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Resumo: A maior parte dos estudos, sobre a importancia do ambiente familiar no desenvolvimento emocional e no tratamento
psicologico de criangas, busca associar as caracteristicas da mae a patologia da crianga, em detrimento da figura do pai. Tendo
isso em vista, este estudo teve como objetivo investigar as caracteristicas de personalidade de pais de criangas com tendéncia
antissocial, submetidas ao psicodiagndstico interventivo, e sua possivel relacdo com os resultados terapéuticos dos filhos. Seis
pais de sete criangas foram avaliados pelo Teste de Rorschach, e o follow-up dos casos indicou a ocorréncia de cinco sucessos
e dois fracassos terapéuticos. As caracteristicas paternas associadas ao sucesso foram auséncia de comprometimentos severos
no teste da realidade, controle pulsional e relacionamentos interpessoais, além de uma organizagio neur6tica de personalida-
de. Sendo assim, os resultados mostram a importancia de incluir informagdes sobre a personalidade paterna na realizagao de
indicac@o terapéutica de criangas e na proposicdo de prognosticos.
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Paternal Personality as a Prognostic Factor in the Treatment for
Antisocial Tendency

Abstract: Most studies addressing the importance of the family environment on children’s emotional development and
psychological treatment associate the characteristics of the mother’s personality with the child’s pathology, disregarding the
characteristics of the father’s personality. Therefore, this study’s objective was to investigate the personality characteristics
of fathers of children with antisocial tendencies by means of the psychodiagnosis interventive method and to investigate the
potential relationship of such characteristics to the treatment results obtained for children. Six fathers of seven children were
evaluated by the Rorschach test. Follow-up of the cases indicated five therapeutic successes and two failures. The paternal
personality characteristics associated with success included the absence of severe impairment in the test of reality, control of
impulses, and interpersonal relationships, in addition to a neurotic organization of personality. The results show the importan-
ce of including information concerning the father’s personality when prescribing therapies and establishing prognoses.

Keywords: Psychodiagnosis, Antisocial Behavior, Treatment Effectiveness Evaluation, Fathers, Rorschach Test.

Personalidad Paterna como Factor de Pronostico en el Tratamiento de
la Tendencia Antisocial

Resumen: La mayoria de los estudios sobre la importancia del ambiente familiar en el desarrollo emocional y en el trata-
miento psicologico de niflos busca asociar las caracteristicas de la madre a la patologia del nifio, en detrimento del padre. Asi,
la finalidad de esta investigacion fue analizar las caracteristicas de personalidad de padres de nifios con tendencia antisocial,
sometidos al psicodiagndstico de intervencion, y su relacion con los resultados terapéuticos de los hijos. Se evalud a seis pa-
dres de siete nifios por el Test de Rorschach. El seguimiento indic6 la ocurrencia de cinco éxitos y dos fracasos terapéuticos.
Las caracteristicas paternas asociadas al éxito fueron ausencia de compromisos severos en el test de la realidad, control pul-
sional y relaciones interpersonales y una organizacion neurética de personalidad. Los resultados muestran la importancia de
incluir informaciones sobre la personalidad paterna en la realizacién de indicacion terapéutica para niflos y en la proposicion
de prondsticos.

Palabras clave: Psicodiagndstico, Conducta Antisocial, Evaluacion Terapéutica, Padre, Test de Rorschach.

A importancia do papel da familia vem sendo reconhe-
cida no desenvolvimento emocional da crianga, tanto no
estudo dos processos etiologicos das patologias quanto no
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seu tratamento. Atualmente uma avaliagdo infantil que ndo
inclua a familia pode ser vista como incompleta (Mishima,
Pavelqueires, Parada, & Barbieri, 2009; Pratta & Santos,
2007).

Freud (1917/1976), ao definir a etiologia das neuroses,
ressalta a importancia das experiéncias infantis, pois elas
acontecem numa época em que o desenvolvimento da pessoa
ainda esta incompleto e, por isso, suscetivel a efeitos trauma-
ticos. As causas da neurose estariam, entdo, relacionadas a
uma série, denominada por Freud (1917/1976), como “série
complementar”, na qual a constitui¢do sexual e a experién-
cia, ou seja, a fixagdo da libido e a frustracdo interagiriam
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dispostas em maior ou menor grau. Sendo assim, os cuidados
recebidos do ambiente, representado, no inicio do desenvol-
vimento, essencialmente pela familia, seriam de grande re-
levancia para a saude mental da crianga, devendo, portanto,
ser levados em conta nas tarefas de diagnostico e nas psico-
terapicas.

Tendo em vista a relevancia do ambiente familiar no de-
senvolvimento emocional, estudos envolvendo a associagdo
entre caracteristicas familiares e patologia infantil sdo co-
muns, debatendo, em sua maioria, a relagdo entre as caracte-
risticas da personalidade materna ¢ os distrbios psicologicos
da crianga (Bueno, 2008; Calkins & Keane, 2009; Fracalozzi,
2009; Thornberry, Freeman-Gallant, & Lovegrove, 2009).

O papel do pai ¢ considerado com menor frequéncia
(Barbieri, 2009a; Mishima, 2007; Selan, 2009), sendo abor-
dado principalmente no caso dos transtornos antissociais
infantis. Frick, Lahey, Loeber, Christ ¢ Hanson (1992) veri-
ficam uma associagdo entre o transtorno de conduta e varios
aspectos do funcionamento familiar, como tipo de supervi-
sdo e exigéncia de disciplina por parte da mde; transtorno
de personalidade antissocial no pai e abuso de substancias
por parte dele. Janson e Stattin (2003) afirmam que o de-
senvolvimento da delinquéncia esta associado a falta de ca-
lor parental, a problemas psicossociais dos pais, a disciplina
inconsistente, a negligéncia nos cuidados da crianca e a
discordia nos relacionamentos. As praticas de socializagdo
violentas e coercitivas, a exposi¢ao a modelos de adultos
violentos, os conflitos parentais e o desafeto materno tam-
bém sdo apontados como fatores significativos na etiologia
do comportamento antissocial por Patterson, DeBaryshe e
Ramsey (1989). Blazei, lacono ¢ McGue (2008) sugerem
que o comportamento antissocial pode ser “transmitido” de
pai para filho, quando o primeiro encontra-se presente na
maior parte da vida da crianga.

Em razdo da existéncia de praticas terapéuticas voltadas a
populagdo infantil em que a boa qualidade do ambiente fami-
liar é primordial para a obtenc¢ao e a manutencao dos benefi-
cios alcancados, como as consultas terapéuticas de Winnicott
(1971/1984), conhecimentos relativos as caracteristicas paren-
tais promotoras do desenvolvimento humano tornam-se tao
relevantes quanto aqueles referentes aos efeitos adversos das
influéncias do meio (Cia & Barham, 2009; Ferreira & Aiello-
Vaisberg, 2006; Gomes & Resende, 2004).

Em seu texto sobre a fung@o do pai na teoria psicanaliti-
ca, Etchegoyen (2002) frisa o seu papel no desenvolvimento
infantil e como um construto intrapsiquico no Complexo de
Edipo (o “pai interno™).

Freud (1924/1976, 1925/1976, 1931/1976) atribui gran-
de importancia ao Complexo de Edipo, como uma fantasia
organizadora nuclear no desenvolvimento sexual. Para o
menino, o pai tem o poder de castrar, sendo assim, a sua
posse sobre a mae deve ser obedecida, o que eventualmente
torna o pai um objeto de identificagdo. Para a menina, a mie
¢ considerada responsavel pela sua castragdo, sendo entdo
substituida pelo pai como objeto de desejo, com o intuito de
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possuir um pénis e um bebé. Portanto, a castragdo representa
o final do complexo edipico no menino e o seu comego no
caso da menina. Freud (1924/1976, 1925/1976, 1931/1976)
argumenta que a identificagdo do menino com o pai e o seu
desejo pela menina levam a sublimagao dos desejos edipicos,
pois ambos os sexos atribuem ao pai poder e autoridade.

O desenrolar do Complexo de Edipo resulta em uma
mudanca mental. Anteriormente, a autoridade era exercida
externamente por meio da voz de um dos pais que prescrevia
certas agdes e proibia outras. A partir desse momento, a auto-
ridade passa a vir de dentro da mente da crianga por meio do
superego que seria, segundo Freud (1924/1976, 1925/1976,
1931/1976), o herdeiro do Complexo de Edipo, tendo sido a
autoridade dos pais internalizada.

Quando se trata da influéncia do ambiente no desen-
volvimento infantil, a contribui¢do de Winnicott ¢ inegavel.
Segundo ele, as tendéncias a maturagdo herdadas s6 pode-
riam ocorrer na presenga de um ambiente propiciador que
teria uma importancia absoluta no comeco, tornando-se aos
poucos relativa (Winnicott, 1960/2005). Quanto as caracte-
risticas parentais que proporcionariam um desenvolvimen-
to harmonioso, embora haja énfase nos predicados da “mae
suficientemente boa” (Winnicott, 1945/1993, 1951/1993,
1956/1993, 1960/1983, 1971/1984) que ja foi detalhada em
Barbieri, Jacquemin e Biasoli-Alves (2005), o papel do pai
também ¢ contemplado nos escritos de Winnicott (1945/1982)
e nos de seus seguidores que organizam ¢ ampliam seu pen-
samento a esse respeito, como Outeiral (1997).

Os atributos de ambos os pais ¢ desse ambiente dese-
javel variam de acordo com o estagio evolutivo da crianga.
Segundo Winnicott, no primeiro estagio, de dependéncia
absoluta, o ego do bebé necessita ser fortalecido pelo ego
materno através do holding e de uma rotina de cuidados que
gere na crianga uma sensacao de continuidade de existéncia,
até que seja possivel atingir as trés tarefas principais do de-
senvolvimento emocional primitivo infantil: a integragdo, a
personalizagao e a realizagdo. Nesse estagio de dependéncia
total, o papel do pai seria proteger a diade mée-bebé, lidando
com as exigéncias externas, a fim de que a mae possa se de-
dicar integralmente aos cuidados com o filho.

No segundo estagio, de dependéncia relativa, é preciso
que a mae possibilite ao bebé o preenchimento do espaco
vazio entre seu proprio corpo e o dela por meio da fantasia,
do pensamento incipiente ¢ dos fendmenos ¢ objetos transi-
cionais. E nesse estagio que o pai (a terceira pessoa) come-
ca a desempenhar um papel importante. Ele ¢ apresentado a
crianga pela mée, que pode promover essa relagdo, impedi-la
ou desfigura-la; ¢ nesse contexto que ele passa a fornecer
a realidade externa a ela e ao bebé. Essas experiéncias de
externalidade preparam o terreno para o ingresso no terceiro
estagio, conhecido como rumo a independéncia. Nele, se-
gundo Barbieri (2009D),

com a maior integracdo obtida pelo bebé e a aquisi¢ao
da habilidade para triangulagdo e relacionamento
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edipico, ¢ tarefa de ambos os pais auxiliar a crianga
no manejo da angustia de castra¢do, da ambivalén-
cia e dos sentimentos de exclusdo. Nesse contexto,
a ajuda proporcionada por eles depende fundamen-
talmente de suas proprias condigdes defensivas, da
aceitagdo de sua identidade sexual e da transforma-
¢do de seus sentimentos de rivalidade em solidarie-
dade (p. 1169).

Nesse estagio, se o pai ¢ a mae sdo felizes em suas re-
lagdes, o vinculo formado entre pai ¢ filha e o estado de riva-
lidade entre pai e filho ndo despertardo angustias ou citimes
excessivos (Winnicott, 1945/1982). Segundo Abram (2000),
Winnicott divide o papel do pai em trés areas principais: o
relacionamento entre ele e a mae, o apoio a autoridade ma-
terna, ¢ o “ser ele mesmo”. Winnicott (1945/1982) afirma
que a unido sexual dos pais representa um fato concreto
sobre o qual a crianga podera construir uma fantasia, bem
como oferece bases para que ela solucione o problema das
relagdes triangulares.

No que diz respeito ao apoio moral a autoridade da mae,
0 pai se apresenta como um ser humano que sustenta aleic a
ordem por ela implantadas na vida do filho. Segundo Winni-
cott (1945/1982), a crianga esta constantemente predisposta
a odiar alguém e, se o pai ndo estiver presente para assumir
esse lugar no 6dio, esse sentimento dirigir-se-4 a mae, con-
fundindo, assim, a crianga, pois a mde ¢ a pessoa que ela
mais ama. Ao se referir ao papel paterno de “ser ele mesmo”,
Winnicott (1945/1982) argumenta que o filho precisa do pai
por suas qualidades positivas, pela vivacidade da sua perso-
nalidade, ou seja, pelo que o distingue de outros homens.

Segundo Newman (1995), o pai funciona como um
ambiente indestrutivel, permitindo que os impulsos livres e
agressivos da crianga sejam seguros ¢ desfrutaveis, uma vez
que ele apresenta a capacidade de dizer “ndo” e de perma-
necer firme. A crianga, entdo, se sente confiante o suficiente
para experimenta-los, sendo que a seguranga proporcionada
pela presenca do pai gradualmente da lugar ao autocontrole.

Davis e Wallbridge (1982) afirmam que é com o pai que
a crianca aprende, pela primeira vez, o que € ser singular, isto
¢, um ser humano diferente dos demais, o que a auxilia em
sua propria integragdo. O pai abriria, entdo, um mundo para
o filho, pois, enquanto a mae representaria a estabilidade do
lar, o pai representaria a vivacidade das ruas.

Target e Fonagy (2002), em sua revisdo bibliografica
sobre a funcdo paterna, assim como Winnicott (1945/1982),
apresentam o papel do pai como indireto, no inicio da vida
do filho, ou seja, intermediado pela mae. A possibilidade de a
crianca internalizar uma relagdo triangular seria determinada
pelas atitudes maternas conscientes e inconscientes direcio-
nadas ao pai de seu filho. McDougall (1989) afirma que, de-
pendendo do modo de a mée falar sobre o pai, um pai morto
poderia permanecer como uma figura muito viva na mente
da crianga, assim como um pai presente fisicamente pode-
ria ser vivido como simbolicamente ausente ou morto, no

mundo interno infantil. Atkins (1984) sugere que a mae pode
potencializar a presenga do pai ¢ o vitalizar em sua ausén-
cia. E a mie que alimenta o interesse de seu filho por outras
pessoas, especialmente pelo pai. Ela pode facilitar ou inibir
o direcionamento da crianga para o genitor, a0 mesmo tempo
em que pode ou ndo incentivar o seu engajamento com a
crianga, por exemplo, sorrindo quando esta olha para o pai,
fala com ele ou tenta alcanga-lo. Ela pode significar essas
interagcdes ao combina-las com amor, atengdo ou rejei¢ao e
afastamento.

Target e Fonagy (2002) também afirmam que o pai intro-
duzido pela mée contribui para o desenvolvimento do apare-
lho psiquico da crianga, como a origem da fungdo simboélica.
Segundo Lebovici (1982), a triangulagdo ajuda a crianga a
desenvolver um sistema de representacdo que a afasta das fan-
tasias diadicas onipotentes e permite a integracao dos desejos
agressivos e libidinais.

Enquanto a fun¢do materna envolve os cuidados com
o filho, a fungdo paterna abarca os elementos que eventual-
mente possibilitariam a crianga assumir seu lugar na socieda-
de como ser humano (Target & Fonagy, 2002). Ao se colocar
entre a diade mae-bebé e estabelecer limites, o pai propor-
cionaria ao filho adiar a gratificacdo, controlar os impulsos e
tolerar a frustrag@o o suficiente para permitir o desenvolvi-
mento do pensamento.

Além de seu papel indireto como suporte emocional da
diade mae-bebé, a fun¢do mais direta de constituir-se como
uma figura alternativa de apego e de ponte com o mundo
externo tem sido reconhecida (Muir, 1989).

Diante dessas consideragdes, ¢ inegavel a relevancia do
papel do pai no “ambiente desejavel médio”, seja em estagios
precoces em que ele possibilita que a mae desempenhe suas
fungdes em relacao ao bebé, seja quando ele ja pode ser perce-
bido pelo filho como uma pessoa completa e diferenciada da
mae. Adicionalmente, o reconhecimento da literatura sobre a
importancia das caracteristicas do pai como fator etiologico no
desenvolvimento dos Transtornos de Conduta e Desafiador-
Opositivo infantis justifica a busca de associagdes entre a sua
personalidade e o resultado terapéutico do filho, em diversas
praticas clinicas, entre elas o psicodiagnostico interventivo.

Um estudo dessa natureza, mas considerando as carac-
teristicas maternas, foi realizado por Barbieri et al. (2005).
Nessa pesquisa, maes de criangas apresentando tendéncias
antissociais foram avaliadas por meio do Teste de Rorschach,
averiguando as associa¢des entre suas caracteristicas de per-
sonalidade e o sucesso terapéutico do filho no psicodiagnds-
tico interventivo. Entre os resultados encontrados, os autores
verificaram que a auséncia de prejuizos severos no controle
pulsional e nos relacionamentos pessoais das maes estava
vinculada ao bom prognoéstico da crianga. A despeito da cla-
reza dessa associagdo, Barbieri et al. (2005) também verifi-
caram que as criangas com maes apresentando dificuldades
psicoldgicas leves ou moderadas tiveram éxito no psicodiag-
nostico interventivo. Diante desses resultados, consideraram
que a eficacia terapéutica, entre outros fatores, dependia ndo
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apenas da integridade da personalidade materna, mas tam-
bém da forma como as dificuldades das maes eram absorvi-
das e manejadas pelo restante da familia.

Sendo assim, o presente estudo teve como objetivo in-
vestigar as caracteristicas de personalidade de pais de criangas
com tendéncia antissocial, submetidas ao psicodiagnostico in-
terventivo, e sua possivel relagdo com os resultados terapéuti-
cos dos filhos. As caracteristicas das maes foram avaliadas em
estudo anterior (Barbieri et al., 2005), assim como as carac-
teristicas das criancas (Barbieri, Jacquemin & Biasoli-Alves,
2004).

Método
Participantes
Participaram do estudo seis pais bioldgicos de sete
criangas, entre 5 ¢ 10 anos (seis meninos ¢ uma menina),

submetidas ao psicodiagndstico interventivo, devido a quei-
xas de comportamentos antissociais, como mentiras, furtos,

agressividade fisica ou verbal e comportamento desafiador,
apresentadas pela diretora de uma escola publica de ensino
fundamental em que elas estudavam. Com excecao de um dos
pais, todos os outros concordavam com a queixa da diretora. A
condi¢@o socioecondmica dos pais variou entre média e baixa.
A faixa etaria estendeu-se de 26 a 56 anos, e o nivel de esco-
laridade, da 4° série do ensino fundamental até o ensino médio
completo. Todos os pais residiam sob o mesmo teto que as
maes e as criangas. Foram excluidos da amostra pais com his-
torico de comportamentos auto e heteroagressivos, internagao
psiquiatrica ou uso de drogas. Cinco criangas apresentaram
diagnostico de pré-estrutura de personalidade neurética e duas
de pré-estrutura psicotica, conforme informado pela aplicagao
a elas do Teste de Rorschach (Barbieri et al., 2004).

Na Tabela 1, ¢ apresentada uma sucinta caracterizagao
das criangas participantes do estudo, bem como da constitui-
¢do geral de suas familias, o motivo do encaminhamento e
a avaliacdo dos resultados terapéuticos. Os nomes dos parti-
cipantes sdo ficticios, a fim de manter o sigilo quanto a sua
identidade.

Tabela 1
Caracteriza¢do das Criangas, Motivo do Encaminhamento, Diagnostico e Avalia¢do dos Resultados Terapéuticos
Idade COHde? 0. . Pré-estrutura de Duragéo do Resultado
Nome socioecondmica Queixa : N Jollow-up P
(anos) o personalidade terapéutico
familiar (meses)
Beatriz 10 Média Furtos de dinheiro de familiares Neuroética 6 Sucesso
Leonardo 10 Baixa Agitacdo, brigas e insubordinagdo Neurética 3 Sucesso
Tiago 8 Baixa Agressividade e desobediéncia Neurdtica 8 Sucesso
Rafael 5 Baixa Desobediéncia, teimosia, rebeldia e ciimes Neurdtica - Sucesso
da irma
Paulinho 8 Média Brigas, mentiras, fugas e furtos Neurdtica 5 Sucesso
parcial
Daniel 8 - Desobediéncia e agitagao Psicotica 4 Fracasso
Michael 10 Média Desatenc¢do, recusa em cumprir as atividades Psicotica 3 Fracasso

¢ agressividade

Nota. “De acordo com o Teste de Rorschach, codificagao segundo Traubenberg (1998), interpretagdo conforme as normas brasileiras (Pasian, 2000).

Instrumentos

Os pais foram avaliados por meio do Teste de Rors-
chach com exce¢do de um caso, em que, devido ao dalto-
nismo do participante, optou-se pela utilizacdo do Teste do
Desenho da Figura Humana (DAP) (Hammer, 1926/1991).
A codificagdo do Teste de Rorschach foi feita segundo o
referencial da escola francesa (Traubenberg, 1998), tendo
sido utilizadas normas brasileiras para a interpretacdo dos
resultados (Pasian, 2000). O processo de atendimento da
crianga incluiu, além do Teste de Rorschach, a entrevista
de anamnese, sessoes ludicas, entrevista familiar diagnos-
tica, a Bateria Grafica de Hammer ¢ o Teste de Apercepgao
Tematica para Criancas - Forma Animal (CAT-A). Para
determinar o resultado de sucesso ou fracasso terapéutico
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da crianga, entrevistas de follow-up foram realizadas com
ambos os pais de forma conjunta.

Procedimento
Coleta de Dados

Foi realizada a entrevista de anamnese, ¢ 0s pais (mas-
culinos) foram submetidos a aplicagcdo individual, ndo
interventiva, do Teste de Rorschach ou do DAP. O atendi-
mento da crianga foi iniciado logo apds esse procedimento.
Ao final do processo de psicodiagndstico interventivo do
filho, os pais e as maes foram convidados para a entrevista
devolutiva seguida de orientagdo, ¢ entdo as familias foram
dispensadas. O periodo de follow-up dos casos variou entre
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trés e oito meses e foi feito por meio de entrevistas com os
pais. Em um tnico caso, ndo foi possivel aos pais compa-
recerem pessoalmente a entrevista, e, assim, o seguimento
foi feito por telefone.

Analise dos Dados

A analise dos dados seguiu o modelo utilizado por Bar-
bieri et al. (2004, 2005), com relacdo as criangas ¢ as maes da
mesma amostra. Os dados foram descritivamente analisados,
relacionando-se os resultados dos pais no Teste de Rorschach
com o sucesso ou fracasso terapéutico dos filhos, avaliado por
meio das entrevistas de follow-up.

Os indicadores do Psicograma do Teste de Rorschach
foram abordados de modo integrado, conforme os grupos
representativos das funcdes egoicas, sistematizados por
Loureiro ¢ Romaro (1985): produg¢ao, ritmo, pensamento,
teste da realidade, controle pulsional, funcionamento de-
fensivo e relacionamentos interpessoais. O nivel de inte-
gridade dessas fungdes foi estimado como preservado ou
comprometido em grau leve, moderado ou severo, comple-
mentando-se a analise pelo indicador natureza da relacao
de objeto e pelo diagndstico da estrutura de personalidade.

Quanto aos resultados terapéuticos, foram considerados
bem-sucedidos os casos em que foi relatada, no follow-up,
a melhora acentuada dos sintomas, mesmo que houvesse
necessidade de encaminhamento posterior a ludoterapia. Os
casos em que nao houve melhora da crianca, ao final da in-
tervengdo, foram considerados malsucedidos.

Consideragoes Eticas

Apods a aprovagdo do projeto pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de
Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo (protocolo no.
021/2001- 2001.1.600.59.0), os pais das criangas indicadas
pela diretora da escola foram contatados e convidados para
participar do estudo. Aqueles que aceitaram o convite assi-
naram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, auto-
rizando sua participacdo e a do filho no trabalho.

Tabela 2

Resultados e Discussao

Com um dos participantes (pai de Michael) foi aplica-
do o Teste do Desenho da Figura Humana (DAP) em vez
do Rorschach, devido ao seu daltonismo. A despeito da
utilizagdo de uma técnica de avaliagdo diferente para esse
caso, foi feita a opg¢do de inclui-lo na analise dos resulta-
dos por duas razdes principais. A primeira refere-se a que
tanto o Teste de Rorschach como o DAP informam sobre o
mesmo constructo, ou seja, a organizagao da personalidade,
constituindo-se, assim, em técnicas estruturais. Esse fato
aliado a que o diagnostico da estrutura da personalidade
nesta pesquisa foi feito em acordo com uma avaliacao cli-
nica dos instrumentos, baseado na teoria de Jean Bergeret
(1998) e nao em indicadores especificos dos testes, o que
leva a uma uniformidade em termos interpretativos, tornan-
do os resultados das duas técnicas comparaveis. A segunda
razdo refere-se a que a inclusdo desse participante enrique-
ce a qualidade informativa da pesquisa, ja que na amostra
houve somente duas criangas que apresentaram estrutura de
personalidade psicdtica, uma delas o filho desse participan-
te (Tabela 1). Dessa maneira sua inser¢do possibilitou um
debate mais profundo a respeito dos fatores envolvidos no
prognostico da crianga.

Apesar dessa decisdo, a inclusdo desse participante foi
realizada de forma relativa, em razdo de um limite referente
a proposta de avaliacdo do nivel de integridade das funcdes
egoicas de Loureiro ¢ Romaro (1985). Como essas autoras or-
ganizaram os critérios de avaliacdo dessas fungdes somente
para o HTP como um todo, e ndo especificamente para o DAP,
os resultados do pai de Michael foram considerados somente
na analise da relacdo entre sua estrutura de personalidade e
o resultado terapéutico do filho. Portanto, na andlise das
condicdes das fungdes egoicas, somente o protocolo do pai de
Daniel foi inserido na categoria de malogro terapéutico.

As variaveis de personalidade dos pais, conforme ava-
liadas pelo Teste de Rorschach e pelo DAP, e os resultados
dos filhos no psicodiagnoéstico interventivo sdo apresentados
na Tabela 2.

Variaveis de Personalidade dos Pais Avaliadas pelo Teste de Rorschach e pelo Teste do Desenho da Figura Humana (DAP) e

Resultados dos Filhos no Psicodiagnéstico Interventivo

Caracteristicas de

Resultados terapéuticos das criangas

personalidade dos pais® Beatriz/ Leonardo/ Tiago e Rafael/ Paulinho/ Daniel/ Michael/
Sucesso Sucesso Sucesso Sucesso parcial Fracasso Fracasso
Estrutura da personalidade Neurotica Neuroética Neuroética Neuroética Psicotica Borderline
Produgdo Baixa Baixa Baixa Baixa Baixa -
Ritmo Lento Lento Lento Lento Lento -
Pensamento Inibido Imaturo Inibido Imaturo Inibido -

(continua...)
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Tabela 2 (continuagao)

Caracteristicas de

Resultados terapéuticos das criangas

personalidade dos pais® Beatriz/ Leonardo/ Tiago e Rafael/ Paulinho/ Daniel/ Michael/

Sucesso Sucesso Sucesso Sucesso parcial Fracasso Fracasso

Teste da realidade MC MC MC P SC —

Controle pulsional P MC (RI) MC (I) MC (RI) MC (I) -

Funcionamento defensivo LC MC MC MC SC -

Relacionamentos MC MC MC SC SC -

interpessoais

Vinculo com o objeto Entre total e Entre total e Total Nao hd como  Nao ha como -
parcial parcial afirmar afirmar

Nota. P - Preservado. LC - Levemente Comprometido. MC - Moderadamente Comprometido. SC - Severamente Comprometido. RI - Restritivo-Inibidor.

I - Insuficiente.
“Fungdes egoicas e estrutura de personalidade.

A Tabela 2 mostra que as varidveis de personalidade
paternas que discriminaram entre os sucessos ¢ os fracassos
terapéuticos das criangas foram: a estrutura de personalidade
e a qualidade dos relacionamentos interpessoais, do controle
pulsional (incluindo o funcionamento defensivo) e do teste
da realidade.

Assim, em todas as situagdes de sucesso terapéutico
(total ou parcial), os pais apresentaram organizagdo neuro-
tica de personalidade, enquanto, nos dois casos de fracasso,
a natureza do ordenamento foi psicotica (pai de Daniel) ou
limitrofe (pai de Michael). Essa verificagdo, aliada a de que
nos dois casos malsucedidos as criangas dispunham de estru-
tura psicotica de personalidade (Tabela 1) e as afirmacdes de
Rosenfeld (2000) de que o papel do pai s6 se efetiva quando
ele consegue conter as angustias primitivas da crianga, con-
duz a hipoteses sobre dificuldades para individuos psicoticos
e borderline cumprirem a fungio paterna.

Considerando que o papel do pai, no estagio de depen-
déncia absoluta, ¢ o de proteger a diade mae-bebé, ou seja,
lidar com as exigéncias da realidade externa, permitindo
assim que a mae se entregue a preocupac¢do materna pri-
maria (Ferreira & Aiello-Vaisberg, 2006; Outeiral, 1997;
Selan, 2009; Target & Fonagy, 2002), é compreensivel que
pais apresentando ordenamento limitrofe ou psicotico de
personalidade evidenciem dificuldades no desempenho da
fungdo paterna, visto que seu relacionamento com o am-
biente ¢ permeado pelo narcisismo e pela autorreferéncia.
Nessas condi¢gdes, a mae precisard preocupar-se com as
exigéncias do mundo externo a seu relacionamento com o
bebé; com isso ela se tornaria sobrecarregada, o que pode-
ria comprometer seu trabalho de contencdo das angustias
primitivas do filho. De qualquer modo, ndo parece ser essa
a unica dificuldade encontrada por pais com tais disposi¢des
de personalidade no cumprimento de seu papel, no primeiro
estagio de vida do filho.

Ainda no periodo de dependéncia absoluta, constitui-se
como fung¢do paterna conferir coeréncia afetiva as sensacdes
e percepgdes da crianga, a respeito dos objetos do mundo
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exterior (Davis & Wallbridge, 1982; Rosenfeld, 2000). Essa
tarefa ¢ mediada pela mée, sendo, portanto, indissociavel
da fun¢@o materna, visto que ¢ ela quem apresenta ao filho
os primeiros sinais da presenca ou da auséncia do pai, in-
fluenciada pela relagdo com seu marido. Esses sinais poste-
riormente poderdo ser descartados pela crianga, quando esta
construira sua concepcao propria do pai que pode estar em
acordo ou desacordo com tais indicios preliminares. E plau-
sivel considerar que essa mediagdo pela mae ocorre por meio
do elemento masculino materno, formado na sua realidade
psiquica inicialmente por fatores hereditarios e por sua ex-
periéncia com os proprios pais. Ulteriormente esse elemento
masculino da mae sofre alteracdes em funcdo da relacdo es-
tabelecida com o pai do bebé (Rosenfeld, 2000). E a inte-
gracao dos elementos masculinos e femininos da mae que a
tornaria capaz tanto de espelhar a singularidade de seu filho
quanto de organizar o conteudo de suas projegdes, colocan-
do-lhe limites, separando os dados da realidade que podem
ou ndo ser apresentados a ele. Em suma, o desempenho a
contento da fun¢do materna, mesmo nos estagios mais pri-
mitivos da vida do bebé, ¢é indissociavel do relacionamento
dela com o pai de seu filho.

Como a mae encontra-se imersa no estado de preocu-
pagdo materna primaria, o pai ¢ o responsavel por fornecer
a realidade externa a ela e, indiretamente, ao bebé. Portanto,
a qualidade de sua fun¢@o esta vinculada as condigdes de
seu teste de realidade. Em acordo com essa pressuposicao,
a Tabela 2 revela que os pais das criancas bem-sucedidas
no psicodiagndstico interventivo apresentaram, no maximo,
comprometimentos moderados no teste de realidade. O pai
de Daniel demonstrou severo prejuizo na apreensao do real,
principalmente devido ao uso dos mecanismos de negacdo
(F + % = 0) e de forclusdo; com isso, ele ndo era capaz de
utilizar os dados da realidade para limitar, de maneira direta
ou mediada pela mae, as fantasias de destruicdo do objeto
do filho (Winnicott, 1945/1993; Newman, 1995), e assim
libera-lo da necessidade de empregar defesas primitivas e
violentas para controlar a angustia. Nao apoiando o elemento
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masculino materno, ele colaborava com a identificagdo entre
mae e filho (elemento feminino), sem incentivar a separagdo
entre ambos (elemento masculino), mantendo, dessa forma,
o vinculo simbidtico (Lebovici, 1982) cuja descontinuidade
gradual seria sua tarefa.

Além da dificuldade de apresentar o mundo externo ao
filho, a impossibilidade de se perceber como individuo sin-
gular ¢ independente, caracteristica das personalidades psi-
coticas e borderline, prejudicaria os vinculos diretos do pai
com a crianga, a partir do segundo semestre de vida, quando
ele comega a despontar como figura distinta e separada da
mae. Nesse momento, denominado estagio de dependéncia
relativa, o pai passa a servir como modelo de integracdo
para a crianga, um primeiro vislumbre da totalidade pessoal
(Abram, 2000). Sendo assim, um pai com dificuldades de
conceber a si mesmo como pessoa separada e independente
do outro ndo teria condicdo de contribuir para o desenvol-
vimento das capacidades de integragdo, personalizacdo e
realizagdo do bebé (Winnicott, 1945/1993). A esse respeito,
a Tabela 2 também revela que o pai de Daniel demonstrou
prejuizos severos nos relacionamentos interpessoais, com
H = 0% no Teste de Rorschach, indicando perda do contato
humano em nivel profundo e incapacidade de se identificar
com o outro (Anzieu, 1961/1988). Nesse contexto, em um
vinculo de natureza narcisica, a percepc¢ao do filho como um
“duplo de si mesmo” substituiria uma relagdo de empatia
genuina. Embora a empatia pressuponha certo grau de narci-
sismo, como mostrado no trabalho de Mis¢s (2000), em que
o narcisismo de um pai limitrofe era o que lhe possibilitava
interessar-se pelo filho, sustenta-se que quando o narcisis-
mo se transforma no polo organizador da personalidade do
pai, este fica impossibilitado de se apresentar a crianga como
pessoa real e objetiva e, assim, cumprir sua fungdo. Portanto,
uma caracteristica importante para um pai “suficientemente
bom”, capaz de auxiliar o filho em um processo terapéutico,
seria certo grau de narcisismo aliado a uma percepgao de si
mesmo como separado do outro.

A despeito da clareza da associagdo entre a qualidade
do teste da realidade e dos relacionamentos interpessoais dos
pais com o prognostico terapéutico dos filhos, esses indica-
dores ndo devem ser considerados de forma isolada, mas sim
abordados de modo integrado, caso contrario ha o risco de a
melhora da crianca ser apenas parcial ou temporaria, como
aconteceu com Paulinho. O pai deste menino, apesar de dis-
por de uma personalidade de estrutura neurética e de um
teste de realidade intacto, apresentou sérias dificuldades em
seus relacionamentos interpessoais, incluindo H = 0%. Esses
resultados podem ser compreendidos, considerando-se que
sua ressonancia afetiva era de tipo coartada e suas tendéncias
latentes coartativas. Essa condigdo revela que as chances de
contato com os elementos infantis de sua personalidade eram
empobrecidas por um acentuado controle restritivo-inibidor
das pulsdes, que embora lhe permitisse adaptar-se a0 mun-
do externo, comprometia sua capacidade de compreender a
crianca. Dessa maneira, o grau de preservacao do teste da

realidade e dos relacionamentos interpessoais também for-
ma um conjunto indissociavel com o nivel de integridade e
a natureza do controle pulsional dos pais, na definicdo do
prognostico do filho.

Especificamente com relagdo ao controle pulsional e
ao funcionamento defensivo, enquanto os pais das crian-
cas bem-sucedidas no psicodiagndstico interventivo exi-
biram, no maximo, prejuizos moderados nessa fungdo, o
pai de Daniel (fracasso terapéutico) apresentou importantes
comprometimentos, devido a um dominio insuficiente das
pulsdes (Tabela 2). Embora ndo avaliado nessa fungdo de
modo tdo sistematico como o foram os outros genitores, o
pai de Michael, o outro caso de fracasso terapéutico, revelou
no inquérito do DAP um controle pulsional escasso e bas-
tante comprometido. Os dados obtidos com o pai de Michel
demonstraram a existéncia de condutas de acting-out, algu-
mas delas de natureza antissocial, que se desenrolavam no
contexto de uma personalidade limitrofe de ordenamento
perverso. Nesses casos, o individuo encontra-se na obriga-
¢do de buscar satisfagdes incompletas e urgentes, com ob-
jetos e zonas erdgenas parciais, uma vez que nao conseguiu
reparar convenientemente seu narcisismo, nem encontrar
um objeto total ou elaborar processos secundarios eficazes
(Bergeret, 1998).

Embora essa busca por satisfacdo possa ser verificada
no DAP do pai de Michael, existem pouquissimos indica-
dores de uma tendéncia ao acting-out no Teste de Rorschach
do pai de Daniel (ha apenas uma resposta CF em todo o pro-
tocolo ¢ nenhuma C). No entanto, uma tendéncia a voltar
os afetos (inclusive os hostis) para si mesmo foi sinalizada
por sua ressonancia afetiva coartativa e seu potencial latente
introversivo. Essa tendéncia o exporia a uma série de riscos,
visto que uma energia violenta que nao dispde de um ca-
minho socializado para se expressar (presenga de respostas
kob) permaneceria autodirigida.

Em termos gerais, os resultados desta pesquisa indicam
que o bom prognostico de uma crianga antissocial no psi-
codiagndstico interventivo vincula-se, entre outros fatores
(Barbieri et al., 2004, 2005), a existéncia de um pai capaz de
empregar os elementos advindos de seu contato com a rea-
lidade externa para conter, ponderar ¢ organizar as proprias
pulsdes e as angustias decorrentes delas. Nessas condigdes,
ele possibilita ao filho abandonar a onipoténcia, integrar as
proprias pulsdes e passar da relagdo de objeto para o “uso
do objeto” (Abram, 2000; Lebovici, 1982). Se o pai ndo
oferece ao filho um meio apropriado de assimilacao das pul-
sdes, permanece para a crianga um sentimento constante de
ameaca por parte delas, passivel de conduzir ora a atuagao,
ora a inibigao.

Nesse sentido, os dados deste estudo sugerem que, se 0s
pais apresentaram comprometimentos de natureza estrutural
no teste de realidade e no controle pulsional, incluindo o fun-
cionamento defensivo, pode ser muito dificil contar com a
ajuda deles no tratamento da crianga antissocial pelo psico-
diagnostico interventivo, ja que sé lhes restaria se identificar
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de maneira narcisica com a angustia dela, sem conseguir
conferir-lhe forma ou limites.

Em relacdo as fungdes egoicas da produtividade e do
pensamento paternos, a Tabela 2 mostra que as chances de
éxito do filho no psicodiagnostico interventivo nao sao ne-
cessariamente restritas por certa rigidez associativa por parte
dos pais, nem pela presenca de inibi¢do ou empobrecimento
do pensamento deles; todavia ha indicios de que a auséncia
de respostas de cinestesia humana parece diminui-las um
pouco.

E fundamental considerar que, apesar de os resultados
desta pesquisa apontarem para uma associagdo clara e im-
portante entre as caracteristicas de personalidade dos pais e
o resultado terapéutico da crianga, esse vinculo ndo deve ser
considerado como exclusivo, linear ou monotonico. Confor-
me apontado anteriormente, principalmente no inicio da vida,
a figura do pai é apresentada para a crianga por intermédio da
mae; nesse contexto a qualidade da funcdo paterna depende
indiscutivelmente da qualidade da realidade psiquica ma-
terna. Além disso, a forma¢ao da personalidade da crianga
inicia-se a partir de uma relagao simbiotica estabelecida com
a mae. Portanto, antes que o pai apareca para o bebé como
uma pessoa em si mesma, muito ja foi percorrido em termos
do desenvolvimento emocional infantil, em que o pai desem-
penhou sua fun¢do como um elemento presente na realidade
psiquica da mae. Assim, do mesmo modo que o desempenho
da func¢do materna depende do suporte oferecido a mae pelo
pai, também o cumprimento da funcdo paterna depende da
natureza da fungdo materna, bem como do potencial inato e
pessoal da crianca (self).

E importante considerar também que, conforme exposto
na Tabela 1 ¢ debatido em Barbieri et al. (2004), existe um
vinculo entre a pré-estrutura de personalidade da crianga e
o progndstico terapéutico no psicodiagnostico interventivo.
Contudo, como o desenvolvimento da organizac¢ao da per-
sonalidade infantil depende das rela¢des da crianca com os
pais, a ponto de Bergeret (1998) estabelecer para cada clas-
sificacdo estrutural uma génese da relagdo parental, esse cri-
tério ndo pode ser considerado como especifico da crianca e
independente do seu grupo familiar.

Dessa maneira, no processo de estabelecimento do
prognostico de criangas antissociais no psicodiagndstico in-
terventivo, ¢ fundamental considerar os fatores de persona-
lidade dos pais e da crianga conjuntamente, fazendo parte
de uma interagdo dindmica, numa compreensdo holistica de
toda a familia.

Consideracdes Finais

Dentro dos limites da casuistica pequena ¢ da diversi-
dade de casos, considera-se que, de acordo com o Teste de
Rorschach, as caracteristicas paternas vinculadas aos bons
resultados no psicodiagnoéstico interventivo de criangas com
tendéncia antissocial foram: (a) apresentar estrutura neur6-
tica de personalidade, (b) emitir pelo menos uma resposta K e
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pouca, ou nenhuma, kob, (c) dispor de um controle pulsional
preservado ou, no maximo, moderadamente comprometido;
(d) auséncia de prejuizos severos no teste da realidade, (e)
auséncia de comprometimentos graves nos relacionamentos
interpessoais e capacidade para empatia.

Os dados apresentados neste estudo confirmam a im-
portancia das caracteristicas de personalidade dos pais
(masculinos), no resultado terapéutico do psicodiagnostico
interventivo, em criangas apresentando tendéncia antissocial.
Contudo, essa influéncia deve ser considerada em conjunto
com outros determinantes do prognoéstico, entre eles a per-
sonalidade da mae, pelo fato de que esta pode potencializar,
aprimorar ou comprometer o desempenho da funcgdo pater-
na. Dessa maneira, considera-se fundamental a compreensao
das caracteristicas do grupo familiar de modo integrado e
dinamico, no estabelecimento do prognoéstico de tendéncia
antissocial por meio do psicodiagnoéstico interventivo.
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