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Resumo

0 acolhimento de criancas em abrigos mostra uma realidade de violéncia intrafamiliar, ne-
gligéncia e abandono parental. Interessada na compreensdo desse tema, a presente pesquisa
teve por objetivo geral delinear os aspectos adaptativos e psicolégicos de maes de criangas
abrigadas. Participaram deste estudo sete mdes, cujos filhos com idade entre 0 a 10 anos e
11 meses estavam acolhidos e recebiam visitas regulares delas. Os instrumentos utilizados
foram: entrevista preventiva; Escala Diagnéstica Adaptativa Operacionalizada (EDAO) e Teste
do Desenho da Figura Humana. Os resultados obtidos com a Escala Diagndstica Adaptativa
Operacionalizada (EDAO) revelaram: trés mdes com adaptacgdo ineficaz grave; trés maes com
adaptacdo ineficaz severa; e uma mae com adaptacio ineficaz moderada. Os setores afetivo-
-relacionais, a produtividade e o aspecto sociocultural mostraram-se mais comprometidos.
Revelaram ainda a transmissdo transgeracional da violéncia e do abandono vivenciados pelas
mdes na propria infancia e o empobrecimento do papel materno. No Teste do Desenho da
Figura Humana, predominaram o autoconceito e a autoimagem acentuadamente negativos.
Verificou-se, assim, que os fatores psicoldgicos e adaptativos evidenciados na pesquisa apre-
sentavam forte associagdo com o abrigamento dos filhos.

Palavras-chave: Criangas institucionalizadas; maes; Escala Diagnéstica Adaptativa
Operacionalizada; desenho de figuras humanas.

Abstract

Children in shelter homes display a reality of interfamily violence, negligence and parental
abandonment. Interested in understanding this subject, this research had the aim to investigate
adaptive and psychological aspects of mothers of sheltered children. Seven mothers participated
in this study, whose children are aged between 0 to 10 years and 11 months, and were in shel-
ter and received regular visits. The instruments used were: preventive interview; Operational
Adaptive Diagnostic Scale (EDAO) e Human Figure Drawing Test. The results achieved by the
usage of Operational Adaptive Diagnostic Scale (EDAO) presented 3 mothers with serious ineffec-
tive adaptation; 3 mothers with severe ineffective adaptation; and 1 mother with moderate ine-
ffective adaptation. Affective-relational sectors, productivity and socio-cultural aspect were even
compromised. It was observed the transgenerational transmission of violence and abandonment
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suffered by mothers in their childhood, in addition of a decline of the maternal function. In Humans Figures Drawing, very nega-

tive self concept and self image were predominant. Adaptive and psychological factors of mothers were strongly correlated with

sheltered children.

Keywords: Institutionalized children. Mothers. Operational Adaptive Diagnostic Scale. Humans Figures Drawing.

Introduciio

O abrigo, previsto e descrito no Estatuto da Criancga
e do Adolescente, (Brasil, 1990) que o fundamenta, é
considerado medida de protecdo para criangas e ado-
lescentes que estejam em situacdo de risco em suas
familias. Os Conselhos Tutelares e as Varas da Infancia
e Adolescéncia encaminham as criancas vitimas de
abandono, violéncia doméstica e sexual, negligéncia
e caréncia de recursos materiais para o acolhimento
em abrigos, instituicoes cuja funcido é amparar e ofe-
recer os cuidados basicos que essas criancas neces-
sitam, enquanto seus pais ou familiares se mostram
incapazes de exercer o papel de protetor/provedor.

O acolhimento deve ter, porém, carater provisé-
rio, visando a preservacao dos vinculos familiares -
notadamente entre pais e filhos -, com a preocupa-
¢do de promover, em tempo mais breve possivel, a
reinsercdo das criancas e adolescentes no convivio
familiar (Silva, 2004). Essa inten¢do, no entanto, é
dificultada pela escassez de politicas publicas que
poderiam facilitar os abrigos no auxilio as dificul-
dades sociais, econdmicas e psicoldgicas das fami-
lias, bem como a composi¢do de equipes de profis-
sionais especializados para o atendimento a essas
demandas especificas.

0 papel da parentalidade

Estudos sobre o papel materno e as causas do
abandono e da negligéncia em relacdo a criancas por
suas mdes, mostram alguns fatores para compreen-
sdo dessa situacdo. Entre outros, a miséria, a falta de
recursos financeiros de mies que ndo tém o apoio do
parceiro e da familia, a exclusdo social e abandono
dessas maes pela sociedade e pelas politicas publi-
cas. Apontam, ainda, para o fato de que as maes que
foram abandonadas ou negligenciadas na infincia
repetem o abandono e apresentam dificuldades em
assumir o papel materno com seus préprios filhos.
Contetidos de distanciamento afetivo, falta de sen-
timentos positivos dos pais e agressividade como

forma de puni¢cdo foram encontrados na infancia
dessas mulheres (Soejima & Weber, 2008).

Dados sobre a transmissdo transgeracional mos-
tram que mulheres vitimas de violéncia na infancia
sd0 mais suscetiveis a submissao a agressao de seus
parceiros na vida adulta, assim como pode ser fa-
tor desencadeador o uso de alcool e outras drogas,
colocando-a em risco para ser vitima, ou praticar
violéncia (Silva, Falbo Neto & Cabral Filho, 2009).

Nesse contexto hd uma realidade de mulheres de
baixa renda que chefiam suas familias, com parcei-
ros transitérios, que nao contribuem com o susten-
to, ou com os cuidados dos filhos. Mostram-se soli-
tarias, moram com seus filhos e geralmente com a
familia de origem, desempregadas e com dificulda-
des de reinsercao no mercado de trabalho, devido a
baixa escolaridade e a presenca de doencas incapa-
citantes (Miguez-Naiff & S3, 2007).

Sendo assim, as maes cometem abusos com mais
frequéncia, sendo a pobreza, a baixa escolaridade e
a agressao sofrida quando criancas fatores de risco
para o desenvolvimento da violéncia nestas familias.
A violéncia pode ser considerada por essas familias
como uma estratégia para soluc¢do de conflitos fami-
liares (Weber, Viezzer, Branderburg & Zocche, 2002;
Dixon, Browne & Hamilton-Giachritsis, 2009).

Tendo em vista o que foi acima mencionado, este
estudo priorizou compreender os fatores adaptati-
vos e psicoldgicos de maes de criangas acolhidas em
abrigos, como um aspecto importante e fundamen-
tal para a compreensao do abandono e da negligén-
cia praticados pela figura parental contra os filhos
- uma compreensdo que poderia auxiliar os profis-
sionais de diferentes especialidades que trabalham
com essa demanda tdo delicada a encontrar inter-
vencodes preventivas adequadas nos niveis primario,
secundario e terciario (Leavel & Clark, 1965).

Método

Esse estudo utilizou-se do método clinico-quali-
tativo de acordo com Turato (2008).
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A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos do Instituto de
Psicologia da USP (CEPH-IP) sob o n2 2007.004.

Participantes

A inclusdo das maes como participantes desta
pesquisa atendeu aos seguintes critérios: que nao
tivessem sido destituidas do poder familiar; que re-
alizassem visitas regulares aos filhos nos abrigos e
que os filhos tivessem idade de 0 a 10 anos e 11 me-
ses, ndo tendo ingressado na adolescéncia, fator que
poderia modificar a compreensao sobre os motivos
do acolhimento, relacionados a dificuldades de re-
lacionamento com os filhos devido a questdes de
ndo aceitacao de limites, confrontos de autoridade,
busca de independéncia, entre outros considerados
mais comuns a essa faixa etaria.

As maes foram convidadas a participar do estudo
nos dias de visitas ao abrigo. Na ocasiao, foram fei-
tos esclarecimentos a respeito do objetivo do estudo
e dos procedimentos a serem adotados. Obtida sua
concordancia, foi solicitada a assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Instrumentos

Os instrumentos utilizados foram:

- Entrevista Preventiva que, segundo Simon (1995), é a
entrevista utilizada quando o individuo ndo procura
espontaneamente a entrevista psicolégica, mas é con-
vidado a participar pelo pesquisador ou preventivis-
ta, podendo ou ndo apresentar uma queixa especifica;

- Escala Diagndstica Adaptativa Operacionalizada -
EDAO para avaliar a eficacia da adaptagdo do indi-
viduo em relagdo a si mesmo e ao ambiente em que
vive a partir das solu¢des que adota para atender suas
necessidades nos quatro setores adaptativos: afetivo
relacional, produtividade, sociocultural e organico
(Simon, 1989);

- Teste do Desenho da Figura Humana (DFH) de
Machover (1949) que tem o objetivo de conhecer a
autoimagem e o autoconceito que cada individuo faz
de si a partir da autoimagem projetada no desenho.
A avaliacdo do teste foi realizada pela andlise de de-
senhos de Van Kolck (1984), que adaptou a avaliagio
dos desenhos de Machover (1949) para a realidade
brasileira.

Procedimento

Inicialmente, para obter autorizagdo, 10 abrigos,
como representantes legais das criangas sob sua
responsabilidade, foram contatados. Destes, ape-
nas 3 autorizaram a realizacdo da pesquisa dentro
de suas instalagdes. Sete foi o nimero de maes que
preenchiam os critérios de inclusdo na pesquisa. O
nome de cada uma delas foi previamente informado
a pesquisadora pela assistente social ou psicéloga
dos abrigos para que a pesquisadora, no horario
em que elas compareciam para visitar seus filhos,
pudesse convida-las a participar da pesquisa, escla-
recendo devidamente o objetivo da pesquisa e do
procedimento a ser adotado.

Ao final das entrevistas e da aplicacdo dos ins-
trumentos, as méies, de acordo com as necessidades
apresentadas, receberam um retorno a respeito
de suas condi¢cOes adaptativas e psicolégicas, bem
como orientacdes e encaminhamentos especificos
considerados necessarios.

Resultados

Dados gerais da entrevista

A Tabela 1 mostra que todas as maes estudadas
estavam na idade adulta, havendo disparidade na
escolaridade. Cinco maes eram alfabetizadas e duas
maes ndo o eram - Maria era semianalfabeta e Ana
era analfabeta. Esse dado parece indicar que nio
ha relacdo aparente entre a baixa escolaridade das
maes e o numero de filhos.

Tabela 1 - Dados de identificaciio das maes

Mies  Idade fls;:('; E:?h Filhos ;;ci‘;'os
Cibele 29 anos 82 série Nao 3 3
Rosa 40 anos 52 série Nao 5 2
Eva 49 anos 42 série Nao 5 3
Berenice 44 anos 82 série Nao 4 2
Maria 26 anos 22 série Sim 3 3
Ana 41anos 12 série Nao 2 2
Dirce 34 anos 82 série Sim 5 4
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Quanto ao setor da produtividade, apenas Maria
e Dirce relataram trabalhar fora de casa. Maria rela-
tou um subemprego que nao lhe permitia sustentar
a si mesma e as filhas. Ja Dirce relatou um traba-
lho com o qual mantinha a si e os filhos - quando
eles moravam com ela - e ainda auxiliava a mée
nas despesas da casa. Eva relatou frequentar uma
instituicdo, na qual realizava trabalhos manuais e
conseguia vender alguns desses trabalhos; no en-
tanto, isso ndo era suficiente para sua subsisténcia e
relatou estar procurando um trabalho. Cibele man-
tinha-se com a pensdo da filha mais velha, assim
como Berenice, que se mantinha com a pensio do
segundo filho. Rosa nao relatou nenhuma fonte de
renda e Ana tinha a subsisténcia garantida no abri-
g0 em que morava.

Quanto ao acolhimento Cibele tinha os trés filhos
acolhidos; Rosa, dois filhos acolhidos, dois filhos
adolescentes morando com ela (ambos ja haviam
sido acolhidos) e uma filha mais velha morando
com sua mae; Eva, quatro filhos acolhidos e uma
filha morando com um ex-companheiro; Berenice,
dois filhos menores acolhidos e dois filhos maiores
de idade morando com ela (ambos haviam sido aco-
lhidos na infancia e retornaram para casa na maio-
ridade); Maria, trés filhas acolhidas; Ana, dois filhos
acolhidos; e Dirce, quatro filhos acolhidos e um filho
maior de idade que morava com sua mae.

(lassificacdio Adaptativa

A adequagio setorial mostrou que, entre as 7
maes pesquisadas, todas apresentaram solucdes
pouquissimo adequadas para o setor afetivo relacio-
nal (A-R). No setor produtividade (Pr), a adequacio
foi diferenciada: Cibele, Rosa e Berenice mostraram
solug¢des pouquissimo adequadas, o que resultou na
classificacdo de adaptacgao ineficaz grave - grupo 5;
Rosa, Maria e Ana, com as solugdes pouco adequa-
das, foram classificadas como em estado de adapta-
¢do ineficaz severa - grupo 4; e Dirce, a Unica com
respostas adequadas, foi classificada com adaptacdo
ineficaz moderada - grupo 3 (Simon, 1989; 2005).

Dessa forma, seis mies encontravam-se diag-
nosticadas no Quadro Grave (qg) e apenas uma no
Quadro Mediano (qm) (Simon, 1999).

Nos demais setores adaptativos — Organico (Or)
e Sociocultural (S-C) -, avaliados qualitativamente
(Simon, 1996), Cibele, Eva, Ana e Dirce mostraram

solucdes adequadas similares no setor Or e pouco
adequadas no setor S-C; Berenice e Maria solugdes
pouco adequadas nos dois setores; e Rosa revelou
solu¢des pouquissimo adequadas no setor Or e pou-
co adequadas no setor S-C.

Tabela 2 - Diagnéstico adaptativo

Avaliagao Setorial Classifica- GTupo
Maes cdo Adap- aga
. P-
A-R/ Pr Or / S-C tativa T
Cibele PgA / PqA Ad / PA Ineficaz 5
Grave
Rosa PgA / PqA PqA / PA Ineficaz 5
Grave
Eva PgA / PA Ad / PA Ineficaz 4
Severa
Berenice PqA / PqA PA / PA  Ineficaz 5
Grave
Maria PgA / PA PA / PA Ineficaz 4
Severa
Ana PgA / PA Ad / PA Ineficaz 4
Severa
Dirce PgA / Ad Ad / PA Ineficaz 3
Moderada

Legenda: Ad - adequado; PA - pouco adequado; PgA - pouquis-
simo adequado.

Dados obtidos no DFH

Os dados obtidos com o DFH mostraram que,
em todas as maes, o autoconceito e a autoimagem
encontravam-se preponderantemente negativos. E
ainda existiam sentimentos de inseguranga, infe-
rioridade, inadequacgao, ansiedade, agressividade/
hostilidade, impulsividade, dependéncia emocional
e regressao.

Discusstio

Delineamento adaptativo/psicoldgico

A inadequacio e os conflitos intra e extrapsiqui-
cos no setor afetivo-relacional apareceram em todas
as maes.
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Analisando as historias relatadas por elas, pode-
-se observar, de um lado, uma realidade social que
reflete a falta de recursos materiais, o desempre-
go, o0 abandono dos parceiros como verificado por
Soejima e Weber (2008); e, de outro, significacdes
pessoais que essas maes fazem da realidade objetiva
que revelam um mundo de fantasias e idealizac¢oes,
principalmente, das figuras masculinas, tornando
dificil delimitar o quanto de realidade psiquica e de
realidade objetiva estdo envolvidas nas situagdes-
-problema vivenciadas (Simon, 2005).

0 envolvimento impulsivo com varios parceiros,
vinculando-se rapidamente com quem lhes desse
a minima atengdo, na expectativa iluséria de rece-
ber deles seguranca e protecdo - casa e sustento -,
apareceu repetidamente nos relatos de Cibele, Rosa,
Berenice e Maria. Com Berenice, Cibele e Maria,
além de relacionamentos rapidos também envolve-
ram-se em uma gravidez nao planejada.

Nos relatos de Eva, Dirce e Ana, a busca por re-
lacionamentos idealizados, e, por isso, inadequados
e frustrantes também se fez presente; embora, com
essas maes, os relacionamentos tenham se revelado
mais duradouros do que com as demais maes. Por
exemplo, Eva e Ana tiveram parceiros alcodlicos e
agressivos que, em um primeiro momento, foram
percebidos como “principes encantados”, o que fez
que mantivessem com eles, por um tempo, uma liga-
¢do de carater fusional (Levy & Gomes, 2008).

Nessas maes, o sofrimento vivenciado em cada
relacionamento parecia nunca ser suficiente para
“aprenderem com a experiéncia” e empreende-
rem uma busca mais adequada (Bion, 1962/1991).
Repetiam, sem elaboracdo, as solu¢des pouquissimo
adequadas ja anteriormente adotadas, envolvendo-
-se insistentemente com homens tdo imaturos
quanto elas e que muito pouco tinham a oferecer
em termos de seguranca e afeto. A dependéncia afe-
tiva infantil dessas maes, evidenciada também no
DFH, ndo lhes permitia escolhas objetais mais ade-
quadas, levando-as a perpetuar seus conflitos intra
e extrapsiquicos, dificultando, inclusive, a formagao
de vinculos saudaveis também com os filhos (Freud,
1914/1969).

Nos relatos das maes, pode-se identificar, ainda, a
presenca de aspectos masoquistas. Apesar do aban-
dono e das agressdes sofridas, elas continuavam a
se envolver com homens que possufam o mesmo
perfil: pouco protetores e continentes com elas e
com os filhos. Eva e Ana, como exemplos de casos

extremos, permaneceram com parceiros violentos
durante anos, colocando em risco, além de suas vi-
das, também a de seus filhos, evidenciando a for¢a
da pulsdo de morte existente nelas. Pulsdo de morte
presente também no comportamento compulsivo -
alcoolismo - de Rosa e Dirce cuja repercussao era
visivel nos setores A-R e S-C, afetando enormemen-
te sua autoestima.

A violéncia mostrou-se como um trago psicolégi-
co importante e ainda preocupante em Rosa e Eva,
exigindo a intervencdo de um superego externo, re-
presentado pelo Conselho Tutelar e pela escola. As
maes, banalizando a agressividade com que trata-
vam os filhos, justificavam-na como um recurso ne-
cessario para educar e disciplinar os pequenos. Ja
Cibele, Berenice, Ana, Dirce e Maria negavam qual-
quer negligéncia infligida aos filhos, sem no¢ao da
gravidade de sua conduta.

A agressividade e a negligéncia evidenciadas
nessas maes confirmam o que Klein e Riviéere (1937,
1975) afirmam a respeito da rejeicdo que pode
ocorrer entre maes e filhos. Dados encontrados nos
protocolos do DFH, tais como agressividade, hostili-
dade e impulsividade, e também vistos nos relatos,
colocam em evidéncia o predominio do funciona-
mento do Id no comportamento dessas maes. Pouco
comprometidas com seu papel materno, elas ndo
exerciam suas fun¢des maternas de prover, prin-
cipalmente, afeto e protecdo e nem de oferecer os
cuidados basicos para uma sobrevivéncia digna e
segura.

A ma elaboracdo em Cibele, Rosa, Eva, Berenice,
Maria e Ana das posicGes esquizoparanoide e de-
pressiva, evidenciada pelo diagnéstico adaptativo
que as inseriram no Quadro Grave (Simon, 1999;
2005), encaminhou-as, sob o predominio da pulsido
de morte, a todos os setores adaptativos, a adotar
acoes e condutas primitivas e pouquissimo adequa-
das (Klein & Riviere, 1937, 1975). No caso de Dirce,
pertencente ao Quadro Mediano houve possibilida-
de de, quando sob o predominio da pulsao de vida,
como no caso da produtividade, adotar solugoes
mais adequadas; mas, nos demais setores, notada-
mente no setor A-R, submetido a pulsdo de morte,
notaram-se a¢des e condutas muito menos adequa-
das, como a falta de cuidados com os filhos e consi-
g0 mesma.

0 alcoolismo e a dependéncia de drogas foram
constatados, ainda, em todos os parceiros das maes
estudadas. Esta escolha apontava para parceiros
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que ndo cuidariam delas e nem de seus filhos, e
ndo ofereceriam suporte adequado como figuras
paternas dadas a violéncia e indisponibilidade com
elas e os filhos. Assim, tanto elas quanto os filhos
ficaram a mercé do abandono e da violéncia desses
parceiros/pais.

As maes estudadas mostraram-se presas a um
modelo de papel materno determinado por padrdes
repetitivos que tiveram origem em relagdes objetais
regredidas e imaturas.

Pode-se tracar uma relacdo dindmica entre a
negligéncia e violéncia sofrida por elas préprias na
infincia e a infligida aos filhos, revelando a repeti-
¢do da violéncia, da agressividade e da negligéncia
de cuidados a infancia. Ndo conseguiram dar novo
significado as relagdes com os filhos e repetiram de
forma mais intensa os traumas vivenciados nas rela-
¢des com os proprios pais, numa transmissao trans-
geracional (Berenstein, 1981; Freud, 1914,1969;
Granjon, 2001).

Esses dados encontrados nas maes estudadas
mostram similaridade com pesquisas nas quais as
maes (e os pais) que sofreram abandono e violén-
cia na infancia estao mais propensas a repeticdo da
agressividade e do abandono na idade adulta com
seus filhos. Esta repeticao ficou evidenciada na re-
lacdo com os filhos e no proprio acolhimento deles
(Silva et al., 2009; Soejima & Weber, 2008).

As relacdes objetais das maes com as figuras
maternas mostraram-se comprometidas em todos
os casos. Nota-se que essas relagdes interferiam na
adequacdo do setor A-R, que estava permeado por
fantasias inconscientes relacionadas a falta de amor
das figuras maternas e comprometendo o desen-
volvimento do préprio papel materno (De Felice,
2006), reproduzindo com os filhos aquilo que vi-
venciaram na propria infancia, e de forma até mais
acentuada.

Dessa forma, percebe-se na histdria de todas as
maes, infantilidade e dependéncia afetiva que as im-
pediram de desenvolver o estado necessario de pro-
ximidade afetiva com seus filhos para cuidar deles e
protegé-los. Mostraram-se incapazes de se colocar-
-se em um estado de compreensdo e empatia dos
filhos, que possibilitasse suprir suas necessidades
basicas e afetivas e que promovesse a sensacdo de
amparo durante o desenvolvimento deles.

0 estado de reverie materna (Bion, 1991) falhou,
com uma perturbac¢io na sustentacdo da identifica-
¢do projetiva dos filhos, assim como ndo apareceu

nessas maes o desenvolvimento da preocupacio
materna primaria (Winnicott, 1956, 2000), nao po-
dendo regredir de forma saudéavel, para a empatia e
compreensao de seu bebé, porque elas ndo haviam
evoluido adequadamente a fase adulta de desen-
volvimento. Ndo puderam, ainda, ser o organizador
psiquico de suas criangas, ndo tendo elas proprias
um desenvolvimento mental saudavel, e, portanto,
ndo conseguiram auxiliar os filhos nesse aspecto.

As mades nao conseguiram ser continentes, pois
elas préprias estavam entregues a relagdes objetais
pouco desenvolvidas e imaturas, e ao desejo de se-
rem cuidadas e protegidas por seus parceiros, ou
por figuras femininas significativas.

Todas as mdes mostraram dificuldades em de-
senvolver vinculos positivos com seus filhos e cui-
dar deles adequadamente (Weber et al., 2002). Um
exemplo disso é que, com excec¢do de Maria e Ana,
cujos filhos haviam sido acolhidos no abrigo pela
primeira vez, as demais maes ja haviam passado
pela experiéncia de um primeiro acolhimento com
os filhos mais velhos. E nada fizeram para evitar um
novo acolhimento.

Portanto, ndo é possivel afirmar que um segun-
do acolhimento promovesse mudangas positivas no
relacionamento com os filhos e que a negligéncia
ndo fosse repetida sem uma intervengao psicolégi-
ca preventiva que trabalhasse com a reinsercdo das
criangas em suas casas e com o apoio dos cuidados
basicos que as maes deveriam ter com eles, confor-
me Pereira e Costa (2005) e Rabault (2008).

Os parceiros de Cibele, Rosa, Ana e Dirce mo-
ravam com elas no momento do acolhimento, mas
isso ndo foi suficiente para que fizessem algo para
evita-lo. Esse dado esta de acordo com a pesquisa
de Miguez-Naiff e Sa (2007) e de Soejima e Weber
(2008), que mostraram uma realidade de maes so-
litarias, sem o apoio do parceiro, ou com parceiros
transitérios que ndo contribuiam para o cuidado
dos filhos ou seu sustento.

No setor da produtividade, as maes, com excecao
de Dirce, apresentavam solu¢des pouco adequadas.
Nos protocolos do DFH das maes, apareceram sen-
timentos de incapacidade e frustracdo que podem
estar associados a baixa produtividade de grande
parte das maes.

A dependéncia ou a imaturidade afetiva evi-
denciadas nos desenhos colaboraram para a ma-
nutencdo deste quadro de dificuldades no setor Pr;,
pois evidenciou que ndo confiavam em si mesmas
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e esperavam do outro a satisfacdo de suas neces-
sidades. Nas historias, é possivel perceber ainda
a fragilidade egoica em todos os casos. Imaturas e
despreparadas profissionalmente ndo se mostra-
vam capazes de atender as necessidades dos filhos,
negligenciando-os de forma persistente.

Essas maes ndo revelavam uma busca efetiva por
mudancas neste setor, por um trabalho que pudes-
se auxilia-las a ter melhores condi¢des materiais
para suprir as proprias necessidades materiais e a
dos filhos. Nenhuma delas conseguia sustentar a si
prépria e nem aos filhos (Miguez-Naiff & S3a, 2007;
Soejima & Weber, 2008). Elas até desenvolviam al-
gumas ocupacdes, mas eram insuficientes para me-
lhorar a adequacdo neste setor.

0 mesmo ndo foi observado com Dirce. Mesmo
tendo apresentado solugdes pouquissimo adequa-
das no setor A-R, estas ndo interferiram em sua
adequacdo no setor Pr. Além de produzir, Dirce
mantinha relaces interpessoais positivas no seu
local de trabalho e mostrou sentir-se responsavel
pelas necessidades basicas dos filhos apesar do
acolhimento.

No setor sociocultural os “sentimentos, atitudes
e acoes” direcionados as institui¢oes, valores e cos-
tumes de todas as mdes foram considerados pouco
adequados (Simon, 1989).

As maes, de um modo geral, mostraram-se iso-
ladas, embora algumas tenham recebido beneficios
assistenciais. Nao houve a valorizacdo de uma rede
social de apoio que pudesse auxiliad-las nos cuida-
dos basicos com os filhos e com a qual pudessem
desenvolver valores sociais mais adequados (Guara,
2005).

Cibele, Rosa, Eva, Berenice e Ana estavam afas-
tadas inclusive de suas familias. Maria e Dirce mo-
ravam com as maes e tinham contato com seus ir-
maos, mas isso ndo configurou a¢des mais positivas
relacionadas a sua postura como cidadas.

As familias, nestes casos, cobravam a inadequa-
¢do dessas maes e em seus relatos ficou claro que
gostariam de ter um comportamento mais ade-
quado e aceito socialmente. Os sentimentos de in-
ferioridade e inseguranga, ja expostos no setor A-R
e configurados nos DFH, podem estar associados a
essas cobrangas sociais.

As maes relataram que sentem-se desrespeita-
das pelas intervengdes externas realizadas em suas
vidas por dentncia de familiares, conselheiros tu-
telares e assistentes sociais, aparentemente sem

perceber que seus deveres como mées estavam com-
prometidos (Oliva, 2004). Assim, o abrigo é sentido
como perseguidor, assim como o Conselho Tutelar
através das intervengdes realizadas (Minuchin,
Colapinto & Minuchin, 1999), como se essas insti-
tuicOes estivessem contra elas.

Em contrapartida, aceitaram o auxilio de insti-
tuicdes publicas que as informaram sobre os seus
direitos sociais e as apoiaram na busca por eles, no
recebimento de cestas basicas, reembolso bolsa fa-
milia e refei¢des; ou no caso de Ana, com o proprio
acolhimento, e de Berenice, que conseguiu o apoio
juridico para voltar para a casa do pai por seu direi-
to a heranca.

Ficou evidenciada, assim, uma auséncia do fun-
cionamento do Superego, denotando imaturidade
até na conduta social, ndo se mostrando capazes de
assumir um papel social adulto, pautado em direi-
tos e deveres. Desconheciam seus direitos e descon-
sideravam seus deveres como a protec¢do e cuidados
com os filhos, ou de respeito a regras sociais basicas.

A agressividade, hostilidade e impulsividade
foram fatores psicoldgicos evidenciados nos dese-
nhos das méaes e revelados em suas histérias no se-
tor A-R, no relacionamento com os filhos, parceiros
e familiares, mas no setor S-C, em relacdo as insti-
tuicdes e a sociedade em geral, mostraram-se como
uma forma de defesa contra a angustia e a ansieda-
de que essas relacdes provocavam.

As solugdes no setor orgdnico mostraram-se
adequadas na maioria dos casos. Berenice e Maria
mostraram solucdes pouco adequadas e apenas
Rosa mostrou solucdes pouquissimo adequadas.
Todas as maes, com excecao de Berenice, revelaram
aparéncia extremamente simples, e higiene pessoal
preservada.

Cibele, Eva, Ana e Dirce mostraram “sentimen-
tos e agdes” mais positivos quanto a prépria sauide,
apresentando cuidados consigo mesmas (Simon,
1989). Um fator que contribuiu para este setor estar
menos prejudicado pode ser o fato de que a figura
do médico - diferentemente do psicélogo - é mais
préxima e familiar a essa populacdo através dos
contatos mantidos nas Unidades Béasicas de Saude,
geralmente localizadas em regides préximas as suas
casas, onde recebem as medicacbes distribuidas
gratuitamente.

Em relacdo a gravidez, nenhuma delas mostrou
qualquer cuidado preventivo. Sequer chegavam a
pensar em planejamento familiar. Mostraram uma
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incapacidade de pensar sobre os filhos, como se ndo
tivessem desenvolvido uma representacdo mental
da funcdo materna (Bion, 1991).

Consideracdes finais

O acolhimento em abrigos é uma realidade pre-
ocupante no Brasil e em outros paises do mundo
pelo nimero de criangas e adolescentes institucio-
nalizados. Dessa forma, pesquisar maes de criancas
abrigadas revelou-nos nuances importantes sobre a
parentalidade: maes que ndo apresentavam condi-
¢Oes de exercer a maternidade de forma adequada e
pais ausentes e imaturos.

Os instrumentos utilizados na pesquisa possi-
bilitaram obter dados importantes sobre aspectos
adaptativos e psicoldgicos, autoconceito e autoima-
gem das maes. Assim, a EDAO e o DFH contribuiram
positivamente para a realizagido do estudo adap-
tativo e psicolégico das 7 maes que foi se configu-
rando, nas historias, em caracteristicas repetitivas
que apareceram nas entrevistas e na avaliacdo dos
desenhos.

Os fatores psicolégicos evidenciados no DFH
das maes mostraram autoconceito e autoimagem
preponderantemente negativos revelando imatu-
ridade, dependéncia afetiva, regressao e impulsivi-
dade, sentimentos de inferioridade e inadequacao.
Os fatores adaptativos revelados na EDAO eviden-
ciaram adaptacdo ineficaz grave em trés maes,
adaptacdo ineficaz severa em trés maes e adapta-
cdo ineficaz moderada em uma mae. As solugoes
inadequadas apareceram principalmente nos se-
tores adaptativos A-R, Pr e S-C. Constatamos, en-
tdo, que os fatores psicologicos e adaptativos das
mdes apresentam-se fortemente associados ao
abrigamento dos filhos.

Esse quadro grave mostrou que as solu¢des ob-
tidas para suas dificuldades nestes setores foram
repetitivas e pouco refletidas, dependéncia infantil,
impulsividade com predominio do funcionamento
do Id, fragilidade egoica, assim como auséncia de
um funcionamento superegoico.

Todas as maes tinham tido seus filhos acolhidos
por violéncia praticada por elas: agressividade ou
negligéncia. No entanto, ndo assumiam sua respon-
sabilidade nessa realidade de abandono e rejeicao,

o que limitava consideravelmente as mudancas ne-
cessarias e fundamentais nesse contexto.

Verifucamos que a pouca conscientizacdo da
prépria violéncia estava associada a repeticao psi-
quica do modelo de violéncia vivenciado na prépria
infancia. Todas as maes haviam sido vitimas, como
seus filhos, de negligéncia ou agressao por parte
dos pais e reproduziam isso em seu papel parental.

A transmissdo transgeracional da violéncia foi
entdo revelada, pois ndo puderam modificar esses
contetdos traumaticos e elaborar as situa¢des de
dor e sofrimento, infligindo de maneira repetitiva e
mais acentuada aos seus filhos sob forma de falta de
protecao e de afeto. Essas mdes foram pouco pro-
tegidas e cuidadas na infancia e assumiram, quan-
do adultas, uma postura ainda mais comprometida
com suas criancas, pois apresentaram uma grande
dificuldade em elaborar as experiéncias vivenciadas
com suas familias.

Assim, vinculos positivos e ternos com os filhos
nao foram estabelecidos, o que impedia o cuidado e
a prevencao da violéncia intrafamiliar também em
relacdo aos parceiros. Permitiam, desse modo, que a
violéncia se repetisse com elas proprias novamente
e com os filhos, unindo-se a parceiros imaturos e,
muitas vezes, violentos e agressores.

A psicoterapia como medida de prevencao rela-
cionada aos casos estudados seria importantissima,
tendo em vista a classificagdo diagnostica adapta-
tiva das maes. Sem interveng¢des adequadas, o vin-
culo das maes com seus filhos ndo apresentardo
diferencas positivas significativas e é preciso consi-
derar que estas maes necessitam de auxilio urgente
para suas dificuldades psicoldgicas e sociais, caso
contrdrio ndo haverd mudang¢as na qualidade da
adapta¢do, mantendo-se a repeticdo psiquica. E a
transmissao desses contetidos torna-se uma grande
preocupacio, pois podera perpetuar-se através dos
filhos.

Precisamos, entdo, estar atentos as particulari-
dades dessa demanda para oferecer socorro psico-
logico, que deve ocorrer em trés momentos: antes
da institucionaliza¢do da crianc¢a, durante o abriga-
mento e por meio de um acompanhamento psico-
logico e social quando a crianga retorna para casa,
procurando-se evitar que dificuldades existentes
antes do abrigamento e que possam ter sido agra-
vadas pelo distanciamento da institucionalizagao
possam gerar novo abrigamento.
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