor correspondente. E-mail: vi.menezes@hotmail.com (V.M. Coutinho).

aUniversidade Federal de Pernambuco, Recife, PE, Brasil.

Recebido em 04 de outubro de 2018; aprovado em 17 de marco de 2019; disponivel on-line em 24 de abril de 2020.


mailto:vi.menezes﻿@hotmail.com
http://orcid.org/0000-0001-9063-758X
http://orcid.org/0000-0001-5081-924X
http://orcid.org/0000-0002-8044-0174

Apego em crian¢as com doengas cronicas

INTRODUCAO

As doengas cronicas infantis sdo experiéncias potencialmente
traumadticas para as criangas e seus pais. Durante o tratamento e
a vivéncia da doenga, a familia estd exposta a multiplos eventos
estressantes que podem desencadear sintomas de estresse, além do
impacto negativo no ajuste psicoldgico da familia como um todo.!

Os primeiros anos de vida da crianca sio de fundamen-
tal importancia para o seu desenvolvimento fisico, cognitivo
e emocional. Nessa fase, estabelecem-se as primeiras relacoes
que constituem a base para as relagoes futuras, salientando-se
o papel essencial da mae e/ou do cuidador em responder efi-
cazmente 3s necessidades globais da crianga.?

A teoria do apego, por Bowlby, postula que, em momentos
de ameaga ou estresse, o funcionamento geral da familia e da
crianca ¢é alterado, podendo influenciar na instauragao de suas
relagoes, enfatizando a fungio biolégica dos lagos emocionais
intimos. Isso pode ser particularmente relevante no contexto
da doenca crédnica, visto que o vinculo comportamental nesses
momentos ¢ mais delicado.>*

Depois de instituidos os pressupostos iniciais da teoria do
apego, muitas pesquisas desenvolveram-se, porém a de Mary
Ainsworth trouxe contribuigio significativa para o robusteci-
mento da teoria do apego. Ao investigar as relagoes primdrias
de muitas mies e seus filhos, Ainsworth, utilizando um método
experimental conhecido mundialmente como strange situation,
identificou estratégias diferentes do comportamento de apego,
as quais foram classificadas em estilo de apego seguro e inse-
guro, sendo este subdividido em ansioso e evitante.’

Os cuidadores que promovem apego de base segura possibi-
litam que as criangas enxerguem o mundo exterior com expec-
tativas positivas, sentindo-se livres para expressar sentimentos
e pensamentos, com autonomia para explorar o ambiente e
demonstrando maior confianca na figura de apego para suprir
suas necessidades. Em contrapartida, o estilo de apego inse-
guro, manifestado por meio de competéncias instdveis, é mais
complexo e problemitico. E fruto de uma relagio cuja figura
de apego se mostra vulnerdvel e imprevisivel, ora aparecendo
como acessivel e protetora, ora como incapaz de fornecer apoio
a crianga. Como consequéncia, a crianga pode apresentar difi-
culdades para explorar o mundo, inseguranca, ansiedade, com-
portamentos antissociais, depressao e baixa autoestima.'¢

Corroborando Bowlby e Ainsworth, vdrios estudos ressal-
tam a associa¢do entre o estilo de apego ¢ o desenvolvimento
da crianga. O cuidador primdrio, representado comumente pela
mae, ¢ a principal fonte de estimulo, responsdvel pela trans-
missio de experiéncias sensoriais, cognitivas, motoras e sociais
a crianca.” O tipo de doenga cronica, o enfrentamento ineficaz
da situagio, as exigéncias didrias e de certos tratamentos podem

interferir na relagdo entre a mie ou o cuidador primdrio e o filho.

Em fungio da relevincia dessa relagdo para o desenvolvi-
mento biopsicossocial, cognitivo e afetivo da crianca, é impor-
tante que esses aspectos sejam atenciosamente avaliados pelos
profissionais de satide, em uma perspectiva integral e interdis-
ciplinar. Diante do exposto, surgiu a necessidade de investigar
como se comportam as pesquisas que abordam a relagio de
apego em criangas com doencas cronicas e sua figura de apego
primdrio, como um importante tdpico para o estudo da orga-
nizagdo comportamental e competéncias das criancas adquiri-

das no contexto dessa relagio.?

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura cujo processo
metodolégico cumpriu criteriosamente as seguintes etapas:
identificacao do tema e selecio da hipStese ou questao de pes-
quisa para a elaboragio da revisio integrativa; estabelecimento
de critérios para incluso e exclusio de estudos; categorizagio
dos estudos; avaliagio dos estudos incluidos na revisao inte-
grativa; interpretagao dos resultados; e apresentagio da revisao/
sintese do conhecimento.”!"!

O referido estudo pretendeu responder a seguinte pergunta
norteadora: de que forma o estilo de apego tem sido estudado
nas criangas com doenca crdnica e quais sio as repercussoes
dessa vinculagao nessa populagio?

Os critérios de inclusio adotados para a busca e selecdo das
publicagoes foram: artigos publicados em periddicos cientifi-
cos nacionais e internacionais que abordassem a temdtica estilo
de apego da crianga com doenga crénica, divulgados em lingua
portuguesa, inglesa ou espanhola, no periodo de 2007 a 2018,
indexados nas bases de dados Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e na
Biblioteca Eletronica Cientifica Online (SciELO), localizaveis
por intermédio da combinacio dos seguintes descritores cadas-
trados no portal Descritores em Ciéncias da Saide (DeCS) ou
no Medical Subject Headings (MeSH): apego e crianga, atta-
chment e children. Esses descritores foram combinados com os
operadores booleanos AND e OR. Excluiram-se dessa sele¢io
os estudos que se encontravam repetidos nas bases, os que se
classificassem como artigo de revisao, os que nio se apresen-
tavam em formato de artigo, além daqueles que nio tratassem
da temdtica proposta.

Para andlise metodoldgica dos artigos incluidos, aplica-
ram-se o instrumento adaptado do Critical Appraisal Skill
Programme (CASP) e o da Agency for Healthcare and Research
and Quality’s (AHRQ).!* O CASP adaptado contempla dez
itens a serem pontuados:

*  Objetivo claro e justificado.
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*  Metodologia adequada.

e Apresentacio e discussio dos procedimentos tedricos e
metodolégicos.

¢ Selecio adequada da amostra.

¢ Coleta de dados detalhada.

¢ Relagao entre pesquisador e pesquisados.

*  Aspectos éticos preservados.

* Andlise de dados rigorosa e fundamentada.

*  Apresentagio e discussio dos resultados.

*  Contribuigoes, limitacoes e indicacoes de novas ques-

toes de pesquisa.

Para cada item, foi atribuido o valor zero ou um, sendo o
resultado final a soma das pontuagdes, cujo escore médximo ¢é
dez pontos. Os artigos selecionados foram classificados con-
forme as pontuagoes:

*  Nivel A: seis a dez pontos (boa qualidade metodolégica

e viés reduzido).

¢ Nivel B: no minimo cinco pontos (qualidade metodo-

18gica satisfat6ria, porém com risco de viés aumentado).

J4 a AHRQ classifica estudos em sete niveis, conforme o
nivel de evidéncia:

* Revisio sistemdtica ou metandlise.

* Ensaios clinicos randomizados.

* Ensaios clinicos sem randomizagio.

* Coorte e caso controle.

*  Revisoes sistemdticas de estudos descritivos e qualitativos.

* Unico estudo descritivo ou qualitativo.

¢ Opiniao de autoridades e/ou relatério de comités

de especialidades.”?

A busca ocorreu de forma ordenada, com classificacio em
primeira andlise de artigos com base no periodo considerado
nos critérios de inclusio, e para segunda andlise se fez leitura
criteriosa do titulo e do resumo de cada publicagio a fim de
verificar a consonéncia com a pergunta norteadora da inves-
tigacdo levando em conta a temdtica e a presenca de artigos
repetidos (Figura 1). A selegao dos artigos foi realizada por dois
revisores como forma de assegurar maior rigor e credibilidade
na sele¢io dos artigos e garantir maior qualidade na avaliagio

das pesquisas.

RESULTADOS

No presente estudo, foram analisados 16 artigos na integra.
Apés a andlise dos artigos selecionados (Tabela 1), levantaram-
se produgdes de quatro continentes, sendo dois subcontinentes:

Europa (37,5%), América do Norte (18,75%), Asia (18,75%),

América do Sul (12,5%) e Oceania (12,5%). Quanto ao deli-
neamento, 43,85% dos estudos eram caso controle, com clas-
sificacdo IV segundo a AHRQ), € 87,5% apresentaram nivel de
evidéncia A conforme o CASP, ou seja, boa qualidade meto-
dolégica e viés reduzido.

Importante observagio refere-se ao tipo de doengas cronicas,
concentrando-se em distirbios neurocomportamentais, como
transtorno do déficit de atengio e hiperatividade (TDAH) e
autismo, além da obesidade infantil e da enxaqueca crdnica,
como demonstrado na Tabela 2.

No que diz respeito ao estilo de apego, houve a predomi-
nancia do apego inseguro principalmente quando as criangas
com doengas cronicas foram comparadas as do grupo controle,
que mostravam desenvolvimento tipico (de acordo com o
padrio de normalidade) e, em geral, vinculo seguro. Conforme
a Tabela 2, percebe-se a variedade de instrumentos de avalia-
¢io do estilo de apego nos diversos estudos. Embora existam
diferencas, todos esses instrumentos consideraram as propos-
tas tedricas de Ainsworth sobre o estilo de apego para a inter-
pretagio dos dados.

Para fins de andlise e discussdo, apds a leitura dos artigos,
realizou-se um agrupamento em categorias: desenvolvimento
do apego em criangas com doencas cronicas e a relagio com
a responsividade e a sensibilidade maternas; estilo de apego e
habilidades sociais da crianga com doenga crénica; e interven-

¢oes direcionadas  familia & luz do estilo de apego.

DISCUSSAO

Desenvolvimento do apego em criang¢as
com doengas crénicas e a relagdo com a
responsividade e a sensibilidade maternas
Segundo Ainsworth,’ em sua teoria do desenvolvimento, a orga-
nizagio das relagoes de apego das criangas é o resultado cumu-
lativo das primeiras experiéncias interativas com seus cuidado-
res. Especificamente, espera-se que uma mae que esteja ciente
dos sinais de seu filho os interprete com precisio e responda
a eles prontamente, de maneira apropriada e empdtica, pro-
movendo assim a formagio de um relacionamento de apego
seguro na crianca.’

O desenvolvimento do apego ¢ uma relacio transacional
influenciada pelas caracteristicas de ambos os pais e da crianca.
Apesar das relacoes possivelmente diferentes que uma crianga
tem com sua mée versus seu pai, a maioria dos estudos concen-
trou-se no apego com a mie, pelo fato de esta ser considerada a
principal cuidadora para grande parte das criangas. A responsi-
vidade e a sensibilidade maternas sio dois aspectos fundamen-

tais para o estabelecimento de lagos seguros. Essas dimensoes

3

Rev Paul Pediatr. 2020;38:2018308



Apego em criancas com doencas crénicas

incluem atengio, comunicagio, carinho e afeto, estando asso-
ciada a melhores indices de bem-estar psicolégico, autoestima
e autoconfianca da crianga.’

Estudos aqui selecionados diferem quanto aos achados
a0 abordarem a influéncia da parentalidade e da doenca cro-
nica da crianga no desenvolvimento do apego. Storebg et al.'*
e Grzadzinski et al.”® afirmam que as restri¢des bioldgicas, assim
como o desenvolvimento cognitivo global, podem ser par-

cialmente responsdveis pelas diferengas nos comportamentos

relacionados ao apego entre as criangas com autismo e TDAH,
julgando que o apego ¢ menos seguro em criangas com habili-
dades cognitivas mais baixas. Em contrapartida, Oppenheim
et al.” e Sanini et al.,'® em pesquisas com amostra similar,
explicam que a gravidade do diagnéstico e do nivel de funcio-
namento cognitivo e adaptativo da crianga autista nio reflete
em seu apego, sendo a sensibilidade e a percep¢io maternas
as responsdveis por esse desenvolvimento. Na experiéncia da

doenga cronica de um filho e na dor associada ao diagnéstico,

Artigos identificados nas bases de dados (n=772)

l

l

MEDLINE (n=461)

SciELO (n=38)

LILACS (n=273)

l

[

Excluidos na primeira
anélise, por ndo atenderem

ao critério de inclusdo
referente ao ano de
publicacdo (n=260)

Artigo excluido por
estar repetido (n=1)

Artigos selecionados para segunda andlise: leitura do titulo e do resumo (n=511)

Artigos excluidos por ndo

atenderem a tematica (n=469)

Artigos selecionados para leitura na integra (n=42)

Artigos excluidos, apds
leitura na integra,
por avaliarem o estilo de

apego dos pais de criancas
com doencas crénicas e ndo
o estilo de apego das
criancas (n=26)

Artigos incluidos na sintese (n=16)

MEDLINE: Literature Analysis and Retrieval System Online; SciELO: Biblioteca Eletrénica
Cientifica Online; LILACS: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde.

Figura 1 Fluxograma da estratégia de busca de avaliacdo dos artigos. Recife, PE, Brasil, 2018.

Rev Paul Pediatr. 2020;38:2018308



Coutinho VM et al.

Tabela 1 Caracteristicas dos artigos incluidos na revisdo integrativa, sequndo autores, titulo, pais de origem,
delineamento do estudo, indice do Critical Appraisal Skill Programme (CASP) e indice da Agency for Healthcare
and Research and Quality’s (AHRQ). Recife, PE, Brasil, 2018.

Autores/ano

| Delineamento do estudo | CASP AHRQ

Pais de origem

Teague et al., 2018 Austrélia Caso controle B v
Al-Yagon et al., 2017 Israel Caso controle A %
Tarantino et al., 2017 Italia Caso controle A v
Pinto et al., 2016 Portugal Transversal A VI
Keenan et al,, 2016 Austrélia Caso controle A v
Storebg et al., 2015 Dinamarca ECR A Il
Siller et al., 2014 Estados Unidos ECR A I
Grzadzinski et al., 2014 Estados Unidos Longitudinal A VI
Esposito et al., 2013 Itdlia Caso controle A v
Bahrami et al., 2013 Ira Transversal A VI
Oppenheim et al.,, 2012 Israel Transversal A Vi
Guzman, 2012 Chile Qualitativo A VI
Anderson e Whitaker, 2011 Estados Unidos Coorte A v
Sanini et al., 2008 Brasil Qualitativo B VI
Quiroga e Fanes, 2007 Espanha Caso controle A v
Van ljizendoorn et al., 2007 Holanda Caso controle A v

ECR: ensaio clinico randomizado.

Tabela 2 Caracteristicas dos artigos incluidos na revisdo integrativa, segundo autores, tipo de doenca cronica e
instrumento de apego utilizado. Recife, PE, Brasil, 2018.

Doenca cronica Instrumento do apego

Teague et al., 2018 Autismo Child-parent relationship scale (CPRS)
Ab¥agon etal., 2017 TOAH attachment secuniy o mothersand to fathers
Tarantino et al., 2017 Enxaqueca Separation anxiety test

Pinto et al., 2016 Obesidade Inventario sobre a vinculagdo na infancia
Kennan et al., 2016 Austimo Security scale

Storebo et al., 2015 TDAH Child attachment interview

Siller et al., 2014 Austismo Separation-reunion episode
Grzadzinki et al., 2014 Austismo Separation-reunion episode modificado
Esposito et al., 2013 Enxaqueca Separation anxiety test

Bahrami et al., 2013 Obesidade Peer attachment-revised version for children
Oppenheim et al., 2012 Autismo Strange situation procedure
Guzmpan, 2012 Obesidade Child attachment interview
Anderson e Whitaker, 2011 Obesidade Toddler attachment sort

Sanini et al., 2008 Autismo Separation anxiety test

Quiroga e Fanez, 2007 TDAH Attachment story completion task

Van ljzendoorn et al., 2007 Autismo Strange Situation procedure

TDAH: transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade.
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estabelece-se a base para a sensibilidade e para o comporta-
mento materno, que por sua vez facilita o desenvolvimento
de um apego seguro.

Portanto, o estudo de Oppenheim et al.” corrobora a teoria
de Ainsworth,’ quando esta atribuiu 2 sensibilidade materna
papel central na promocio do apego, caracterizando maes sen-
siveis como aquelas que sdo perspicazes no tocante aos motivos
subjacentes ao comportamento de seus filhos, demonstrando
assim sua relevincia nao apenas para criangas com desenvolvi-
mento tipico, mas também para criancas com doengas cronicas.
Desse modo, estudos que abordam percepgio, sensibilidade e
apego entre criangas com problemas cronicos tém implicacoes
nio apenas importantes para a pesquisa, mas também para
trabalhos clinicos com essas criangas no espectro da doenga e
de suas familias.

Nas pesquisas que tratavam das doengas neurocomporta-
mentais como autismo e TDAH, observa-se em sua maioria
que tanto as criangas como suas mées tém porcentagem maior
de vinculos inseguros do que 4 apresentada pela populagio com
desenvolvimento tipico.®”'*!” No que diz respeito as repre-
senta¢es maternas, além do apego inseguro, Keenan et al.4
e Al-Yagon et al.® reforcam o maior estresse, sofrimento psiquico
e ansiedade vivenciados por essas maes. Esse relacionamento
de sobrecarga emocional, muitas vezes levando 2 superprote-
G40 e ao controle inadequados, torna dificil o desenvolvimento
de uma base segura para o filho, interferindo na capacidade
de lidar com as condutas terapéuticas direcionadas & crianca e
podendo agravar o curso do transtorno ou dificultar o trata-
mento indicado. Diante disso, as criangas apresentam dificul-
dades ante situagoes conflitantes, para as quais nio conseguem
desenvolver solugoes adequadas, influenciando na sua capaci-
dade de regular e expressar suas emogdes, exibindo muitas vezes
comportamentos externalizantes inapropriados, como agitagio
e hiperatividade.”

A enxaqueca foi outra doenca cronica abordada em dois
estudos selecionados na pesquisa. Ela é considerada complexa
e seus mecanismos nio sio completamente compreendidos.
Na populagio pedidtrica, a cefaleia pode ser influenciada por
sintomas psicoldgicos e eventos de vida estressantes. Além
disso, é capaz de afetar todos os aspectos da vida das crian-
cas, como as dreas de comunicac¢io, mobilidade, autocuidado,
competéncia emocional, desempenho académico e funciona-
mento cognitivo, coordenagio, hdbitos de sono, socializagao,
implicando ainda reacoes negativas como ansiedade e depres-
s30.222 A relacdo entre cefaleia e apego foi identificada, e a
percepgio da dor muda em relagio a estilos de apego especi-
ficos, os quais, por sua vez, influenciam a regulagio emocio-
nal, bem como a tendéncia de buscar apoio quando exposto

a uma situagio de ameaca, como a dor.?"*? Hd evidéncias que

sugerem que os estilos de apego em criancas com enxaqueca
sdo preditores significativos de sofrimento fisico e emocional.
Estudos empiricos encontraram associagio entre apego inse-
guro e aumento de sintomas somdticos tanto na idade adulta
como na infincia. Criangas com vinculos inseguros descrevem
sua dor como mais ameagadora e apresentam maiores niveis de
ansiedade e depressio.>*

Tarantino et al.?! e Esposito et al.” forneceram a primeira
evidéncia do papel do apego na relagio entre a gravidade da dor
e os sintomas psicolégicos em criangas com enxaqueca, mos-
trando que os estilos inseguros se associam 2 alta frequéncia e
a intensidade grave dos ataques e ainda a sintomas aumenta-
dos de ansiedade, depressao e somatizacdo. Essas criancas mos-
tram autoestima baixa, sendo emocionalmente dependentes da
aprovagio de outros, e sdo caracterizadas por um grande medo
de abandono. Impulsionadas pelo desejo de terem suas neces-
sidades de apego atendidas, essas criangas podem exibir resul-
tados afetivos nio verbais exagerados, tais como raiva, medo,
sinais de dor ou desejo de conforto, para assim provocar uma
resposta mais previsivel dos pais.

Outra condicio cronica discutida nos estudos em questio
aborda a obesidade infantil, considerada atualmente um pro-
blema mundial de sadde publica. Para prevenir a obesidade
infantil e com o objetivo de alterar diretamente o equilibrio
entre energia de ingestio e gasto, sio propostas dieta sauddvel e
atividade fisica regular. No entanto, como as intervengées que
utilizam essas abordagens muitas vezes nio sio eficazes, estraté-
gias alternativas precisam ser ponderadas. Uma nova medida é
auxiliar as criangas a regularem suas emogées, controlando suas
respostas fisioldgicas e comportamentais. H4 evidéncias cres-
centes ligando a resposta ao estresse & obesidade e a sindrome
metabdlica. Altos niveis de estresse podem perturbar o funcio-
namento da fisiologia dos sistemas que afetam o balanco ener-
gético, o peso corporal e a distribuicio de gordura.”

As respostas ao estresse de uma crianga e a regulagio emo-
cional comecam a se formar nos primeiros estdgios do desen-
volvimento cerebral, e um padrio seguro de apego ¢é um dos
melhores marcadores comportamentais na regulacio das emo-
coes sauddveis dessa crianca.” Existe uma abordagem cogni-
tiva que aborda a influéncia da mie de criancas obesas, espe-
cificamente sobre a percep¢io de peso e imagem corporal de
seus filhos, em que a mae ¢ responsdvel pelas dificuldades de
autopercepgio da crianca obesa. Incapaz de estabelecer para-
metros claros em torno de si mesmo, a crianga nio consegue
reconhecer bem suas préprias necessidades, resultando em uma
percepgio errdnea da maioria de seus impulsos e emogoes.”

Nas pesquisas selecionadas nessa revisio acerca da relacio
entre obesidade e apego, todas obtiveram apego do tipo inse-
guro e sua relagio com a baixa responsividade/sensibilidade
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parental.*** Pinto et al.”® buscaram avaliar as estratégias de
apego em criangas obesas levando em conta que a qualidade
do relacionamento pais-filhos desempenha importante papel
no desenvolvimento socioemocional, além do sistema de regu-
lagio metabdlica, quando um contexto estressante ¢é ativado.
Marcadores neuroendécrinos, incluindo o cortisol e 0 hormo-
nio estimulante da tireoide (TSH), estdo alterados em pessoas
obesas. Como resultado, foi encontrada associaco entre o estilo
de apego inseguro evitativo e maiores niveis de TSH e menores
niveis de cortisol. Corroborando Bahrami et al.,? Guzman?
observou vinculo inseguro e responsividade materna alterada
em sua pesquisa. A negagio e minimizagio do problema, assim
como descuido, falta de disponibilidade e negligéncia, incluindo
a transferéncia da responsabilidade, problemas com controle
e contengdo do comportamento do filho, ou até a superprote-
¢do materna, impedem a autonomia e regulagio da alimenta-
c¢io pelo préprio filho e sdo alguns dos comportamentos que
refletem a ingeréncia materna.

Nesse contexto, independentemente do problema cronico
de satide que a crianca venha a apresentar, nota-se que a liga-
¢lo segura ¢ fator de protecio que estabiliza a crianga e permite
melhor desenvolvimento cognitivo, fisico e socioafetivo. Essas
criangas, ao estabeleceram apego seguro com sua figura primé-
ria de cuidado, percebem esse relacionamento de forma mais
positiva. Esses pais, considerados uma fonte de apoio, permi-
tem o desenvolvimento de habilidades apropriadas diante dos
conflitos e ameacas e melhor regulacio e expressio de sentimen-
tos, bem como maior capacidade de simbolizagio e elaboragio
cognitiva das situacdes que as criangas enfrentam. Por outro
lado, a existéncia de um apego inseguro pode ser vista como
fator de risco no que se refere ao curso dessas condigoes croni-

cas e s aplicagdes de medidas terapéuticas.?!"”

Estilo de apego e habilidades sociais

da crianca com doenca crdnica

Al-Yagon et al. e Storebe et al.'* destacaram associagio entre
TDAH e apego inseguro em criangas e ainda demonstraram relagio
entre essa vinculagio e piores habilidades sociais. Muitas criancas
e adolescentes com TDAH, por questées pertinentes A sua propria
condigio cronica de satide, apresentam competéncias sociais pre-
judicadas, além de problemas de linguagem e de aprendizagem,
dificuldades cognitivas relacionadas a atencio, tais como reso-
lu¢do de problemas, planejamento, humor e para interagir com
os pais e professores.'* As grandes dificuldades que as criangas
com TDAH desenvolvem no tocante 2 interacio social com os
pares podem ser reforcadas pelas reacdes negativas a seu préprio
comportamento disruptivo. As pesquisas aqui elencadas suge-
rem ainda uma possivel conexio e influéncia entre os padroes

de apego inseguro, socializagio e TDAH.®

Semelhantemente ao TDAH, o autismo também funciona
como uma condicio que influencia as relagées interpessoais
dessas criangas. Existe uma crescente apreciagio de estudos que
abordam o estilo de apego para criangas autistas. Esse interesse
vem com o reconhecimento de que tais individuos exibem um
desenvolvimento biolégico deficiente de capacidades sociais
e emocionais, tais como o reconhecimento de emogio facial,
a comunicagio social e a reciprocidade, que sio centrais em
processos subjacentes a formagio do apego e ao relacionamento
nas relagoes filho-cuidador.*®

Nessas condigoes neurocomportamentais, a baixa responsivi-
dade social, a diminui¢io do gozo compartilhado e a dificuldade
em regular o afeto sao comportamentos considerados essenciais
para o estabelecimento de uma relagio de apego.**! Portanto,
a natureza desses transtornos, independentemente da sensibili-
dade parental, pode desencorajar a relagao de apego entre pais
e filhos."” Porém, apesar dos déficits sociais e da comunicagio
associados a essas patologias, muitos estudos mostraram que
individuos com autismo e TDAH exibem comportamentos de
apego semelhantes aos dos individuos com desenvolvimento
normal ou aos das criangas com desenvolvimento atrasado.’*

Assim, embora experimentem uma base biolégica com
déficits na interagio social e compreensio emocional, evidén-
cias empiricas disponiveis sugerem que criancas com autismo
e TDAH podem se beneficiar de cuidados com base em um
apego seguro, de forma similar aquelas com desenvolvimento
tipico.”"” O apego do tipo inseguro, encontrado nas pesqui-
sas com criangas com problemas cronicos aqui selecionadas,
de maneira geral influencia as habilidades sociais. Caracteristicas
dessa vinculagdo, como a baixa resolucio de conflitos, a falta
de estabilidade, a irritagdo e a perda de controle, abrem pos-
sibilidades de intervengoes que favorecem a aprendizagem de
comportamentos assertivos para essa populacio lidar com seu

cotidiano de modo mais sauddvel.

Infervengdes direcionadas &

familia & luz do estfilo de apego

Conceitos relacionados, como a disponibilidade emocional,
a responsividade e a perspicdcia materna a respeito do mundo
interior da crianga, sdo associados a um apego mais seguro e a
melhores resultados no desenvolvimento da crianca. Esse é um
pilar fundamental para a presenga da autoconfianga, autoestima,
autocontrole e relagoes positivas com os outros.*

Entre os fatores que podem influenciar as relagoes prima-
rias da mae e do bebé, estd a incidéncia de doencas. Pais de
criancas com autismo e TDAH, por exemplo, enfrentam ind-
meros desafios que pais de criancas com desenvolvimento
tipico nio experimentam, e deve-se levar em consideragao

esse fato quando sdo consideradas tais diades. Essas familias
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relatam significativamente maior estresse, ansiedade e depres-
sd0, levando a implicagoes negativas na construgio do apego
infantil, supostamente porque esses pais sao menos capazes de
ser consistentemente sensfveis s necessidades de seus filhos.*
Dadas essas vulnerabilidades, tais diades podem apresentar
maiores riscos de perturbagoes ao sistema apego.>**> Maior
exploracdo das experiéncias subjetivas dos pais de uma crianca
com problemas cronicos é necessdria. Estd documentado que
criangas e adultos inseguros experimentam taxas mais altas de
problemas psicopatoldgicos do que suas contrapartes seguras.
Isso confirma que a qualidade da relacio de apego prediz for-
temente uma variedade de desfechos na vida de uma crianca.”’

O estudo de Bahrami et al.” sobre a obesidade infantil des-
tacou a importincia da qualidade do apego, demonstrando que
o estilo inseguro estd ligado ao maior peso corporal em criangas.
Isso sugere que uma intervengio visando modificar a dinimica
relacional entre pais, notadamente maes, e as criancas obesas,
deve ser incluida como parte relevante da gestio de obesidade
infantil, visto que problemas psicolégicos como depressao,
ansiedade e sintomas relacionados ao transtorno alimentar em
criangas podem também estar associados ao estilo de apego
inseguro delas e dos pais e, dessa forma, causar prejuizos ao
desenvolvimento como um todo dessas criancas.

As intervencoes nessas familias devem ser feitas com os obje-
tivos de aumentar a capacidade delas de atender as necessidades
de seus filhos, incluindo a importincia de abordar as demandas
informacionais desses pais, utilizando seus ambientes naturais
como contexto de intervengio (seus proprios lares, com suas
proprias atividades cotidianas, por exemplo), envolvendo-os
para serem participantes ativos nesse processo de planejamento
e intervencio, e também de promover uma reflexao e autoava-
liagao, ponderando as consequéncias de escolhas e estratégias
parentais especificas.'?

Estudos realizados por Siller et al." e Storebg et al.,'* cujo
propdsito era avaliar a eficicia de uma intervengio educativa
com pais de criangas autistas e com TDAH, com uso de um
grupo controle, evidenciaram que tais programas se associam
a aumentos significativos na comunicagio responsiva dos pais
e que as criancas aleatoriamente designadas para a intervengio
também mostraram melhoria nos comportamentos relaciona-
dos ao apego, em comparacio aquelas designadas para a con-
dicdo de controle.!>!

Pesquisas em populacoes de alto risco conectaram as relagoes
iniciais de apego a uma ampla gama de resultados em longo
prazo, incluindo o desenvolvimento cognitivo e de linguagem
das criangas, autoestima, independéncia e desempenho esco-
lar, levantando a hipétese de que a ligacdo entre as relacoes
de apego precoce e os resultados de longo prazo das criancas
(por exemplo, cognigio e linguagem) pode, pelo menos em

parte, ser mediada pelos primeiros marcos de aten¢io con-
junta das criangas.*

Diante desse contexto, intervengoes em satide podem ajudar
tanto as criangas como as familias a lidar com as consequéncias
psicoldgicas e sociais associadas as doengas cronicas, trazendo
contribuigées nio s6 para melhorar a qualidade da interagio des-
sas criangas nos varios contextos em que vive — familia, escola,
equipe de satide —, como também no préprio tratamento da
doenga, por meio de respostas mais positivas da crianga e da fami-
lia as exigéncias e demandas clinicas da doenga.?” Essas acoes
devem contribuir para subsidiar reflexdes sobre a otimizagio do
cuidado integral, ao conhecer a forma como a mae ¢ afetada pela
enfermidade de um filho e como ela enfrenta essa condicio e seu
contexto, e, assim, auxiliar na mobilizagio dos recursos disponi-
veis para a adaptagio a essa situagio.”’

As pesquisas revelam a importancia dessas interven¢oes no
estabelecimento da vincula¢io e do desenvolvimento da crianca
com problemas crénicos de satide. Porém, para melhor reso-
lutividade das acées e reconhecimento das reais necessidades
dessa populagao, devem existir préticas interprofissionais e
interdisciplinares, em que diferentes dreas de formagdo transi-
tem entre si, articulando seus saberes na organizacio desse tra-
balho, visto que as necessidades sio heterogéneas e complexas
e requerem ser apreendidas de forma integral.>*

As criangas com problemas cronicos podem apresentar muito
mais riscos de obter resultados adversos no estabelecimento do
apego e no seu desenvolvimento se um planejamento nio for
realizado. Portanto, programas de intervengio sio fundamen-
tais nessa fase de vida, minimizando o sofrimento psiquico
materno causado pelo conflito de gerar um filho muitas vezes
percebido como incompleto, auxiliando os pais no manejo
dessas situagoes e oferecendo apoio psicolégico.”* E necessério
que os profissionais de satde estejam atentos aos aspectos que
transcendem ao tratamento médico da doenca da crianca, pois,
sem uma visio integral sobre sua evolugio e acerca das relacoes
da crianga com as figuras significativas que a cercam, o éxito
do tratamento pode ficar comprometido. Sendo assim, faz-se
essencial que as agoes sejam pautadas também nesse cuidador
primdrio, ampliando o olhar a respeito das relagdes familiares
que incidem direta ou indiretamente no processo saide-doenga®
dessa crianga. Logo, torna-se fundamental instrumentalizar as
familias, com base em préticas educativas dialégicas mediante
as quais os profissionais criem oportunidades e meios para que
todos os cuidadores observem suas habilidades e competéncias
¢ adquiram recursos que atendam as necessidades da crianca,
refor¢ando a sensibilidade e responsividade.

Essa revisio apresenta algumas limitacoes, tais como o deli-
neamento metodolégico predominante, que nao permite garantir

relagdo de causa e efeito para as associacoes observadas, e ainda
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amostras ndo probabilisticas, que também exibem limitacoes
inferenciais. Ressalta-se a pouca quantidade de estudos dispo-
niveis sobre a temdtica na América do Sul, o que restringe a
extrapolagio de algumas constatagoes.

Foi observada pequena variedade de doengas cronicas quanto
a temdtica, impossibilitando uma generalizagio mais fidedigna dos
resultados, como também de estudos que avaliassem a associagao
do estilo de apego da crianga com o seu desenvolvimento cognitivo,
uma vez que uma importante repercussio da vinculagio insegura
¢ 0 impacto negativo nessa competéncia. Destaca-se ainda que os
instrumentos que avaliaram o apego nio foram, até 0 momento,
validados no Brasil, e sim passaram apenas por uma adaptagio,
como o estudo de Sanini et al.'® Pesquisas nacionais normalmente
utilizam o separation anxiety test (SAT) para avaliar o apego e jus-
tificam o seu uso por ser um teste projetivo em uma adaptagio &
realidade brasileira e & populagio que se propée a estudar.”

Contudo, mesmo com todas as limitacées ora apresenta-
das, o presente estudo nio deixa de ser uma contribui¢io para
a teoria do apego, pois, além de ampliar seu campo de abran-
géncia no que tange as populacoes estudadas, também abre
espago para novas iniciativas na mesma direcéo.
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