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INTRODUGAO

Varios trabalhos mostram a importincia do relacionamento afetivo no
ambiente familiar e acentuam as conseqiiéncias da privagéo no desenvolvimen-

to psicoldgico da crianga.

A importédncia da relagdo afetiva ¢ dos efeitos de sua privagdo tem

sido objeto de estudo por varios psicélogos.

“Os psicologos concordam sobre a grande importéncia da familia na
determinagfio de nossos tragos de personalidade. Os pais ¢ as condigdes do lar

moldam a crianga em seus primeiros anos de vida”.

Atualmente a educagfio tem sido tema de amplos debates ¢ estudos.
Unanimemente é dado 4 familia um papel de destaque naquilo que serd o

alicerce para estrutura da identidade afetiva e social da crianga.

Cada vez mais torna-se evidente a importincia da natureza dos cuida-
dos proporcionados pélos pais aos filhos durante a sua infincia que constitui a

base da saiide emocional da crianga.

Quero deixar claro n#o ser minha intengdio esgotar um assunto tfo
extenso e profundo. Mas procurar através de teorias e conhécimentos uma
maior compreensdo sobre a relagio de afeto da crianga x familia, nos primeiros

anos de vida.



CAPITULO I - AS FASES MAIS IMPORTANTES DA CRIANCA:

1. ANTES DO NASCIMENTO (FASE PRE-NATAL)

| Refere-se ao perfodo anterior ao nascimento da crianga. A crianga
comega a fazer parte da vida da mde, a partir do momento em que a gravidez
for desejada, o contato intimo entre mée-filho, nesse periodo lé essencial, como
exemplo: A mde acariciar a barriga, conversar com o bebé, transmitir calor
humano, a participagdo do pai nesse momento é também importéincia para o

relacionamento do bebé.
Nesta fase, sobre o feto, aparecem os fatores:
a) Psicoldgicos: Que dependem da situagdo da mie.

- Uma forte tenséio emocional vivida pela mie durante a gravi-

dez pode criar na crianga uma tendéncia de ansiedade, de angustia.

- Influi também sobre a crianga que vai nascer, o fato da mde

estar aceitando ou rejeitando a gravidez.
b) Fisiologicos:
- Hereditariedade (as caracteristicas dos pais, avos ...)

- Doengas, medicamentos ou desnutrigio da mde durante a

gestagéo.

- Parto: Com a perda do ambiente uterino, a crianga entra no
ambiente externo, que ela percebe hostil dai um sendo de angustia e até peque-

no trauma.
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- Fase de 0 a 2 anos: A crianga ¢é fortemente concentrada sobre
si mesma e as proprias necessidades. O relacionamento acontece por meio da
boca, principalmente (fase oral), que se torna o centro das sensagdes. O rela-
cionamento com a mde ¢ através da nutrigdo (seio), é muito importante como

primeira experiéncia emocional, centro das futuras relagdes afetivas.

1.1 O DESENVOLVIMENTO INICIAL DA CRIANCA.

Durante os primeiros dias, a crianga dorme a maior parte do tem-
po ¢, quando acorda, apresenta apenas comportamento reflexo. Guarda uma
postura tipicamente fetal com bragos e pernas dobradas, sendo capaz de segu-

rar algum objeto colocado entre os seus dedos.

Com um més o bebé eleva a cabega quando esta de brugo. Se-
gundo més comega a sorrir, ja aos quatro meses é capaz de se sustentar, desde

que alguém a segure. Aos seis meses senta-se sozinho.

Aos nove meses coloca-se de pé usando como apoio a grade do
bergo. Aos dez meses estd engatinhando, mas s6 andara sozinho em torno dos

13 ou 14 meses.

1.2 O RECONHECIMENTO DO OBJETO.

No enfoque do desenvolvimento cognitivo defendida por Piaget,
a crianga, por volta dos cinco ou seis meses, é capaz de reconhecer os objetos.
A crianga vai adquirindo a idéia de permanéncia de objeto considerando-o co-
mo uma entidade que existe independentemente dela, tamanho, forma e cor.
passam & ter sentido; como resultado, observa-se que o bebé é capaz de reco-

nhecer um objeto que reaparece depois de certo tempo.
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A crianga comega a poder formar a existéncia do objeto quando
este estd fora do seu campo de visfio. As capécidades tém seu desenvolvi-

mento completo até cerca de alguns meses apds o primeiro ano de vida.

Segundo Piaget, o reconhecimento de um “néio - eu” pela crian-
¢a, ou seja, a noglo de objeto (externo) é formado, pouco a pouco, no perfodo

que vai desde o nascimento até os 18 meses de idade, num processo em que a

‘crianga, antes de reconhecer o objeto como tal, reconhece sua propria reagdo

frente a ele, que havia sido a mesma anteriormente.

1.3 A IMPORTANCIA DO AFETO NA FAMILIA.

A palavra familia popular e nos dicion4rios significa pessoas apa-
rentadas que vivem em geral na mesma casa. Particularmente o pai, mde e os
filhos. Ou ainda pessoas do mesmo sangue, ascendéncia, linhagem ou admi-

tidas por adog#o.

A familia é uma instituigdo fundamental para o ser humano. E o
primeiro grupo social conhecido pela crianga. Quando outras institui¢des co-
megam a moldar o individuo em varios aspectos importantes, a familia j4
realizou grande parte da transformagdo, ensinando-o a desempenhar vérios pa- .
péis sociais. A tarefa da familia é socializar a crianga e estimular o desenvol-

vimento psicolégico da crianga.

O afeto que liga os pais aos filhos é algo diferente que os liga a
outras pessoas. O clima emocional que governa toda a familia vai ter uma in-

fluéncia no desenvolvimento da crianga.

De acordo com as teorias de desenvolvimento, as raizes de nossa

vida emocional encontra-se na infincia. Se a crianga for educada em um am-
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biente de amor e carinho, ela levard consigo essa rica bagagem de afeto. Se
desde o bergo, ou melhor, desde a sua concepedo a crianga sentir-se amada,

querida, esses sentimentos seré parte integrante, insepardvel de seu ser.

“As experiéncias que temos no inicio de nossa vida tém sido,
desde muitos anos consideradas decisivas para o nosso desenvolvimento emo-

cional. Freud, por exemplo, nos fins do século passado afirmou que o desen-

volvimento da personalidade é um produto da infincia de cada um”.

A crianga ¢ um ser em mutagdo, nunca se sente plenamente segu-
ra de si e nem do seu mundo. Ainda ndo se tornou consciente das imutabili-

dades das coisas e dos seres sob seus aspectos estdveis, precisa, pois antes de

- tudo de amor, seguranga, estabilidade e afetividade. Pois nada é mais prejudi-

cial do que a incerteza do desenvolvimento da crianga.

A primeira adaptagédo & vida social ocorre no proprio lar, onde a
crianga aprende a respeitar os pais € os irmdos. Se isto ocorre adequadamente
a crianga ndo enfrentara dificuldades ao ingfessar no préximo grupo social que
sera o escolar. Caso contrario, podera apresentar os primeiros sinais de con-

duta anti-social na escola.

O amor dos pais e a constdncia de suas relagBes preparam o
sendo de confianga que Erikson descreve como a fundagdo sobre a qual a
personalidade sadia é construida. Somente quando as criangas tem esse sendo
de firmeza é que estfio livres para se tornarem criadoras, experimentais e inde-
pendentes. Quando esse sendo de seguranga ndo é com firmeza desenvolvido
nos primeiros anos, a crianga torna-se preocupada com o estabelecimento de
relagdes para com seus pais e falta-lhes a seguranga essencial em seu mundo

que ampare sua autoconfianga e as liberte para a vida independente.
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O primeiro -grupo que transmite & crianga os padrdes de compor-

tamento, os valores e as atitudes vigentes é a familia.

E a familia que inicia a socializagdo da crianga. Além disso, tem
o importante papel de criar um clima afetivo entre seus membros. Por isso,
apesar de todas as transformagdes e crises que vem passando, a familia ainda

ocupa uma posigio fundamental no desenvolvimento normal psicolégico da

' crianga.

Os maus tratos e a falta de atengdo e afeto por parte dos pais 4
crianga podem causar desajustes temporarios ou permanentes na personalidade

do individuo.

Bebés criados em locais pobres de estimulos, sem amor e atengdo
individual, tendem a ser apéticos, passivos, com pouca iniciativa, podendo

apresentar ainda outras perturbag¢des emocionais.

Estudos realizados mostram que quando algumas criangas sdo
transferidas para ambientes estimulantes, onde recebem afeto, elas apresentam
vivacidade. De modo semelhante quando os pais estimulam a independéncia
dos filhos e lhes déo liberdade para explorar o ambiente, as criangas tendem a

Ser mais curiosas € motivadas.

A crianga normal para chegar a fase adulta desenvolve-se em trés
planos paralelos ¢ profundamente entrelagados: fisico, intelectual e afetivo,
este ultimo ¢ através de relagbes afetivas com o ambiente possibilitando o

equilibrio.

Segundo Francoise Dalton, o individuo, desde antes de seu nas-
cimento, durante sua gestago estd marcado pela maneira como o aguardam,
pelo que em seguida vai representar enquanto sujeito inico, modificado quase

sempre pelas projegdes de seus pais e familiares sobre eles.
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A familia é a Gnica instituigdo social encarregada de transformar
um organismo biolégico em um ser humano. E por intermédio da socializagdo
que o organismo bioldgico vai se transformando, ji que a socializaglo é o pro-
cesso através do qual a pessoa adquire os valores e os conhecimentos de seu
grupo e aprende os papéis sociais adequados a posigfo que ocupa. Conclui-se

assim que a continuidade biol6gica é assegurada pela socializagdo.

Mussem: “A estrutura basica da personalidade de uma crianga é
determinada em certa medida pela sua compleig@o biolégica em maior medida
pela sua fihagdo num grupo cultural e sobretudo pelas suas relagdes intimas

com os outros, particularmente os membros da familia”.

A crianga é um ser Unico em cada fase de seu desenvolvimento
fisico e psicoldgico. Cada etapade sua vida é de vital importincia para etapa
seguinte. A crianga evolui naturalmente, o proprio processo de desenvolvi-
mento permite que atinja niveis cada vez maiores de independéncia, equilfbrio

¢ autoconfianga.

E importante que os pais compreendam o universo infantil e res-
peitem as fases do desenvolvimento da crianga. Do ponto de vista emocional
sabemos como ¢é fundamental para crianga sentir-se protegida, a receptividade
que costuma encontrar no grupo familiar contribui para que adquira seguranga
em suas pnimeiras tentativas de ampliar seu horizonte sccial. Se a crianga ndo
sentir o amparo amoroso por parte dos pais pode se tornar desajustada emocio-

nalmente, dificultando assim o vinculo com outras.

A crianga estd emocionalmente ligada de modo muito estreito a
cada um dos pais, qualquer desavengas entre os pais podem causar sérios con-

flitos em sua personalidade.



1.4 TEORIA PSICANALITICA FREUDIANA.

Ao desenvolver a teoria psicanalitica, Freud deu como ponto
chave o conflito edipico, ¢ este tera preponderante papel para a compreensdo
da triade pai-méde-filho € a importincia da qualidade de suas relagdes. Até
entdo, a relagdo da crianga como o meio familiar, se ndo se limita propriamente

4 mée, processa-se em grande parte por intermédio da relagdo com ela. a partir

‘desta época ¢ que a figura paterna ganha importincia ¢ adquire sua plena

significagdo.

Resumindo, no complexo de édipo, o menino deseja possuir a
mde ¢ encontra no pai um rival. Quando descobre que a mde ndo possui o

pénis sente a angistia de castrag#io, centro da problematica edipiana.

Nas fantasias da crianga, a castragﬁd pode ser aplicada pelo pai
ou pela mée, mas ¢ claro, qué ao lado do pai sente-se mais ameagada. Além
disso, paralelamente com os sentimentos positivos, afeigdo e admiragdo, exis-
tem sentimentos hostis e desejos de morte em relagdo & figura paterna provoca-
dos pela rivalidade em relagiio 4 mde. E o pai que interdita esta relagdo com a
mde, como aquele que incorpora a autoridade, o poder da lei, mas o phalus é
também identificado como objeto de desejo materno. Se a crianga ndo conse-
guir identificar-se com o pai, a mie continuara a ser filica para o resto da

vida, dando origem a varias patologias.

Na menina, quando estd em plena relagdo simbodlica com a mie,
descobre que nfo tem pénis, abandona entdio, a mde e entra no complexo de
édipo, na descrigdio freudiana este abandono nunca é completo, porque a
mulher nunca deixa de “dialogar viscosamente” como objeto primordial, no

€aso a mée.
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Essa decepgdo filica vivida, antes de tudo como uma ferida nar-
cisica que envolve um sentimento de inferioridade no plano fisico e genital é

que vai impulsionar a menina a se voltar para o pai.

Essa preferéncia da menina pelo pai néio é por este ser homem ou
possuir um pénis, mas porque ela pode projetar nele a fantasia de ter um filho;

o que a mulher busca no pai é o fitho e ndo o homem.

Freud escreve em 1925, que nas meninas, o complexo de édipo é
uma formagdo secundéria. Os efeitos do complexo de castragdo precolem-no e

a preparam,

No que diz respeito 4 relagdo entre o complexo de édipo e o com-

plexo de castragdo, uma posigdo fundamental existe entre os dois sexos.

Enquanto o complexo de édipo do menino é resolvido pelo com-
plexo de castragdo, é o complexo das meninas que torna possivel ¢ inaugura o
complexo de édipo. Esta contradigéio explica-se ao levarmos em consideragéo
que o complexo de castragdo atua no sentido implicado pelo seu contetido, ou

seja: inibindo e limitando a masculinidade e promovendo a feminilidade.

Para o menino o pai é, desde o inicio aquele que se opde ao dese-

jo incestuoso, o interditor cuja a lei ndo pode ser infligida.

Para menina, ele aparece primeiramente como aquele que pode

satisfazer o seu desejo de ter um filho.

Segundo Freud, “Se a satisfagdio amorosa ao nivel do complexo
de édipo deve ocasionar a perda do pénis, entfo, o interesse narcisista relacio-
nado com essa parte do corpo e o investimento libidinal do objeto parental de-
vem entrar em conflito... O ego da crianga desvia-se do complexo de édipo”.

Durante esse periodo, a crianga é proibida de satisfazer suas pulsdes sexuais.
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E este conjunto de proibigdes que forma no interior da pessoa uma espécie de
unidade autdnoma, representando os pais a que Freud denominou de superego

consciéncia moral. Nesse sentido, o superego pode ser chamado o herdeiro do

complexo de édipo.

O superego pode mostrar-se mais severo do que os pais reais, em

virtude da propria agressividade que a crianga projeta sobre eles, a qual é

superposta a sua imagem.

No entanto, a interiorizagfio da imagem parental ndo se faz unica-
mente em virtude da autoridade do superego. O compléxo de édipo deve ser
resolvido pela sublimagio da imagem parental interiorizado 4 qual a crianga
vai se referir posteriormente quando tiver que adotar para com seu objeto de
amor, uma atitude compativel com suas préprias pulsdes e imagens psiquicas.
Esta imagem parental sublimada representa o ideal do ego. Em suma, o objeto

parental contribuird na formagdo do superego e do ego ideal.

Freud vé no complexo de édipo 0 modo em que o ser humano é
confrontado com o grupo no nivel da célula mais elementar, a familia, segundo
ele, o complexo de édipo tem uma forma universal e representa um dos acon-

tecimentos que estruturam a sociedade.

A teoria freudiana pde em evidéncia a importincia da estrutura
familiar na instituigdo de um sistema simbélico de valores destinado a
assegurar a cultura determinada a transmissdio das leis fundamentais que

regem as relagdes sociais.
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1.5 A IMPORTANCIA DO PAI NOS PRIMEIROS ANOS DE
VIDA.

Pode ser muito dificil para um pai participar da criagéo do fitho,

devido a vérios fatores, mas principalmente por estar ausente na maioria das

‘vezes quando a crianga estd acordada. Vai depender do seu interesse pessoal

para estar em contato intimo com o bebé, e isto é extremamente importante na

medida em que o pai enriquece o seu mundo ¢ o do préprio filho.

Muitas vezes o papel do pai nos primeiros anos de vida é apenas
secundério ou de menos importincia. Mas a presenga do pai é tdo importante
quanto a da mie, pois ambos geraram a crian¢a ¢ ambos tém influéncia de

peso para sua formagdo bio-psico-social.

A mde as vezes procura afastar o pai dos cuidados do bebé por
inimeras razdes, geralmente de ordem emocional: ciimes da presenga do pai
junto ao filho, competigdes diversas, etc... E importante que ambos possam
viver juntos a emog#o das primeiras conquistas juntos ao filho como também

estabelecer uma relagdo afetiva profunda.

As mées podem levar os maridos a ajudarem em pequenas coisas
e podem organizar suas tarefas de modo que o bebé seja banhado quando o pai
estiver em casa para assistir e até participar, se quiser, mas, mesmo assim,
durante os primeiros tempos da infincia, a mie ocupa praticamente toda a
afetividade infantil. Nessa época, a agdo do pai é muito mais indireta, através

do apoio e seguranga dados 4 mie.
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CAPITULO II - RELACAO AFETIVA MAE-FILHO

A primeira relagdo que o ser humano tem com o mundo, aquela que
vai ser a mais importante e que vai imprimir caracteristicas na formagéo do

carater da crianga, €, sem diuvida alguma, a sua relagdo com a mde, seja sua

'mée biologica, seja sua mde substituta. Essa relagdo inicial é uma relagdo de

lagos muito estreitos; através da mée é que o bebé comega a tomar contato com

o mundo ¢ a formar a imagem do mundo e de si préprio.

O relacionamento inicial da crianga com a mée influi muito na estru-
turagdo da personalidade da crianga, assim como nos seus futuros relaciona-
mentos. As relagdes mée-filho sdo da mais alta importéncia para a formagdo e

ajustamento de uma crianga.

As primeiras interagdes da méde com o seu bebé estabelecem os ali-
cerces para o desenvolvimento infantil de um sentimento de confianga ou

desconfianga perante o mundo.

Torna-se cada vez mais evidente que a maioria dos problemas emo-
cionais de criangas e adolescentes comega com situagdes traumaticas de rela-

cionamento no inicio de vida.

“As primeiras experiéncias em aprender a viver ¢ amar sdo dura-

douras porque estdo relacionadas com a sobrevivéncia” (Ribble).

O toque, as caricias, o embalo, sdo experiéncias importantes para o
recém-nascido, pois lhe proporcionam grande prazer e contribuem para o
estabelecimento de suas relagdes positivas com a mde, favorecendo, além

disso, o auto-conhecimento.
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“O cuidado materno inclui foda série de pequenos atos pélos quais a
mée emocionalmente sauddvel pode, conscientemente, mostrar seu amor a seu

filho, estimulando assim instintivamente reagdes emocionais da crianga”

{Ribble).

Nas relagdes entre mée-filho, a afetividade vai oferecer & crianga uma

gama de experi€ncias vitais, e é a atitude afetiva materna que determinara a

" qualidade dessa experiéncia.

Os sinais afetivos que a crianga recebe da mde, sua qualidade ¢
consténcia, a certeza da estabilidade que esses sinais oferecem a crianga asse-

guram o seu desenvolvimento psicoldgico.

Dai podemos concluir que a afetividade é de grande importéncia para
o desenvolvimento da crianga. A dependéncia afetiva faz com que a mde
resuma por si s6 todo o problema das relagdes familiares. Sua personalidade,
seu comportamento depende em grande parte do equilibrio interno do lar, isto

¢, de suas relagdes familiares, em particular da que estabelece com o marido.

A auséncia ou insuficiéncia afetiva da mde representa para a crianga

verdadeira catdstrofe, devido 4 caréncia de que ela é vitima.

A mde ¢ a fonte de seguranga, confianga e bem estar, e se essa fonte

se mostra insuficiente, a crianga se ressente de maneira intensa.

Para que haja um desenvolvimento emocional normal é necessario
que a crianga tenha consciéncia de que é objeto de amor e satisfagdio para sua
mde, ¢ que esta veja em seu filho o prolongamento de sua personalidade e que

exista entre os dois uma verdadeira identificagdo.

Um dos primeiros estudiosos a perceber a grande importéincia para o

desenvolvimento do bebé da presenca ¢ dos cuidados constantes da mée ou de
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sua substituta, foi René Spitz. Ele observou que os bebés criados em insti-
tuigdes, mesmo tendo boa alimentagdo e cuidados higiénicos adequados, tém
menos resisténcia a enfermidades e o desenvolvimento é mais lento do que os
bebéé criados com a familia, apresentando ainda outros prejuizos irreversiveis

em seu desenvolvimento sdcio-emocional.

Spitz ressalta que “apesar de ao redor da crianga existirem o pai, os

‘irm3os, o seu meio cultural e destes exercerem influéncia no bebé, as

influéncias maiores se fardo através da mée ou de sua substituta”.

Spitz considera que “ha na m#e uma sensibilidade quase magica com
relagéio a seu filho”. A presenga da mide é um estimulo 4 crianga e suas agdes
por mais insignificantes que possam ser, constituem um estimulo para a

crianga.

Durante o primeiro ano de vida a miie exerce um papel fundamental
na percepgéo, a¢éio e conhecimento do bebé. Os frutos dos cuidados maternos
néo advém das horas de atengfio por dia, mas sim de prazer que a mie e filho
experimentam na relagfo, ou seja, quando existe em ambos uma perfeita e
contnua identificagdio. A necessidade da relagdo é essencial tanto para a
crianga quanto para mie. Do mesmo modo que a crianga tem que se sentir
como objeto de amor e satisfagio da mée, esta também tem que perceber que
pertence a seu filho, pois s6 sentindo satisfagdo e prazer na relagdo, a mae

conseguird integrar-se completémente a tarefa de cuidar de seu filho e trans-

formar a relagfo plena e constante.

Spitz afirma que todos os constantes e atitudes da mée para com seu
filho, sejam inconscientes ou conscientes, favorecerdo no bebé o aparecimento
de reages e agdes frente ao mundo. As atitudes inconscientes da mde em rela-
¢8o ao seu filho sdo aquelas as que facilitam em sua grande maioria as agdes

da crianga.
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A relagfio mée-filho encontra-se em certo sentido isolada do mundo
que os cerca. Est4 ligada a lagos poderosos de afetos que desencadeardo todo

o processo de desenvolvimento do bebé.

Segundo Eric Erikson, a fase da vida em que a crianga vai ter expe-
riéncias que levarfio a confiar ou nfio em sua m#e ou nas outras pessoas é no

perfodo do nascimento aos 18 meses, o que corresponde ao estagio oral de

" Freud.

Harry Harlow realizou experiéncia com dois grupos de macaqui-
nhos, sob diferentes condigdes. Em um grupo de macaquinhos ele deu uma
‘mde” substituta de pano, quente, confortavel. A outro grupo uma “mde” de

arame insensivel, sem calor humano, aspera. As duas “mées” substitutas for-

neciam leite,

Os “bebés” macacos quando chegaram 4 fase adulta da “mie” de
arame tornaram-se incapazes de explorar os objetos estranhos. J4 os bebés da
“mie” de pano eram capazes de enfrentar situagdes desconhecidas e consegui-

ram dominar o ambiente que os cercava.

2.1 AIMPORTANCIA DO PAPEL DO ESPELHO NO RELACIO-
NAMENTO MAE-FILHO.

A comunicagfo humana se realiza em dois “canais”: O verbal e o

ndo verbal.

Por ndo verbal entendemos as posturas, as expressdes faciais, as

temperaturas de nosso corpo, o olhar, etc.

Um bebé, a rigor ndo fala, ndo emite sons que possam ser com-

preendidos pelo ambiente como dotados de significados; apesar disso, ¢ por
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isso mesto todos podemos compreender um bebé e saber quando tem sono ou

fome, quando tem dor ou quando esta alegre ou triste.

O bebé se utiliza da comunicagio ndo verbal para dizer ao mundo

as suas necessidades e emogdo.

O rosto ¢ a parte do corpo que o bebé mais namora, se o olhar do
bebé ¢ aceito, recompensado pelo olhar do adulto amoroso e protetor, ele terd

aprendido a olhar, a confiar, a se deixar ir ao encontro do outro.

O bebé ao mamar olha de forma alternativa o seio e o rosto de
sua mde. E o momento em que ele comega a perceber que um pertence ao

outro. Seria, entdo, o comego de uma relagdo total do objeto.

O seio ¢ o herdeiro do vinculo intra-uterino com a mée, é o
substituto do corddo umbilical. A diferenga crucial é a de que o seio é uma

forma descontinua e concreta.

O contato fisico entre mde-fitho também representa uma expe-
riéncia gratificante, por isso, a amamentagdo natural tem grandes vantagens do
ponto de vista psicolégico, uma vez que se trata de uma situagdo de contato

intimo e de desenvolvimento profundo entre mae-filho.

Além do sentido da visfio, outros rgdos sensoriais colaboram na
evolugdo psiquica da crianga. A pele, por exemplo, é o maior 6rgdo do corpo
humano, néo é apenas um meio de protegfo, é antes de mais nada uma imensa
rede de captagdo de sensagdes e emogdes. Pois estd ou ndo unida ao corpo do
outro, enquanto beb8, abragada, acariciada, é uma ligdo precoce que a crianga
pequena levard para sua vida adulta. O senso comum nos ensina que fica

dificil dar o que ndo se tem ou teve.

A crianga, através da percepgfio, passa a distinguir seus contatos
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tateis com o mundo produzindo tnica sensagfio. Ao passo que o contato entre
duas partes de seu corpo, como por exemplo, a méo ¢ a boca, produzem duas

sensag¢des concomitantes.

A partir do segundo més, a crianga quando estd com fome, é
capaz de reagir 4 percepgio da face humana, o que esta diretamente associado

4 necessidade do alimento; tal reagdo ndo é constante nem regular em bebés

‘alimentados na mamadeira. Isso ocorre em razdo da conseqiiéncia dos cuida-

dos dispensados & crianga, durante os quais ela observa atentamente o rosto da

méde.

A crianga amamentada ao seio observa atentamente o semblante
materno. Segundo Spitz, ¢ a partir desta observagdo, quando a percepgéo tatil
do seio e a percepgdo visual do rosto estdio fundidas. Essa continuidade da
percepgdo visual, em detrimento da percepgéio tatil, tem como conseqiléncia a

posterior supremacia de percepg#o visual no ser humano.

Por volta dos trés meses de idade, a crianga demonstra prazer e
desprazer freqlientemente. O sorriso é a sua manifestagdo mais clara de pra-
zer, e, ja por volta do quarto més, a crianga é capaz de demonstrar certo des-

prazer com o afastamento de uma pessoa.

Quando a crianga se encontra em estado de tensdio como: fome,
desconforto, sede, etc..., algo surge que alivia esta tensdo ¢ o bebé espera por
este algo”. Esse objeto primario, é o seio, ou melhor, a fungdo do seio: Aquilo
que trara satisfagfio, s6 é possivel de se constituir a partir da auséncia; é

através dessa auséncia que ele passa a ter existéncia para a crianga.

Da simbiose inicial, onde a mde e a crianga aparecem indissocia-
das para alimentagfio, a mée emergira gradualmente, como o primeiro objeto

do mundo exterior. Sendo fonte de bem-estar, também o ¢é de frustragdes. Ao
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mesmo tempo que lhe da o peito, ela o retira. A mde é, por conseqiiéncia sua
primeira relagdo com os outros. A atitude da crianga diante de outrem é

determinada essencialmente pela relagfio com o primeiro outro que foi sua

mde.

A partir da relagéio objetal é que vai se desenvolver toda a estru-

tura da personalidade da crianga. O progresso e o desenvolvimento psicol6-

‘gico estio essencialmente calcados no estabelecimento das relagdes objetais ¢

sociais.

A mide ¢ uma fonte insubstituivel de véarias recompensas para a
crianga. Quase sempre essas recompensas estio associadas & situagio que a
crianga recebe, ndo so o alimento, mas o carinho, o calor humano, protegéo.

Isto tudo representa sensagéo de seguranga.

Quando a crianga sente fome e chora reagindo ao estado desagra-
davel de tensdio, e em seguida ao ser carregada ¢ alimentada pela mie, seu
cheiro, sua voz, sua figura, bem como todos os outros aspectos integrantes da
situaglo de alimentagfio. A mde comega a adquirir um valor importante
quanto o préprio alimento. Ela passa a significar algo bom e essencial para

seu bem-estar. Sua simples presenga torna-se fonte de praZer e satisfagdo.

Quando o bebé é atendido nas suas necessidades como: Alimen-
tagdio, banho e etc... Se isto é feito com amor, ele, o bebé, terd confianga em
sua mée e isso fard com que ele confie nas outras pessoas que se aproxime
dele. As atitudes e a maneira pela qual a mée alimenta o bebé determina a

qualidade de suas afei¢des mais tarde.

“A relagdo oral da crianga com a mée na situagdo de amamenta-
¢80 representa sua primeira experiéncia de relagdo amorosa, e é por conseguin-
te o fundamento sobre o qual se baseiam as suas futuras relagdes com objetos

I
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Para que a mie esteja sempre atenta &s necessidades do pequeno,

¢ necessario que ele dé os sinais de que precisa dela. Esses sinais sdo comuni-
cados através das expressdes de seu rosto. O choro, o sorriso, o olhar que am-
bos trocam, é o meio de estabelecer os fortes lagos que os tornardio unos. Em
torno do primeiro més o bebé comega a esbogar o sorriso que cativa a mdée.

Como j4 foi dito, o rosto é a parte do corpo que o bebé mais namora, é a soma

_de suas preferéncias inatas. Mde-fitho se enamoram através do olhar, este é o

primeiro sinal de cumplicidade amorosa entre os dois.

Para Spitz, a crianga ao nascer encontra-se em um estado indife-
renciado; todos os processos psiquicos como: Pensamento, percepgio, etc, apa-
recerfo mats tarde através da maturagdo e do desenvolvimento do organismo.
Logo, ao nascer, ndo existe na crianga a presenga de um eu, por consequente
ndo ha relagSes objetais. Estas aparecerdo no decorrer do 1° ano de vida, no

qual aparecerd também um objeto definitivo da libido.

Segundo Spitz, o desenvolvimento das relagdes objetais e o esta-
belecimento do objeto definitivo da libido se ddo em 3 estigios: Pré-objetal,

precursor e o estagio do objeto propriamente dito.

Spitz, baseado no artigo de Freud (1936) “Os instintos € o seu
destino” define o objeto da libido como aquele no qual, ou por meio do qual, se
d4 a satisfagdo do instinto. O objeto da libido pode variar no decorrer de nossa
vida, e tais variagdes dependerdo da estrutura dos instintos (impulsos) da rela-

¢do entre as forgas dos instintos, etc...

O estégio pré-objetal. E o estagio que coincide mais ou menos
com o estagio narcisistno primario. Neste estagio, a crianga encontra-se em
estado indiferenciado. O bebé ndo distingue entre si mesmo e o mundo que o

rodeia.
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Pode-se afirmar que o recém-nascido ndo percebe o mundo exte-

rior, uma vez que neste periodo toda a percepgfo ocorre em fungdo do sistema
interceptor, isto €, as respostas dadas pelo bebé siio em fungo da percepgfio

de necessidade que lhe sdo comunicadas por este sistema.

A partir do 8° dia a crianga responde os sinais. Estes sdo os vin-

dos da sensibilidade profunda, ou methor, sensagdes de equilibrio.

Até o inicio do segundo més de vida, o bebé sé reconhece o sinal
do alimento quando tem fome, ou seja, ndo conhece o leite por si mesmo e nem

o peito materno.

Até o final do segundo més, a crianga ja percebe visualmente a
aproximagdo do ser humano, e entfo se na hora de mamar, aproximar-se um
adulto do bebé que esta chorando porque tem fome; se acalma e abre a boca ou
adianta os labios, que é a resposta caracteristica da percepgdo do alimento.
Contudo esta reagfo s6 se produz quando a crnianga tem fome. Vé-se entdo,

que a resposta ao estimulo exterior (adulto) sé foi dada em fungdo da per-

cepgdo de um impulso ndo satisfeito.

Duas ou trés semanas depois a crianga ao perceber um rosto hu-

mano, j4 o acompanha com atengdo concentrada em seus movimentos.

Com base em suas observagoes, Spitz considera que sendo o ros-
to humano (o da mée) o estimulo que ele mais verd ao longo dos primeiros

meses de vida, ele serd o primeiro sinal que se fixard em sua memoria.

O estagio do objeto precursor, é aquele em que o interesse do
bebé se manifesta, no segundo més de vida, pelo rosto se estrutura no ferceiro

més através de uma resposta particular e especifica.

J4 que a maturagio somética e o desenvolvimento psiquico apre-
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sentam algum progresso ja pode haver a ativagdo de resposta fisica a Servigo
das experiéncias da crianga, e por isso, a percepg@io de um rosto humano, a
crianga dard um sorriso, ji4 que anteriormente havia mostrado um interesse
especial por este percepto. E o pri-meiro sinal de que a crianga esta saindo de

uma passividade para um comportamento mais ativo com o meio.

Ela sempre reagir com um sorriso quando diante de um rosto de

“adulto, que, esteja de frente com o rosto em movimento, este pode se dar atra-

vés de um sorriso, uma oscilagdo da cabega, etc... Durante esta fase nenhum

outro objeto lhe provocaré esta resposta.

Através dos estudos feitos, Spitz conclui que a percepgéio do rosto
humano e a resposta do sorriso & ele dada néio ¢ uma verdadeira relagéo
objetal. O que a crianga percebe ndo é um companheiro ou uma pessoa, mas
sim um sinal, 'que é constituido por um conjunto de elementos: Frente, olhos,

nariz, um todo em movimento, ou seja, uma gestalt. Por esta razfio o sorriso

néo ¢ uma resposta dada s6 ao rosto da mde, mas a qualquer pessoa que se

posictonar o rosto nas condigdes requeridas pela gestalt. Por essa razdo, Spitz
chamou este sinal de gestalt-sinal. A crianga s6 reconhece e responde com um
sorriso, o rosto que estiver de frente e.em movimento, se a pessoa ficar de

perfil, o sorriso cessar4 imediatamente.

Dai Spitz ter denominado esta gestalt de objeto precursor, uma
vez que a crianga so reconhece os atributos superficiais do objeto e ndo suas
qualidades essenciais; qualidades de satisfagfio, de necessidades, protegio.

Essas qualidades essenciais que distinguem o objeto da libido das coisas.

Estas qualidades que possui o objeto da libido permacem invaria-

vets, apesar de mudangas ocorridas nos atributos superficiais.

Por ser um sinal a crianga sorri tanto a wuma méscara quanto a
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um rosto humano, po;ém este sinal como pertence ao rosto humano e estd
ligado a alimentag&o e protegdo, por isso se desenvolverd posteriormente e se
estabelecerd como objeto a pessoa da mie. Spitz chama este aparecimento da

resposta do sorriso como relagéio pré-objetal e o sinal como precursor do objeto

de libido.

2.2 A AUSENCIA DA MAE OU DE SUA SUBSTITUTA

A crianga ressente-se quando por qualquer motivo permanece lon-
go tempo, dias ou semanas distante da mde. Principalmente no primeiro ano

de vida.

O assunto fica mais delicado quando a crianga vai para o hospi-
tal, por exemplo, porque geralmente ela vai estranhar o ambi_ehte, h4 uma mu-
danga total do ambiente fisico e psicologico. Ha uma certa angiistia e incerteza
do que vai acontecer nesse ambiente considerado pela crianga como estranho,
onde tudo ¢ imprevisivel. O que prejudica em um certo grau nos primeiros
anos de vida, é o que Spitz designou pelo nome de hospitalismo, o internato
em institui¢Ges (asilos para orfiios). E hospitais onde as criangas levam sema-
nas ou meses longe da mée ou de quem a substitua, tratadas por varias pessoas
que desconhece ou mal conhece. Como por exemplo: As atendentes ndo tém
tempo para suprir as necessidades biologicas elementares como: Alimentagéo,
asseio, etc, do pequenino internado, e nem condigdo de manter com ele um
relacionamento interpessoal significativo, exigéncia basica para a maturagio da

crianga.

A falta de amor nos primeiros anos de vida exerce efeitos funda-

mentais. A caréncia afetiva da otigem a manifestagdes multiplas.
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A psicanélise est4 farta de mostrar que é nos ambientes carecedo-
res de amor e compreens#o, durante os primeiros anos de vida, que mergutham

suas rafzes as mais graves dificuldades emocionais dos adolescentes e adultos.

Diversos autores sdo undnimes em defender que a necessidade de
relagdes objetais é tio basica, que um ser humano pode chegar a morte, como

conseqiiéncia de uma frustragdo total nesse relacionamento, o que pode ser

" observado em criangas abandonadas.

Rene Spitz chegou a estudar vérios casos de abandono, onde
constatou a existéncia de marasmo e alto indice de mortalidade. Conclui que
quando a caréncia das relagdes objetais faz impossivel a descarga de impulsos

agressivos, o lactente volta sua agressdo sobre si mesmo.

Dado que durante os trés primeiros anos as experiéncias da crian-
¢a se limitam ao afeto foram feitos estudos de casos em que a crianga nos
primeiros anos possuia esse relacionameno afetivo com a mde, com posterior
privagfo deste por um periodo longo, porém néo superior a seis meses. Nestes
casos observou-se um quadro clinico, o qual Spitz denominou de depressdo
analictica devido 4 semelhanga de sintomas de depressdo nos adultos, apesar
de uma estrutura dinmica diferente. Apresentam-se como principais caracte-

risticas: Falta de atengéo, des@nimo, aparéncia de infelicidade.

Constatou-se também que se a mde fosse restituida 4 crianga, ou
se se conseguisse um lar substituto aceitavel até no maximo, o sexto més da

separag#o, o transtorno desapareceria rapidamente.

Conclui-se que a caréncia de relagdes objetais causada pela ca-

réncia afetiva detém o desenvolvimento em todos os setores da personalidade.

Fairbain refere-se a crianga fixada na fase oral precoce chega a

sentir que a mie ndo a ama, nem a valoriza como pessoa, o que sucede nessas
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circunstincias é que a situaglo traumética original da fase oral precoce se
reativa e se reinstala emocionalmente, e a crianga sente entio que o motivo da
aparente falta de amor da mée para com éla é que ela destruiu o afeto materno
e o fez desaparecer. Ao mesmo tempo sente que o motivo da aparente rejei¢éo

da mde em aceitar o seu amor ¢ que seu proprio amor é mau ¢ destrutivo.

Como afirma Spitz "‘privados do alimento afetivo de que tinham
direito, s6 poderdo recorrer ao Unico caminho que ¢ cair na violéncia, a des-
truigdo de uma ordem social de que sfo vitimas. De lactentes sem carinho se

converterdo em adultos cheios de 6dios”.

CAPITULO III - O PSIQUISMO INFANTIL

Nos trés meses seguintes, isto é, do 3° a0 6° més, o bebé tem a finali-
dade de explorar o ambiente que o cerca, e esta exploragio se d4 concomitan-
temente com uma constante interagio com a mie, € ndo como havia sido até

entdo, em que a passividade do bebé predominava.

Spitz considera este periodo o mais pléastico do desenvolvimento hu-
mano, ja que os trés primeiros meses até o segundo ano de vida o bebé passa
por inimeras transformagdes que se fazem de modo répido. Neste periodo a
crianga encontra-se em um estado de transigfio e as experiéncias sofridas neste
época tem uma importincia muito maior do que se sofridas em estdgios mais

avangados, quando a organizagfo da personalidade ja est4 estabelecida.
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QOutra razéo para citada plasticidade do psiquismo infantil é que o
recém nascido ainda ndo tem o ego e segundo a teoria psicanalitica, o ego

serve como organizador psicolégico.

O ego, através de seus mecanismos, tem como fungfio a defesa e o
dominio da personalidade, ou seja, ele governa o modo como sdo tratados os

estimulos precedentes tanto do exterior como do interior do beb8. Mas como

'ao0 nascer o bebé n#o tem ego, ele defende-se dos estimulos através de uma

barreira protetora de sua percepgdo, mas se certos estimulos forem muito vio-
lentos podem atravessar uma troca de diregdes, ou seja, uma reorganizagio
psico-fisica do bebé. Nestes periodos qualquer traumatismo pode provocar

graves conseqiiéncias para o desenvolvimento do bebé.

3.1 TRANSTORNOS DE CARENCIA AFETIVA.

3.1.1 Privagdo Afetiva Parcial: Alguns estudiosos observaram
que as criangas que apds terem tido relages com suas mies viram-se privadas
destes contatos apresentam um quadro clinico que Spitz e outros denominam
de depressdo anaclitica por apresentar semelhangas com a depressdo em

adultos, embora elas tenham estruturas dindmicas distintas.

Se a mde ¢ restituida ou encontra-se uma substituta afetiva
para a crianga antes que se dé o periodo critico que se situa entre os finais do

terceiro e quinto més a depressio desaparece.

As caracteristicas dessa depressdo sfo as seguintes: No
primeiro més as criangas choram muito, sdo exigentes e apegam-se a quem tem
contato com ela. No segundo més, os choros passam a ser gritos. H4 perda de
peso e parada no desenvolvimento. No terceiro més, as criangas rejeitam con-

tatos. Permanecem em posigdo patognomdmica (elas permanecem grande
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parte do tempo deitadas de brugos, com a boca para baixo). Apresentam ins6-

nia e continua diminuigdo no peso. Tendem a contrair doengas intercorrentes.

Ha também generalizagdo do atraso motor e rigidez na expressdo facial.

Apos o terceiro més ha fixag#io da rigidez do rosto. Os
choros sfo substituidos por estranhos gemidos. O atraso aumenta e trans-

forma-se em letargia,

Para que haja o aparecimento da depressdo anaclitica, a
crianga tem que ter tido anteriormente uma boa relagdo com a mde, pois, em
caso contrério, o quadro clinico que surge é completamente distinto e sera visto

no item a seguir.

3.1.2 Caréncia Total: Quando ha caréncia afetiva total as conse-

qii€éncias podem ser muito graves e podendo levar até a morte.

Por caréncia afetiva total entende-se a auséncia da mde e
também de uma substituta aceitavel que supra afetivamente as necessidades da
crianga. A crianga carente total pode receber cuidados materiais perfeitos, mas

nem mesmo assim desenvolve-se normalmente.

Ao separarem-se das mdes, as criangas evoluem dos esta-

dos descritos na privag#o afetiva parcial a estados que leva a morte.

As criangas apresentam atraso motor, passividade total ja-
zendo em suas camas com os rostos vazios de expressdo. Tendem, muitas ve-

zes apresentar uma coordenagfo ocular defeituosa.

Segundo Spitz, a caréncia afetiva faz com que a descarga

de impulsos agressivos seja impossivel. Logo, a crianga descarregara estes
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mesmos impulsos sobre si mesma. E a conseqliéncia de tal fato é que ela fica

incapacitada de absorver alimentos e apresenta insonia.

Spitz levantou a hipétese de que na crianga privada de
afeto, ocorre uma separagdo dos instintos agressivos e libidinal, sendo que o

primeiro volta-se para a crianga carente e promove a sua deterioragéo.

3.2 AMEACA E PERDA NA INFANCIA

Pode ser que as manifestagSes mais remotas da crianga frente a
falta de provisGes que acarretam uma consciéncia de sua distdncia da almejada
onipoténcia sejam de reagdes observadas na chamada ansiedade dos oito me-
ses. Ocorre que mesmo antes dessa idade o bebé jé ¢ capaz de diferenciar o
rosto conhecido do rosto estranho, e a crianga passa também a apresentar rea-

¢Oes de ansiedade frente ao rosto estranho.

Spitz elaborou brilhantemente uma explicagdo para tais reagdes;
segundo ele: “(...) A hip6tese mais plausivel nos parece a de que a crianga res-
pbnde 4 auséncia da mie com desprazer. Ao seguir a autogénese do despré-
zer, verificamos que entre o terceiro e o sexto més de vida, a crianga manifesta
desprazer quando um parceiro adulto a deixa. No estagio da ansiedade dos
oito meses a crianga jA estd mais adiantada em todos os aspectos. Quando
confrontada a um estranho, sua reago ¢ a de que ndo se trata de sua mie. Sua

mée deixou-a”

Para Spitz, na ansiedade dos oito meses, a percepgdo da face do
estranho ¢ confrontada com os tragos de memdéria da face materna. A presen-
¢a da figura materna, provedora para o bebé de suas necessidades basicas,

assegura-lhe a crenga na sua onipoténcia.
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A auséncia da mée e a presenga de estranhos fazem cair por terra
o seu “controle magico” do mundo, inserindo-se neste, no seu campo visual
afetivo, um elemento estranho e alheio aos seus desejos, caracterizados pela

onipoténcia e, a esta altura, representada pela figura materna.

E possivel que a ansiedade dos oito meses seja a mais remota

constatagdo da crianga que vai, futuramente, abalar a crenga na sua onipo-

‘téncia, levando-a renunciar em prol da idealizada onipoténcia dos adultos.

3.3 A REJEICAO NA INFANCIA

A dinfimica da personalidade infantil apresenta inevitavelmente
conflitos que sdo inerentes ao préprio desenvolvimento, sendo que estes, mui-

tas vezes passam despercebidos pélos adultos.

Para manter sua auto-estima, a crianga depende da certeza do
amor dos adultos. Quando perde o amor, perde a sua auto-estima, e a recupera
quando obtém suas necessidades de afeto so tamanha que a crianga pode,
prontamente abrir méo de outras satisfagdo quandb a realizagdo destas amea-

¢am de perda do amor.

O medo da perda do amor é o que permite impor obediéncia 4
crianga, e mais, é o que permite educar. Uma crianga amada sente-se forte, se
abandonada, sente-se fraca e exposta ao perigo. A crianga amada teme

freqilentemente a possibilidade de abandono.

A crianga a que falta afeto vé-se impossibilitada de partilhar da

onipoténcia parental, o que lhe provoca a perda da auto-estima, o que implica
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em fantasias do tipo: Ndo tenho o que desejo, sou incapaz de ter o que eles

tem.

| A perda da auto-estima implica sempre em se considerar indese-
jada e em desejar cada vez mais o afeto, tornando a crianga dele dependente, ¢

o transformando em alvo longinquo e inatingivel.

| Alguns autores defendem a hipétese de que a crianga pode se
sentir rejeitada jA desde o ventre da mde. Muitas pessoas trazem talvez uma
imagem negativa de si mesmo desde perfodo fetal, a partir de. que ouviam im-
pressdes negativas de si mesmas, que entrariam na memotia auditiva e mais

tarde quando adultos fariam o seu auto conceito,
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CONCLUSAO

Neste trabalho procuramos mostrar a importdncia do afeto no rela-
cionamento m#e-filho e a conseqiténcia da privagdo materna no desenvolvi-

mento psicolégico e fisico da crianga.

A privagéio sofrida por uma crian¢a dos cuidados da mée ou de sua
substituta adequada pode provocar danos, muitas vezes de longo alcance no
desenvolvimento da crianga; exercendo um papel comprometedor na vida

futura.

A crianga vai em seu desenvolvimento assimilando caracteristicas do
ambiente em que vive, vai se desenvolvendo cada vez mais semelhante ao am-
biente social em que se insere, embora o desenvolvimento dos elementos so-

ciais adquiridos, em sua formag#o, ainda nfo est4 totalmente esclarecida como

se d4 tal processo de assimilagiio, porém sabemos que a privagdo desses con-

tatos na infincia prejudica profundamente a crianga, provocando-lhes trans-

tornos, muitas vezes permanentes.

- Pesquisas realizadas em sociedades complexas mostraram que a liga-
¢éo afetiva mée-fitho se d4 pela interagdo continua entre a crianga e a mde,

seja bioldgica ou ndo esse relacionamento.

Criangas privadas dessa interagdo poderdo ter uma caréncia afetiva
semelhante as deficiéncias nutricionais. Essa privagdo produz graves efeitos

no desenvolvimento da crianga, € tem alcance de projegdo em sua vida.

Se a crianga tiver afeto, seguranga e interago por parte de um adulto,
cla ligar-se-4 afetivamente a essa pessoa e possivelmente ndo sofrera nenhuma

deficiéncia intelectual ou social.
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Da conscientizagdo de todos, de que cuidados maternos durante os
primeiros anos de infincia constituem fator decisivo para a satide da mente

dependerdo das programagdes para assisténcia 4 infincia.

As medidas para essa programag#o s6 poderdo ser eficientemente pla-
nejadas se o conhecimento do que em realidade constitui os elementos funda-

mentais do problema da privag#o afetiva, aumentar progressivamente.

Torna-se necessario para isso empreendimento de novos estudos e
pesquisas sobre o desenvolvimento da personalidade. Sabemos que esse de-
senvolvimento ¢ resultado da constante interagdio do organismo em cresci-

mento, com outros seres humanos.

Ao tratar da personalidade infantil, no periodo de pré-verbal, Spitz se

opde aos psicanalistas que atribuem & crianga, logo ap6s o nascimento, uma
vida mental complexa na qual os conteidos de fantasia, os conflitos entre os

impulsos opostos, os sentimentos de culpa, as tendéncias de separagdo, etc,

desempenham um papel.

Entretanto, defende a existéncia de um estado inicial indiferenciado e
do desenvolvimento lento e continuo das fungdes, ou seja, de processos fisiol6-

gicos que thes sdo subjacentes.

Rejeita o conceito de uma relagio objetal com a mée, desde o nasci-
mento. Finalmente ao estudar os distiirbios das primeiras relag6es entre mde-
filho e suas conseqfiéncias prejudiciais, descobre a causa das desordens especi-

ficas da crianga, que s#o os distirbios emocionais especificos da mde.
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