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RESUMO

A literatura tem vindo a demonstrar a importancia dos padrdes de vinculagdo estabelecidos
com as figuras parentais enquanto fator preditor para o desenvolvimento de psicopatologias,
com especial enfoque no que concerne a perturbacfes de ansiedade. A presente investigacao
procura explorar numa populagdo de adultos o impacto dos padrbes de vinculacéo
estabelecidos com a figura materna durante a infancia e o posterior desenvolvimento de
ansiedade social em idade adulta. Para tal, as representacdes de vinculagdo com ambas as
figuras parentais, bem como os niveis de ansiedade social e de perturbacdo obsessivo-
compulsiva foram aferidos num total de 1456 participantes com uma média de idades
correspondente a 40.64. Tal qual hipotetizado, com o recurso a analises de variancias, 0s
resultados obtidos permitem aferir a existéncia de uma associacdo entre os padrdes de
vinculacdo e a ansiedade social, com particular destaque no que concerne aos padrdes de
vinculagdo inseguros, ndo sendo, contudo, observadas diferencgas significativas entre ambos
no seu impacto na ansiedade social. Adicionalmente, contrariamente ao expectavel, os
padrdes de vinculacdo revelaram uma mais forte associacdo a perturbacdo obsessivo-
compulsiva por comparacao a ansiedade social. Os resultados deste estudo, interpretados a luz
da teoria da vinculagdo, permitem apurar o conhecimento de fatores de risco para o
desenvolvimento e manutencdo da ansiedade social, visto que padrdes dispares de vinculagdo
precoce exercem influéncia na posterior experiéncia de ansiedade da crianca. Assim, estes
resultados sugerem que o processo clinico de intervencdo se poderd focar na vinculacdo,

contribuindo, também, ao nivel da clinica infantil para a prevenc¢do da patologia.

Palavras-chave: Vinculacdo; Padrbes de Vinculacdo; Ansiedade Social, Perturbacdo

Obsessivo-Compulsiva;



ABSTRACT

Literature has shown the importance of parent-child attachment styles as a predicting factor
for the development of psychopathology with special emphasis on anxiety disorders.
Therefore, in a sample of adults, the present investigation explores the impact of mother-child
attachment styles during infancy and the later development of social anxiety in adulthood. For
that, attachment representations with both parental figures, as well as levels of social anxiety
and obsessive-compulsive disorder were measured in a total of 1456 participants whose ages
mean corresponds to 40.64. Just as hypothesized, through analysis of variance, the results
obtained support the existence of an association between attachment styles and social anxiety,
with particular emphasis on insecure attachment styles, although significant differences
weren’t observed on both their impacts on social anxiety. Moreover, contrary to expected, a
stronger association between attachment styles and the obsessive-compulsive disorder was
observed as compared to social anxiety. The results of the present study, interpreted within
the attachment theory, contribute to the knowledge of potential risk factors related to the onset
and maintaining of social anxiety, given that different early attachment styles influence the
child’s later experience of anxiety. In this regard, these results suggest that the clinical process
of intervention could focus on attachment, and also contribute to the prevention of the
pathology from pediatric stages.

Key-words: Attachment; Attachment Styles; Social Anxiety; Obsessive-Compulsive Disorder.
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I. INTRODUCAO

Bowlby defendia que na base de um crescimento e desenvolvimento mental saudavel
se encontra uma relacdo calorosa, intima e continua do bebé para com a sua mae ou figura
substituta, denominada esta por vinculacdo (Brumariu & Kerns, 2010; Cardoso & Verissimo,
2013; Fletcher & Gallichan, 2016). Como tal, as vivéncias interpessoais — mais ou menos
positivas — experienciadas pela crianca na relacdo com a sua figura de vinculagdo culminaréo
no desenvolvimento de esquemas cognitivos, isto é, representacfes mentais dos outros, do
préprio, bem como da relacdo entre ambos, denominados por modelos dindmicos internos
(Read et al., 2018). Estas representacOes estabelecem-se num continuo polarizado entre
negativo e positivo (Scharf et al., 2016), ndo s6 servindo de modelo para relacbes
interpessoais futuras, na medida em que permite a crianca interpretar como um outro ira
responder as suas investidas, bem como influencia a forma com esta experiencia, processa e
expressa as suas emocdes (Read et al., 2018; Verissimo et al., 2014). Por conseguinte, estes
modelos traduzirdo um padrdo de vinculacdo especifico, podendo este ser categorizado em
quatro padrdes distintos denominados na infancia por: seguro, inseguro-ambivalente,

inseguro-evitante e inseguro-desorganizado (Ainsworth, 2015; Lyddon & Sherry, 2001).

Assim sendo, varios sdo os estudos que tém demonstrado a associacdo entre as atitudes
parentais para com o bebé e o seu posterior desenvolvimento de diversas psicopatologias
(Perris, 1988). Concomitantemente, diversos estudos tém demonstrado a influéncia dos
padrdes de vinculacdo na infancia, nomeadamente padrdes de vinculacdo inseguros (Sroufe,
2005), no posterior desenvolvimento de perturbacGes de ansiedade (Brumariu & Kerns, 2008;
Read et al., 2018; Schimmenti & Bifulco, 2015) com especial incidéncia nas que possuem
uma vertente social, isto é, ansiedade de separacdo, ansiedade social e perturbacdo de
ansiedade generalizada (Colonnesi et al., 2011). No mesmo sentido, € vasta a literatura que
tem revelado uma associacdo positiva entre padrées de vinculacdo inseguros e a ansiedade
social (Manning et al., 2017), bem como do seu impacto no desenvolvimento de competéncias
socioemocionais (Fernandes et al.,, 2019). Como tal, dado que as competéncias
socioemocionais da criangca emergem no contexto das suas relagdes familiares e qualidade a
estas associada, padrdes de vinculacdo inseguros contribuem para a precariedade das mesmas
e, consequentemente, para dificuldades futuras ao nivel das relagdes interpessoais (Fernandes
et al., 2019). Deste modo, padrdes de vinculagcdo inseguros podem corresponder a um possivel
fator de risco para o desenvolvimento de perturbacbes de ansiedade (Sroufe, 2005), sendo



que, por oposicdo, uma vinculacdo segura se revela um fator protetor para o desenvolvimento
das mesmas (Dallaire & Weinraub, 2007; Schimmenti & Bifulco, 2015).

Na sequéncia do supracitado, a perturbacdo de ansiedade social, também denominada
por fobia social, revela-se comum durante a infancia, tornando-se crénica aquando néo tratada
e constituindo-se a perturbacdo de ansiedade mais comum na adolescéncia e adulticia
(Brumariu & Kerns, 2008; Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017). Esta caracteriza-se pelo medo
irracional, persistente e desproporcional face ao estimulo, experienciado pelo individuo em
contextos sociais ou de desempenho (Manning et al., 2017), nos quais esta exposto a
avaliacdo e julgamento por parte de outrem (Read et al., 2018), receando demonstrar perante
este um eventual comportamento pelo préprio interpretado enquanto humilhante ou
embaragoso (Eng et al., 2001). Deste modo, possui enquanto principais sintomas o receio de
ser negativamente avaliado pelos outros; a angustia em situacdes sociais novas e 0 Seu
consequente evitamento; bem como um evitamento social generalizado (Brumariu & Kerns,
2008).

De acordo com a literatura, na génese da ansiedade social é possivel encontrar fatores
parentais, ainda que estes por si s6 ndo se revelem suficientes para despoletar o
desenvolvimento da patologia (Asbrand et al., 2017; Ollendick & Hirshfeld-Becker, 2002).
Ainda assim, varios sdo os estudos que tém demonstrado a forte influéncia parental enquanto
fator preditor da ansiedade social (Asbrand et al., 2017), na medida em que padrbes de
vinculacdo inseguros promovem o desenvolvimento de sintomatologia associada a mesma
(Read et al., 2018).

Com base no supracitado, a presente investigacdo procura aprofundar a influéncia dos
padrdes de vinculacdo estabelecidos com a figura materna durante a infancia no posterior
desenvolvimento de ansiedade social em idade adulta. Como tal, encontra-se organizada em
torno de duas partes: tedrica e empirica. A primeira parte é constituida pela revisdo de
literatura, com vista a aprofundar os constructos em anélise — vinculagdo e ansiedade social —
bem como a associacdo entre ambos, fazendo mengdo a estudos empiricos previamente
realizados, assim como aos resultados obtidos nos mesmos. A segunda parte da corrente
investigacdo de cariz comparativo procura contribuir para a literatura ja existente,
respondendo empiricamente as questfes levantadas. Deste modo, serdo, inicialmente,
apresentados os objetivos e hipdteses em analise, seguindo-se a seccdo do método no qual

serdo descritos todos os aspetos relacionados com os participantes, instrumentos utilizados e



procedimento de execucdo do estudo. Seguidamente serd apresentada a seccdo dos resultados
na qual se fara a comparacao entre os resultados obtidos para a figura materna e os resultados
obtidos para a figura paterna, sendo, posteriormente, realizada a andlise e interpretacdo dos
mesmos na discussdo, bem como a sua articulagdo com os resultados de estudos ja existentes
na literatura. Na discussdo serd ainda feita mencdo as limitacGes da corrente investigacao,
bem como sugestbes para investigagOes futuras. Por fim, segue-se a sec¢do da conclusdo na
qual serdo identificadas as principais ideias passiveis de retirar dos dados obtidos no presente

estudo e as suas contribuicdes para a literatura referente a tematica em analise.



I1.REVISAO DE LITERATURA

2.1. Ansiedade Social

A perturbacdo de ansiedade social, igualmente denominada por fobia social,
corresponde a uma das perturbacdes de ansiedade mais prevalentes, revelando-se o terceiro
distarbio psiquiatrico mais comum (Elizabeth et al., 2004). Esta caracteriza-se pelo medo
irracional, persistente e desproporcional face a situagdes sociais ou de desempenho (Ollendick
& Hirshfeld-Becker, 2002), nas quais o individuo se encontra em contacto com desconhecidos

Ou esta exposto e sujeito a observacao por parte de outrem (Graziani, 2005).

Esta condicédo fobica surge durante a infancia ou adolescéncia, persistindo na adulticia
(Ollendick & Hirshfeld-Becker, 2002; Seedat, 2013) e possui no seu nucleo central o forte
desejo de exteriorizar uma impressao favoravel de si mesmo perante 0s outros e a inseguranca
exacerbada de ndo o conseguir. Face ao mencionado, individuos socialmente ansiosos
desenvolvem crencas disfuncionais em relacdo a si préprios, aos seus comportamentos, bem
como as suas competéncias de socializacdo, resultando numa hipervigilancia face a avaliacéo
negativa e rejeicdo por parte do outro e numa consequente interpretacdo das situacdes sociais
enquanto algo ameacador (Graziani, 2005; Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017). Assim, na
interacdo com o outro estes individuos podem experienciar intensos sintomas fisicos e
emocionais — alguns dos quais medo, palpitagdes, tremores e dificuldade de concentracdo — o
gue, consequentemente, conduz a um evitamento da situacdo ansiogénica e a uma retirada
social, contribuindo para uma baixa autoestima e elevada autocritica (Stein & Stein, 2008;
Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017).

A ansiedade social demarca-se, assim, pelo seu grau de severidade e perseveranca,
revelando-se invasiva para o0 sujeito e fonte de um intenso mal-estar, conduzindo a
manifestacBes fisiologicas, cognitivas, bem como comportamentais. Consequentemente,
impacta fortemente a qualidade de vida do individuo e o seu quotidiano, bem como o seu
normal funcionamento social e as suas relacfes interpessoais, demonstrando-se debilitante
(Graziani, 2005; Schneier, 2003; Read et al., 2018).

Posto isto, um dos fatores que se tem vindo a apontar como sendo relevante para o
desenvolvimento de ansiedade social prende-se com a vinculagdo uma vez que, de acordo

com a literatura, o estabelecimento de padrdes de vinculagdo disfuncionais com as figuras



parentais, isto é, inseguros, atua como terreno fértil para o desenvolvimento de sintomatologia

associada a ansiedade social (Read et al., 2018).

2.2. Vinculagéo

A Teoria da Vinculacdo de Bowlby defende a necessidade de uma relacéo calorosa e
segura entre o bebé e a sua principal figura cuidadora — geralmente a mde — para um
crescimento e desenvolvimento mental saudavel (Bretherton, 1992). A vinculagéo
corresponde, assim, a uma necessidade priméria e exclusiva, fundamental para o
desenvolvimento da personalidade (Fitton, 2012; Golse, 2005), materializando-se num forte
laco afetivo, Unico e exclusivo cuja perda é irreparavel (Cardoso & Verissimo, 2013; Matos &
Costa, 1996).

Por conseguinte, esta teoria postula que as experiéncias de vinculagdo precoce
originam esguemas cognitivos — denominados por modelos dinamicos internos — do proprio e
dos outros, bem como da relacdo entre ambos (Eng et al., 2001), cuja base assenta nas
expectativas acerca da disponibilidade e dependabilidade das figuras de vinculacdo, assim
como na crenca de um self merecedor dessa atencdo, cuidado e apoio (Read et al., 2018).
Estes modelos dinamicos internos exercem forte influéncia no desenvolvimento da
personalidade, uma vez que influenciam a forma como a crianga experiencia, processa e
expressa as suas emocdes, servindo, de igual modo, de protétipo para relacdes interpessoais
futuras (Read et al., 2018). Subsequentemente, contribuem para a seguranga com a qual a
crianga ird estabelecer relacdes satisfatdrias e de proximidade, assim como para 0 seu

autoconceito e representacado interna do outro (Read et al., 2018; Sroufe, 2005).

Deste modo, uma méae responsiva e sensivel as necessidades do bebé proporcionara o
estabelecimento de um vinculo seguro (Ainsworth & Bowlby, 1991; Bowlby, 1973), 0 que,
por sua vez, ird neste originar modelos dindmicos internos do proprio como sendo amavel e
competente, e de um outro preocupado, confiavel e carinhoso. Por outro lado, ameacas
constantes ao equilibrio desta relacdo contribuirdo para formas de relacionamento com a
figura materna e, consequentemente, com o mundo exterior, menos adaptativas. Assim,
perante uma figura cuidadora ndo responsiva, rejeitante e inconsistente, desenvolver-se-a uma
vinculagdo insegura, originando uma internalizacdo do proprio como ndo sendo digno de

amor ou ndo tendo valor, e do outro como sendo insensivel, ndo confiavel e rejeitante



(Manning et al., 2017; Read et al., 2018; Silva & Costa, 2005). Posto isto, a acessibilidade,
sensibilidade e responsividade da mée irdo determinar se a crianga se encontra num constante
estado de seguranca que Ihe fornece uma base segura atraves da qual poderd explorar o
mundo; ou se, por oposicdo, se encontra num estado de ansiedade que se ird prolongar no

decorrer do seu desenvolvimento (Fitton, 2012).

Com base na nocdo dos modelos dindmicos internos de Bowlby, Bartholomew e
Horowitz (1991) desenvolveram um modelo de vinculagéo para adultos. Este modelo postula
a criacdo, por parte dos individuos, de representacdes acerca de si proprios — expectativas
acerca do valor do proprio — assim como dos outros — expectativas acerca da disponibilidade
de outrem — que pode ser positiva ou negativa, culminando em 4 prot6tipos de vinculagdo
distintos: seguro; desinvestido; preocupado; e amedrontado (Griffin & Bartholomew, 1994).
Estes padrdes, por sua vez, correspondem, respetivamente, na infancia aos padrdes de
vinculacdo seguro, inseguro-evitante, inseguro-ambivalente e inseguro-desorganizado
(Lyddon & Sherry, 2001; Ainsworth, 2015).

Na sequéncia do supracitado, dado que as relagdes de vinculagéo estabelecidas com a
figura cuidadora durante os primeiros anos de vida originam o prototipo das relagdes
interpessoais que a crianca ira estabelecer fora do seu seio familiar no decorrer da sua vida
(Diehl et al., 1998; Lyddon & Sherry, 2001; Portu-Zapirain, 2013), vinculagdes inseguras tém
sido apontados como constituindo uma predisposicdo para a experiéncia de situacoes
interpessoais mais negativas (Read et al., 2018). Neste sentido, a negligéncia parental na
infancia, podendo esta ser ou ndo intencional, tem sido apontada enquanto fator antecedente
para o desenvolvimento de psicopatologias, nomeadamente, perturbacGes de ansiedade na
adolescéncia e adulticia, uma vez que promove o estabelecimento de padrbes de vinculacao
inseguros e, consequentemente, modelos dindmicos internos a estes associados (Schimmenti
& Bifulco, 2015). Deste modo, varios sdo os estudos que tém demonstrado que padrdes de
vinculagdo inseguros se encontram associados a niveis de ansiedade social mais elevados
(Manning et al., 2017), existindo, assim, uma forte relagdo entre a vinculagéo e a ansiedade
social (Read et al., 2018). Assim sendo, por se revelar de extrema pertinéncia, sera avaliada
na seguinte seccdo a relagdo entre ambos 0s conceitos, assim como os estudos mais relevantes

realizados na area.



2.3. Ansiedade Social e Vinculacéo

No decorrer das ultimas décadas, foram varios os estudos realizados com vista a
averiguar a etiologia da ansiedade na infancia (Colonnesi et al., 2011). Destes, foi possivel
concluir a influéncia da qualidade das relacdes de vinculagdo com as figuras parentais, com
especial enfoque na relacdo mae-crianca, enquanto fator de risco para o desenvolvimento e
manutencdo de quadros psicopatoldgicos, nomeadamente perturbagdes de ansiedade (Abbasi
etal., 2016; Read et al., 2018).

Estudos realizados por Brumariu e Kerns (2010) e Brumariu et al. (2012) com criancas
entre os 10 e 0s 12 anos e as respetivas progenitoras, com vista a explorar a associacao entre
os padrdes de vinculacdo méae-crianca e a ansiedade, revelaram que criancas com padrdes de
vinculagdo inseguros demonstram niveis de ansiedade mais elevados. No mesmo sentido, um
estudo longitudinal realizado com criancas de 12 meses e, mais tarde, 11 anos revelou que na
presenca de um padrdo de vinculacdo inseguro-ambivalente sdo observaveis niveis de
ansiedade mais elevados em comparacdo a criancas com um padrdo de vinculacdo seguro
(Bar-Haim et al., 2007). Esta relagdo foi, igualmente, observada num estudo realizado com
jovens universitarios que evidenciou um padréo de vinculagdo inseguro, nomeadamente um
padrdo preocupado, como sendo um fator de vulnerabilidade para o desenvolvimento de
ansiedade (Silva & Costa, 2005). Deste modo, uma meta-analise que contou com um total de
46 estudos, realizada por Colonnesi et al. (2011) e que procurou examinar a associacdo entre
padrdes de vinculagdo inseguros e a ansiedade na infancia e adolescéncia, sumariza estes
resultados tendo sido observada a existéncia de uma relagdo moderada entre a vinculagdo com
as figuras parentais e a ansiedade na crianca, revelando-se uma associacdo positiva aos
padrdes de vinculacdo inseguros. De igual modo, foi ainda possivel observar niveis mais
elevados de ansiedade na presenca de um padrdo de vinculagdo inseguro-ambivalente
(Colonnesi et al., 2011).

Adicionalmente, de acordo com estudos populacionais realizados, as perturbacoes de
ansiedade mais comuns numa fase inicial da infancia correspondem a ansiedade de separagéo,
bem como a fobias diversas que tendem a desaparecer no decorrer da infancia e adolescéncia.
Por sua vez, é durante o periodo final da infancia e entrada na adolescéncia que se tornam
mais prevalentes perturbagfes de ansiedade com uma vertente social — das quais se destacam
a ansiedade social e a perturbagdo de ansiedade generalizada — perdurando estas até a idade

adulta. Neste sentido, a literatura existente sustenta a existéncia de uma associagdo entre 0s



padrdes de vinculacdo e perturbacdes de ansiedade com uma vertente social, nomeadamente a

ansiedade social (Colonnesi et al., 2011).

Como tal, um estudo realizado com criancas de 5 anos e as suas progenitoras por
Brumariu e Kerns (2008) com vista a acessar a associagédo entre os padrdes de vinculagao e as
diferentes dimensdes da ansiedade social — Medo de Avaliacdo Negativa; Desconforto e
Evitamento em SituacGes Sociais Novas; e Desconforto e Evitamento Geral — revelou que a
natureza dos sintomas de ansiedade social pode depender de padrbes especificos de
vinculagdo, com maior risco no que concerne ao padrdo de vinculagdo inseguro-ambivalente.
Também um estudo realizado com estudantes de ensino secundario revelou uma maior
vulnerabilidade em individuos com uma vinculagdo insegura-ambivalente para o
desenvolvimento de ansiedade social (Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017). Ja num estudo
realizado com populagdo clinicamente diagnosticada com ansiedade social, os resultados
assemelham-se demonstrando niveis de ansiedade social mais severos em individuos com um
padrdo de vinculagcdo preocupado em comparac¢do a individuos com vinculagdes seguras (Eng
et al., 2001). Ainda num estudo realizado por Read et al. (2018) com populagdo adulta, no
qual se investigou a relacdo entre padrdes de vinculagdo inseguros e a ansiedade social, foi
possivel observar que elevados niveis de preocupacédo (padréo de vinculacdo preocupado) e de
evitacdo (padréo de vinculagdo desinvestido) culminam em niveis de ansiedade social mais

elevados, resultados estes em linha com os obtidos em estudos anteriores.

Assim sendo, os resultados de estudos realizados tém sido consistentes no que
concerne a existéncia de uma associacdo positiva entre padrdes de vinculagdo inseguros —
ambivalente e evitante na infancia / preocupado e desinvestido em idade adulta — e elevados
niveis de ansiedade social, assim como uma maior severidade da sintomatologia
correspondente (Eng et al., 2001; Read et al., 2018). Ainda assim, alguns estudos revelam
uma mais forte associagdo entre a ansiedade social e um padrdo de vinculagdo inseguro-
ambivalente/preocupado, por comparacdo a um padrdo de vinculagdo inseguro-
evitante/desinvestido (Brumariu & Kerns, 2008; Eikenaes et al., 2015; Tamannaeifar &
Sanatkarfar, 2017). Contudo, uma vez que esta associacdo nem sempre é observada, ndo

existe, ainda, um consenso relativamente a esta hipdtese (Brumariu & Kerns, 2008).

Em concordéncia com o supracitado, varios sdo os estudos que tém demonstrado uma
associacdo negativa entre um padréo de vinculagdo seguro e a ansiedade social (Brumariu &
Kerns, 2010; Scharf et al., 2016; Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017). Deste modo, um padréo



de vinculacdo seguro tem sido apontado como um fator protetor para o ndo desenvolvimento
de perturbacGes de ansiedade, tal qual observado num estudo realizado por Dallaire e
Weinraub (2007) no qual criangas que demonstravam vinculos inseguros aos 15 meses
revelaram mais tarde no primeiro ano escolar, sintomas mais elevados de ansiedade em
comparacdo a criangas com vinculos seguros, ainda que ambas tenham experienciado

situacOes de vida negativas.

Outro aspeto no qual a investigacdo se tem focado prende-se com o desenvolvimento
socioemocinal da crianca e a sua relagio com os padrdes de vinculagdo. E, assim, extensa a
literatura que evidencia que criangas com vinculagbes seguras revelam uma maior
competéncia emocional, bem como social em comparacdo a criancas inseguras (Kamza,
2019). Deste modo, a capacidade de regulacdo emocional de cada individuo assenta num
historial de vinculagdo segura que, por sua vez, conduz a uma maior confian¢a, autoestima e
capacidade de resiliéncia (Sroufe, 2005). Num estudo realizado por Sroufe (2005), foi
possivel constatar esta relacdo através da observacdo de interacdes de criancas no pré-escolar.
Assim, nestas interagdes, criangas com vinculos seguros respondiam de uma forma afetiva
positiva quando iniciavam contacto com os colegas ou respondiam as iniciativas destes,
permitindo-lhes construir relacGes estaveis. Como tal, a competéncia emocional da crianca,
isto é, a sua capacidade para expressar emocdes adequadas as circunstancias, de adequar as
suas reacfes emocionais negativas e compreender os estados emocionais para o self e para o
outro (Verissimo et al., 2003), advém da vivéncia de relagdes mais calorosas com as figuras
parentais e da aceitagdo por parte dos mesmos dos sentimentos da crian¢a, assim como da sua
disponibilidade para falar abertamente sobre estes, especialmente sobre os mais negativos
(Rebelo et al., 2013; Thompson, 2018).

Neste sentido, para que a crian¢a se consiga autorregular futuramente, é necessario que
seja primeiramente auxiliada nesse processo pela progenitora (Fitton, 2012), na medida em
que ira interiorizar as suas experiéncias, a partir das quais ir4, posteriormente, generalizar para
outros contextos. Assim sendo, todo o seu desenvolvimento tera subjacente a base construida
durante a infancia podendo esta possuir contornos mais ou menos positivos (Sroufe, 2000).
Concomitantemente, perturbacdes na relagdo com a figura materna que comprometam o
estabelecimento de uma vinculagdo segura irdo fomentar na crianga o desenvolvimento de
estratégias de regulacdo emocional desadaptativas (Read et al., 2018). Estas, por sua vez,
culminam frequentemente no desenvolvimento de perturbagfes de ansiedade cuja origem

reside na relacdo inicial diddica (Sroufe, 2000), originando no sujeito ansioso parcas
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competéncias de regulacdo emocional, tais como comportamentos de evitamento e de
protecdo comprometendo, deste modo, as suas vivéncias interpessoais (de Castella et al.,
2014)

Convergentemente, a literatura referente a vérios estudos replicados para diferentes
faixas etarias (Bohlin et al., 2000; Schiffrin, 2013; Sroufe, 2005; Thompson, 2018; Verissimo
et al., 2014) tem demonstrado que uma vinculagao segura embrionaria — que origina modelos
dindmicos internos positivos tanto dos outros, como do proprio — promove uma maior
competéncia social nas criangas que se prolonga pela vida adulta. Verissimo et al. (2014),
num estudo realizado com criancas em idade pré-escolar com vista a testar a associacao entre
os padrbes de vinculacdo da crianca e o seu nivel de competéncia social, verificaram uma
relagdo positiva significativa entre uma vinculagdo segura e a competéncia social da crianca.
Semelhantemente, num estudo longitudinal realizado por Bohlin et al. (2000) com criangas
inicialmente observadas aos 15 meses e mais tarde aos 8-9 anos, no qual hipotetizava que uma
vinculacdo segura promove competéncia social no futuro, observou-se que um padrdo de
vinculagdo seguro estabelecido desde cedo constitui um precursor de competéncia social, isto
é, de um bom funcionamento social em idade escolar. De igual modo, estas criancas
revelavam-se mais socialmente ativas, positivas e populares, reportando menores niveis de
ansiedade social em comparacdo aos seus pares com padrdes de vinculacdo inseguros (Bohlin
et al., 2000).

A relacdo de vinculacdo estabelecida com ambas as figuras parentais durante a
infancia precoce constitui-se, assim, um precursor e promotor da competéncia social que esta
ird desenvolver, uma vez que possuiu um historial de disponibilidade e responsividade por
parte das figuras cuidadoras que, por sua vez, contribui para o desenvolvimento de
representacdes e expectativas positivas no que concerne a relacdo com um outro. Estas
expectativas promovem a exploracdo ativa de novos contextos sociais, reforcando ndo so as ja
existentes capacidades de socializagcdo da crianga, bem como promovendo a aquisi¢cdo de
novas competéncias (Fernandes et al., 2019). Assim, um padrdo de vinculagdo seguro é um
fator fundamental para a promocdo da competéncia social permitindo ndo sé a resolucdo de
problemas a nivel social, assim como estabelecer e manter amizades (Colonnesi et al., 2011).
Por oposicdo, criangas com padrdes de vinculacdo inseguros demonstram menores niveis de

competéncia social (Verissimo et al., 2011).
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Esta questdo surge, deste modo, intrinsecamente relacionada com a ansiedade social,
na medida em que, por consequéncia do estabelecimento de padrdes de vinculagdo inseguros
com as figuras parentais, criancas com sintomatologia associada a ansiedade social revelam
parcas capacidades de socializa¢do, culminando numa menor aceitagdo por parte dos pares,
baixos niveis de intimidade nas amizades e elevada sensacdo de soliddo (Scharf et al., 2016).
Neste sentido, é possivel concluir com base em evidéncia empirica que padrdes de vinculagdo
inseguros com ambas as figuras parentais contribuem fortemente para o risco de

problematicas ao nivel socioemocional (Verschueren, 2019).

Em suma, os estudos realizados tém demonstrado que individuos que estabelecem
vinculos seguros demonstram um menor risco de desenvolver ansiedade nas suas mais
variadas formas, com excecdo de ansiedade de separacdo (Brumariu & Kerns, 2010). Estes
individuos revelam, assim, uma autoestima, confianca e intimidade interpessoal mais elevada,
possuindo estratégias de regulacdo emocional mais adaptativas, bem como uma maior
competéncia social, o que conduz ao estabelecimento e manutencdo de relacBes mais

saudaveis e duradouras (Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017; Thompson, 2018).

2.4. Presente Estudo

A presente investigacdo procura estudar a representacdo de vinculacdo na relagdo com
a figura materna durante a infancia e o posterior desenvolvimento de ansiedade social em
idade adulta. Deste modo, para aferir a relevancia desta relacdo no desenvolvimento de
ansiedade social, os resultados obtidos em relacdo a figura materna serdo comparados aos

resultados obtidos em relacdo a figura paterna.

Assim sendo, uma vez que de acordo com a literatura j& mencionada se observa uma
relacdo entre os padrdes de vinculagdo e perturbacGes de ansiedade com uma vertente social
(Colonnesi et al., 2011), sera introduzida para analise uma terceira variavel, correspondendo
esta a perturbagdo obsessivo-compulsiva. Esta, por se tratar de uma perturbagédo de ansiedade
sem vertente social permitird aferir, ou ndo, a correlacdo j& observada em estudos anteriores,
assim como testar as hipoteses em estudo. Mais ainda, uma vez que na literatura ndo existe
cOoNsenso No que concerne a uma mais forte associacéo entre o padrao de vinculagdo inseguro-

ambivalente e a ansiedade social em comparacdo ao padréo de vinculagdo inseguro-evitante
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(Brumariu & Kerns, 2008), esta relacdo sera, igualmente, testada. Por conseguinte,

apresentam-se para andlise as seguintes hipoteses:

1. Os padroes de vinculagdo mée-crianga contribuem positivamente para a ansiedade

social.

2. Os padrdes de vinculacdo inseguros (ambivalente e evitante) relacionam-se

positivamente com o desenvolvimento de ansiedade social.

3. O padrdo de vinculagdo inseguro-ambivalente estd mais fortemente associado ao
desenvolvimento de ansiedade social em comparacdo ao padrdo de vinculacdo

inseguro-evitante.

4. Os padroes de vinculagdo mde-crianca estdo mais positivamente associados a

ansiedade social em comparacdo a perturbacdo obsessivo-compulsiva.

Importa salientar que ainda que seja possivel a categorizacdo da vinculacdo de acordo
com quatro padrdes distintos — seguro; inseguro-ambivalente; inseguro-evitante; inseguro-
desorganizado — este Gltimo, ndo serd tido em consideracdo na analise em estudo, uma vez
que se prende com uma padrdo de vinculagdo mais raro (Vieira & Machado, 2010),
geralmente associado a situagcfes relacionas com o abuso e maus tratos na infancia, sendo a
figura cuidadora simultaneamente fonte de ameaca, isto é, o abusador (Dalbem & Dell'Aglio,
2005). Adicionalmente, uma vez que o padrdo de vinculacdo desorganizado surge mais
frequentemente associado ao desenvolvimento de perturbac6es persistentes de conduta (Vieira
& Machado, 2010), distancia-se dos objetivos do presente estudo, ndo se revelando, deste

modo, pertinente para a investigacao.

Este projeto de investigagdo revela-se pertinente na medida em que os resultados
contribuirdo para o conhecimento de possiveis fatores de risco para o desenvolvimento de
ansiedade social, assim como o0s aspetos que contribuem para a sua manutencgéo.
Adicionalmente, no que concerne a uma perspetiva de intervencgdo, permitira compreender 0s
mecanismos subjacentes a patologia, sendo ajustado o tipo de intervencdo em funcdo dos
diferentes padrbes de vinculagdo, assim como das necessidades e reestruturagdes que estes
exigem. Por fim, ao nivel da clinica infantil, podera contribuir para a prevencao da patologia,
na medida em que em funcdo do padrdo de vinculagdo que a crianga estabelece com a sua

progenitora no decorrer da infancia, sera possivel identificar as que se encontram expostas a
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um maior risco de a vir a desenvolver, assim como possiveis comorbidades associadas. Como
tal, podem ser desenvolvidas estratégias preventivas, sendo que quanto mais cedo a
problemaética for trabalhada, maior também a probabilidade de mudanca.
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I1l. METODO

3.1. Participantes

A presente investigacdo trata-se de um estudo de cariz comparativo com um
delineamento transversal. No que concerne aos participantes, trata-se de uma amostra por
conveniéncia e, como tal, ndo-probabilistica (Ribeiro, 2010), visto terem sido selecionados
participantes que preenchessem os critérios de inclusdo previamente estabelecidos: idade
igual ou superior a 18 anos; e estabelecimento de contacto com ambas as figuras parentais

durante a infancia.

A recolha da amostra do corrente estudo decorreu entre os dias 7 de Janeiro de 2022 e
16 de Fevereiro de 2022, atraves de plataformas eletronicas, nomeadamente diversos grupos
de facebook, tendo os questiondrios sido respondidos virtualmente. Dos 1520 participantes
iniciais, 5 foram excluidos por apresentarem idade inferior a 18 anos e outros 49 participantes
(3.2%) foram igualmente removidos por ndo preencherem o requisito de relacdo com ambas
as figuras parentais durante a infancia. Adicionalmente, 6 participantes (0.4%) foram
excluidos por declinarem o consentimento informado e, posteriormente, mais 4 participantes
foram removidos por ndo se demonstrar possivel classificar os seus padrdes de vinculagédo

durante a infancia.

A amostra do presente estudo &, assim, constituida por 1456 participantes dos quais
1276 do sexo feminino (87.6%) e 180 do sexo masculino (12.4%), com idades compreendidas
entre os 18 e os 85 anos, correspondendo a média de idades a 40.64 (DP = 12.31). Da
totalidade da amostra, 1376 participantes sdo de nacionalidade Portuguesa contabilizando a

maioria (94.5%), correspondendo os restantes 5.5% a variadas nacionalidades.

No que diz respeito as habilitacdes literarias, 515 dos participantes (35.4%) possuem o
Ensino Secundario (12° ano) correspondendo estes a maioria, seguidos de 509 participantes
(35%) com Licenciatura, 215 participantes (14.8%) com o Mestrado e 133 participantes

(9.1%) com o 3° Ciclo (9° ano), sendo estas as percentagens mais prevalentes.

Relativamente a profissdo atual, 136 dos participantes sdo estudantes (9.3%); 98
participantes estdo desempregados (6.7%); 92 participantes sdo professores(as) (6.3%); 65
participantes trabalham na administracdo publica (4.5%); e 63 participantes ja se encontram

reformados (4.3%), correspondendo estas as percentagens mais significativas.
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Por fim, no que concerne ao estado civil, 570 dos participantes sdo casados (39.1%);
364 estédo solteiros (25%); 328 encontram-se em unido de facto (22.5%); 155 dos participantes
estdo divorciados (10.6%); 18 estdo vilvos (1.2%); 14 encontram-se num relacionamento

(1%); 6 participantes estdo separados (0.4%); e 1 participante encontra-se noivo (0.1%).

3.2. Instrumentos
3.2.1. Questionario de Vinculacao ao Pai e a Mae (QVPM)

De modo a avaliar as representacdes de vinculagdo com a figura materna foi aplicado
0 Questionario de Vinculacdo ao Pai e a Mae (QVPM) desenvolvido por Matos e Costa
(2001) para adolescentes e jovens adultos, mas também aplicavel em populacdo adulta. Deste
modo, trata-se de um questionario de autorrelato composto por 30 itens distribuidos
equitativamente por 3 dimensdes, nomeadamente: Ansiedade de Separacdo (AS); Inibicdo da

Exploracdo e Individualidade (IEI); e Qualidade do Laco Emocional (QLE).

A construcdo deste questionario assenta nas bases teoricas de Bowlby e Ainsworth e
permite aceder a vinculagdo numa abordagem dimensional e prototipica para cada um dos
progenitores, tendo em conta os padrdes de vinculagédo apresentados por Bartholomew (1991):
seguro, desinvestido, preocupado e amedrontado. Por conseguinte, no presente estudo 0s
grupos foram denominados por seguro, ambivalente, evitante e desorganizado com base no
modelo de Ainsworth (2015) para os padrdes de vincula¢do na infancia, equivalentes aos

protétipos de vinculacdo de Bartholomew (1991) para a idade adulta.

Na dimensdo da Ansiedade de Separagdo os itens permitem avaliar a percecdo do
sujeito no que concerne a experiéncias de ansiedade e medo de separacdo da figura parental
de vincula¢do como, por exemplo, “Eu e os meus pais, é como se fossemos um so.’’. Por sua
vez, a dimensdo Inibicdo da Exploracdo e Individualidade, com itens como: “’Os meus pais
impoem a maneira deles de ver as coisas’’, procura avaliar a perce¢do do individuo
relativamente as restrices a expressdo da sua individualidade. Por fim, a dimensdo da
Qualidade do Lago Emocional visa avaliar a importancia da figura parental enquanto figura de
vinculagdo através de itens como: ‘’Sei que posso contar com 0S meus pais sempre que
precisar deles.’’. Cada dimensdo é composta por um total de 10 itens pontuados numa escala
de Likert de 6 pontos, na qual o 1 corresponde a “’Discordo Totalmente’’ € 0 6 a “’Concordo

’

Totalmente’’.
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No que concerne as suas propriedades psicométricas, este questionario apresenta
valores de consisténcia interna adequados tanto para populagdes de adolescentes e jovens
adultos — com valores entre 0.76 e 0.92 para as dimens6es referentes a mée e entre 0.78 e 0.95
para as dimens@es correspondentes ao pai —, como para a populacdo adulta — com valores
variando entre 0.74 e 0.92 para as dimensdes referentes a mae e entre 0.79 e 0.89 para as
dimensdes que correspondem ao pai. Deste modo, revela-se uma medida fiavel da vinculagéo

ao pai e a mae (Gouveia & Matos, 2011).

No presente estudo, este instrumento apresenta, igualmente, valores de consisténcia
interna bastante adequados. A subdimensdo Ansiedade de Separacdo apresenta valores de
0.82 para a mae revelando uma boa consisténcia interna. J& na subdimensdo Inibi¢do da
Exploracdo e Individualidade, a escala apresenta um valor de 0.90 em relagdo a mae
revelando uma consisténcia interna muito boa. Por sua vez, no que concerne ao pai as
subdimensdes Ansiedade de Separacdo e Inibicdo da Exploracdo e Individualidade,
apresentam valores de 0.84 e 0.88, revelando, de igual modo, boa consisténcia interna. Por
fim, a subdimensao Qualidade do Lago Emocional apresenta valores de 0.95 para a mée, bem

como para o pai, revelando uma consisténcia interna muito boa.

3.2.2. Questionario de Ansiedade Social para Adultos (CASO)

Para avaliar os niveis de ansiedade social presentes nos individuos recorreu-se ao
Questionario de Ansiedade Social para Adultos (CASO), versdo portuguesa do original Social
Anxiety Questionnaire for Adults (SAQ-A) de Caballo, Salazar, Irurtia, Arias e Hofmann
(2010), adaptado para a populacdo brasileira por Caballo, Salazar, Nobre-Sandoval, Wagner,
Arias e Lourenco (2017). Trata-se de um questionario de autorrelato composto por 30 itens
com vista a avaliar 5 dimensbes distintas da ansiedade social, das quais: falar em
publico/interacdo com pessoas em posicdo de autoridade; interacdo com pessoas
desconhecidas; interagdo com 0 sexo 0oposto; expressdo assertiva de incomodo, desagrado ou
raiva; e ficar em evidéncia ou fazer papel de ridiculo. Estas, por sua vez, sdo compostas por 6
itens cada, pontuados numa escala de Likert de 5 pontos que procura acessar o nivel de mal-
estar, tensdo ou nervosismo dos sujeitos perante diversas situagGes sociais — como por
exemplo: “’Cumprimentar uma pessoa e ndo ser correspondido/a’’ — na qual o 1 corresponde

a “Nenhum ou muito pouco mal-estar, tensdo ou nervosismo” € o 5 a “Muito ou muitissimo
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mal-estar, tensdo ou nervosismo”. Deste modo, é possivel obter um resultado individual para
9 9

cada uma das dimensdes avaliadas, assim como uma pontuacdo total da escala.

Este questionario apresenta uma consisténcia interna alta de 0.92 para a escala total,
assim como para as 5 dimensdes avaliadas cujos valores variam entre 0.77 e 0.84, atestando a
inter-relacdo entre os itens das diferentes categorias, assim como a homogeneidade de cada
dimensdo. De igual modo, apresenta uma confiabilidade com um valor de 0.93, revelando,
assim, propriedades psicométricas adequadas (Caballo et al., 2017). No presente estudo
apresenta valores de alfa entre 0.80 e 0.89 para todas as dimensdes, revelando boa

consisténcia interna.

3.2.3. Inventario Obsessivo de Coimbra (I0C-R)

De modo a avaliar a presenca de sintomatologia obsessivo-compulsiva nos
participantes foi utilizada a versdo reduzida do Inventario Obsessivo de Coimbra (IOC-R)
desenvolvido por Galhardo, Anasticio, Cunha, Cardoso e Pinto-Gouveia (2020) para a
populacdo portuguesa. Trata-se de um questionario de autorresposta com vista a acessar 0
nivel de perturbacdo emocional de sintomas obsessivo-compulsivos, composto por 19 itens
que se distribuem por 5 subescalas: contaminacao/lavagem; indecisdo/lentidao; verificacdo
repetida/acumulacdo; contetidos imorais; e pensamento magico. Estes itens sdo, por sua vez,
pontuados numa escala de Likert de 5 pontos : 0 — Ndo me perturba absolutamente nada; 1 —
Perturba-me um pouco; 2 — Perturba-me bastante; 3 — Perturba-me muito; e 4 — Perturba-me

muitissimo; permitindo obter um score total para a escala.

No que concerne as suas qualidades psicométricas, o IOC-R apresenta valores
adequados e idénticos aos da escala original, revelando uma consisténcia interna alta
correspondente a um valor de 0.93 para a escala total. De igual modo, todas as subescalas
apresentam uma boa consisténcia interna, com valores que variam entre 0.84 e 0.88, com
excecdo das dimensdes “verificagdo repetida/acumulagdo” e ‘“contetdos imorais” que
apresentam uma qualidade razoavel de 0.76 e 0.70 respetivamente. Importa, ainda, salientar a
forte associacdo entre a versdo reduzida do inventario (I0OC-R) e a versdo longa original
(10C), indicador de que a versdo mais breve se revela igualmente adequada para a avaliagdo
das diferentes dimensdes associadas a sintomatologia obsessivo-compulsiva (Galhardo et al.,
2020). Na presente investigagdo, as subdimensdes indecisdo/lentiddo, verificacdo

repetida/acumulacéo e contetidos imorais apresentam valores de consisténcia interna de 0.75,
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0.78 e 0.74 respetivamente, revelando-se de qualidade razoavel. No que concerne as restantes
subdimensdes — contaminacgdo/lavagem e pensamento méagico — revelam uma boa consisténcia

interna com valores de 0.85 e 0.86 respetivamente.

3.2.4. Questionario Sociodemografico

Para finalizar, foi solicitado aos participantes o preenchimento de um questionario
sociodemogréfico composto por 6 questdes com vista a acessar as caracteristicas
sociodemogréficas da amostra, nomeadamente a idade, género, nacionalidade, habilitacGes
literarias, profissdo atual e estado civil, permitindo a sua caracterizacdo. Este poderad ser

encontrado na seccdo de anexos (Anexo A).

3.3.Procedimento

Inicialmente, foi realizado o pedido das escalas aos respetivos autores, tendo sido
realizado um formulério online no Google Forms a aplicar, posteriormente, aos participantes
do estudo. Apds desenvolvido o formulario foi, entdo, realizado um teste piloto com 2
individuos, cujas respostas foram imediatamente excluidas, ndo sendo contabilizadas para 0s

resultados finais.

Anteriormente a aplicacdo dos questionarios foi estabelecido contacto com diversos
grupos de facebook — alguns dos quais relacionados com a ansiedade social — nos quais foi
explicitado o objetivo do estudo e o ambito no qual o mesmo decorre, sendo solicitado aos
membros dos grupos a sua colaboracdo através do preenchimento do formulario
desenvolvido. Previamente a aplicagdo dos questionérios foi apresentado aos participantes um
Consentimento Informado (Anexo B) no qual foi reforcado que a sua participacdo é
voluntéria, tendo sido, de igual modo, assegurada total confidencialidade e anonimato dos
dados, assim como o seu direito a interrupgédo de participacdo a qualquer momento do estudo
sem prejuizo. Adicionalmente, para além de todas as informacdes referentes a participacéo,
foi também mencionado o objetivo do projeto de investigacdo, assim como 0s critérios

necessarios para a participacdo no mesmo.
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Seguidamente ao consentimento informado foi apresentada aos participantes uma
seccdo de Explicacdo do Enquadramento Familiar (Anexo C) na qual teriam que confirmar
que haviam tido contacto com ambas as figuras parentais durante a sua infancia. Nesta sec¢ao
foi informado aos participantes que este contacto ndo implicava que vivessem com ambas as
figuras parentais na mesma casa, que estas podiam estar divorciadas ou que possam ja ter
falecido na atualidade. Foi, ainda, denotado que ndo era necessério que as suas figuras
parentais correspondessem aos seus pais bioldgicos, dando liberdade ao participante de
escolher aguelas que identifica como sendo as suas figuras materna e paterna. Esta seccao
permitiu, assim, assegurar um dos critérios de inclusdo necessarios para a participacdo no
estudo, uma vez que apenas permitiria avancar para 0 questionario os participantes que

confirmassem a existéncia de contacto com ambas as figuras parentais durante a infancia.

Ap0s a sua disponibilizacdo para participacdo no estudo foram, entdo, administrados
trés questionarios de avaliacdo das varidveis em estudo pela seguinte ordem de importancia:
Questionario de Vinculacdo ao Pai e a Mde (QVPM), Questionario de Ansiedade Social para
Adultos (CASO) e o Inventario Obsessivo de Coimbra — versdo reduzida (I0C-R). Por fim, foi

aplicado a todos os individuos um questionario sociodemografico.

Apo6s terminada a recolha de dados foi, entdo, construida uma base de dados
procedendo-se ao seu tratamento estatistico utilizando o Software IBM SPSS Statistics 27,
com vista a verificar as qualidades psicométricas dos instrumentos utilizados, assim como a

veracidade das hipoteses em estudo.
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IV. RESULTADOS

Com vista a agrupar os participantes de acordo com o0s seus protétipos de vinculagdo
procedeu-se ao calculo das médias para cada uma das 3 dimensdes do Questionario de
Vinculacdo ao Pai e a Mée — QVPM, individualmente para o pai e para a mée. Para tal, foram
utilizadas as regras de cotacdo da escala disponibilizadas no manual desenvolvido por
Gouveia e Matos (2011). Ainda assim, verificou-se necessaria a realizagdo de alguns ajustes
no que concerne a cotacdo dos resultados obtidos, uma vez que nem todos os participantes
apresentaram valores acima da média, isto €, acima de 5 valores em concordancia com o
numero total de itens de cada subdimensdo. Para estes casos, ainda que os resultados obtidos
tenham sido inferiores a média, as regras originais da escala foram aplicadas de igual forma.
Adicionalmente, os participantes com resultados idénticos em todas as subdimensfes da

escala foram excluidos uma vez nédo ser possivel a sua categorizacao.

No que concerne a vinculagdo com a figura materna (Tabela 1), observa-se uma
prevaléncia significativa de sujeitos com um padréo de vinculagdo seguro que apresentaram
valores médios inferiores de Inibicdo da Exploracdo e Individualidade e Ansiedade de
Separacgdo, juntamento com valores médios superiores de Qualidade do Laco Emocional. O
padrdo de vinculacdo evitante surge com a segunda maior prevaléncia, cujos participantes
apresentaram valores médios inferiores de Ansiedade de Separacdo e de Qualidade do Laco
Emocional, bem como valores elevados de Inibicdo da Exploracéo e Individualidade. Surge
em seguida o padrdo de vinculacdo ambivalente com valores médios visivelmente superiores
de Ansiedade de Separacdo, assim como valores médios superiores de Qualidade do Laco
Emocional. Por fim, o padrdo de vinculagcdo desorganizado revela a menor percentagem
apresentando valores elevados de Inibigdo de Exploragdo da Individualidade e de Ansiedade

de Separacao.

Relativamente a vinculacdo com a figura paterna (Tabela 1), € assinalavel uma maioria
de sujeitos com um padrdo de vinculagdo Seguro, seguindo-se o padrdo de vinculagdo
evitante. O padrdo de vinculagdo ambivalente surge como a terceira percentagem mais

prevalente e, por fim, o padréo de vinculacdo desorganizado revela a menor percentagem.
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Tabela 1

Distribuicdo da Amostra por Padrao de Vinculacéo

Padrdo de Vinculagéo Frequéncia Percentagem
Mae Pai Mae Pai
Seguro 1059 1043 72.7 716
Ambivalente 111 92 7.6 6.3
Evitante 268 299 18.4 20.5
Desorganizado 18 22 1.2 1.5

Com base na categorizagéo realizada ndo foram observadas diferengas significativas
entre os padrdes de vinculagdo estabelecidos por parte dos participantes com a figura materna
e com a figura paterna durante a infancia, correspondendo a percentagem mais prevalente
para ambos ao padrdo de vinculacdo seguro. Seguidamente, em ambos 0s casos o padréo de
vinculagdo evitante surge com a percentagem mais acentuada ainda que seja ligeiramente
mais elevada em relacdo ao pai comparativamente a mde. No mesmo sentido, o padrdo de
vinculacdo ambivalente revela-se o terceiro mais predominante tanto para o pai, como para a
mée ainda que, no caso desta Ultima, a percentagem seja ligeiramente superior em
comparacdo ao pai. Por fim, para ambas as figuras parentais foi obtida uma percentagem

pouco expressiva no que concerne ao padréo de vinculacdo desorganizado.

4.1. Efeito dos padrdes de vinculacdo mae-crianca na ansiedade social

Com vista a confirmar ou infirmar a primeira hipotese em estudo que defende que os
padrdes de vinculacdo mae-crianca contribuem positivamente para a ansiedade social, foi
realizada uma andlise de variancias com recurso a uma ANOVA one-way, individualmente

para a figura materna e para a figura paterna.
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Para tal, foi primeiramente testado o pressuposto da normalidade para ambas as
variaveis dependentes, com recurso ao teste de Kolmogorov-Smirnov uma vez que se trata de
uma amostra de dimensdo superior a 30 participantes. De igual modo, foi testado o
pressuposto da homogeneidade para ambas as figuras parentais com recurso ao teste de
Levene. Com base nos resultados obtidos € possivel denotar que 0s pressupostos da
normalidade (p = 0.112) e homogeneidade (p = 0.286 — Mae; p = 0.143 — Pai) se confirmam
apenas para a variavel ansiedade social. Ainda assim, de acordo com o Teorema do Limite
Central assume-se que em amostras de dimensdo razoavel, isto €, superiores a 30
participantes, a distribuicdo tende para a normalidade (Maroco, 2007). Deste modo, ainda que
0 pressuposto da normalidade ndo seja verificado para a perturbacdo obsessivo-compulsiva,
dada a dimensdo da amostra em estudo, revela-se possivel a utilizacdo de um teste

paramétrico (Maroco, 2007).

No que concerne a figura materna (Tabela 2) é possivel observar que relativamente aos
resultados médios obtidos no Questionario de Ansiedade Social para Adultos (CASO), o
grupo de sujeitos com um padrdo de vinculagdo seguro com a figura materna durante a
infancia apresentou niveis médios de ansiedade social inferiores aos restantes padrdes de
vinculacdo inseguros — ambivalente, evitante e desorganizado. Neste sentido, os resultados
obtidos com recurso a ANOVA one-way denotam a presenca de diferencas significativas —
F(3, 1452) = 10.01, p < 0.001 - sendo possivel aferir a existéncia de diferencas entre grupos.
Como tal, os padrées de vinculacdo, nomeadamente diferencas nestes, contribuem
positivamente para niveis de ansiedade social mais elevados confirmando, assim, a primeira

hipGtese em estudo.

De igual modo, a mesma andlise foi realizada em relacéo a figura paterna (Tabela 2),
sendo possivel denotar resultados semelhantes aos obtidos em relacdo a figura materna. Neste
sentido, o grupo de sujeitos com um padrdo de vinculacdo seguro com a figura paterna
durante a infancia apresentou niveis médios de ansiedade social inferiores aos padrdes de
vinculagdo ambivalente e evitante, com particular significancia comparativamente ao padréo
de vinculagdo desorganizado. Subsequentemente, os resultados denotam diferencas
significativas entre grupos — F(3, 1452) = 11.43, p < 0.001 — sendo possivel aferir que os
padrdes de vinculagdo com a figura paterna e diferencas nestes, contribuem positivamente
para niveis de ansiedade social mais elevados, resultados estes em conformidade com o0s

obtidos em relacdo a figura materna.
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Tabela 2

Meédias de Ansiedade Social por Padréao de Vinculacéo

Padrao de Vinculagdo M DP
Mée Pai Mée Pai
Seguro 85.51 85.54 23.614 23.368
Ambivalente 95.72 95.40 25.136 26.065
Evitante 91.31 90.57 25.091 25.392
Desorganizado 97.17 105.45 20.884 21.398

4.2. Efeito dos padrdes de vinculacdo inseguros (ambivalente e evitante) e a ansiedade

social

De forma a verificar se os padrdes de vinculagdo inseguros ambivalente e evitante se
relacionam positivamente com o desenvolvimento de ansiedade social, para além da analise
de variancias ja anteriormente interpretada, foi realizado um teste post-hoc com vista a

identificar os grupos nos quais residem diferencas significativas.

No que concerne a figura materna (Tabela 3) os resultados das comparacfes multiplas
realizadas com recurso ao teste Tukey HSD revelam diferencas significativas entre o padrdo
de vinculacdo seguro e os padrbes de vinculacdo inseguros ambivalente e evitante (p < 0.05).
Neste sentido, 0 padrdo de vinculagdo seguro apresenta valores de ansiedade social inferiores
aos obtidos no padrdo de vinculacdo ambivalente (p < 0.001), bem como no padrdo de
vinculagéo evitante (p = 0.002). Esta diferenca ndo é, contudo, observavel no que concerne ao

padrdo de vinculagdo inseguro desorganizado (p = 0.172).

Com base nos resultados obtidos €, entdo, possivel confirmar a hipotese em analise, na
medida em que se observam diferencas significativas entre o padréo de vinculagdo seguro e 0s
padrbes de vinculagcdo inseguros ambivalente e evitante, com os Ultimos a revelar niveis mais

elevados de ansiedade social, comprovando assim a associa¢ao entre ambas as variaveis.
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Tabela 3

Comparagdes Post Hoc — Mée

Comparacéo
Padréo de Padréo de Diferenca DP p
Vinculagéo Vinculagédo Média

Seguro Ambivalente -10.21458* 2.39246 .000
Evitante -5.79983* 1.63976 .002
Desorganizado ~ -11.66053 5.70013 172
Ambivalente Seguro 10.21458" 2.39246 .000
Evitante 441475 2.70677 361
Desorganizado -1.44595 6.09338 995
Evitante Seguro 5.79983" 1.63976 .002
Ambivalente -4.41475 2.70677 .361
Desorganizado -5.86070 5.83903 147
Desorganizado Seguro 11.66053 5.70013 172
Ambivalente 1.44595 6.09338 995
Evitante 5.86070 5.83903 747

Relativamente a figura paterna (Tabela 4), foi realizada a mesma analise, tendo os
resultados das comparagdes multiplas realizadas com recurso ao teste Tukey HSD revelado,
semelhantemente ao j& observado com a figura materna, diferencas significativas entre o
padréo de vinculacdo seguro e os padrdes de vinculagdo inseguros ambivalente e evitante (p <
0.05). Como tal, individuos com um padrdo de vinculagcdo seguro apresentam valores de

ansiedade social inferiores aos obtidos por individuos com um padrdo de vinculagdo
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ambivalente (p = 0.001), bem como com um padréo de vinculagéo evitante (p = 0.008). Deste
modo, observam-se diferencas significativas entre o padréo de vinculacdo seguro e os padroes
de vinculacéo inseguros ambivalente e evitante, revelando estes Gltimos niveis mais elevados
de ansiedade social em funcdo do padrdo de vinculacdo estabelecido com a figura paterna,

comprovando a associacao entre ambas as variaveis.

Adicionalmente, ainda que — na sequéncia da hipdtese em andlise — o padrdo de
vinculagdo inseguro desorganizado ndo seja considerado, importa salientar que ao contrario
do observavel na analise realizada relativamente a figura materna, no que diz respeito a figura
paterna é igualmente notavel uma diferenca significativa entre o padréo de vinculacdo seguro

e 0 padréo de vinculagéo inseguro desorganizado (p = 0.001).

Tabela 4

Comparacdes Post Hoc — Pai

Comparacao
Padrao de Padrdo de Diferenca DP p
Vinculagdo Vinculagdo Média

Seguro Ambivalente -9.86238" 2.60437 .001
Evitante -5.02877" 1.57086 .008
Desorganizado  -19.91476 5.15895 .001
Ambivalente Seguro 9.86238" 2.60437 .001
Evitante 4.83361 2.85495 .328
Desorganizado -10.05237 5.68313 .289
Evitante Seguro 5.02877" 1.57086 .008
Ambivalente -4.83361 2.85495 .328
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Desorganizado -14.88598" 5.28988 026

Desorganizado Seguro 19.91476" 5.15895 .001
Ambivalente 10.05237 5.68313 .289
Evitante 14.88598" 5.28988 .026

4.3. Diferencas no efeito do padréo de vinculagéo inseguro-ambivalente e do padréo de

vinculacgado inseguro-evitante na ansiedade social

Com vista a verificar se existem diferencas significativas entre o padrdo de vinculacao
ambivalente e o padrdo de vinculacdo evitante relativamente ao seu impacto no
desenvolvimento de ansiedade social, hipotetizando-se que o padrdo de vinculacdo inseguro-
ambivalente estd mais fortemente associado ao desenvolvimento de ansiedade social em

comparacdo ao padrdo de vinculacao inseguro-evitante, foi realizada uma analise post-hoc.

No que concerne a figura materna (Tabela 3) os resultados das comparag¢fes multiplas
realizadas com recurso ao teste Tukey HSD revelam que n&o existem diferencas significativas
(p = 0.361) entre o padrdo de vinculacdo ambivalente e o padrdo de vinculacdo evitante no
que diz respeito ao seu impacto no desenvolvimento de ansiedade social. Adicionalmente, é
possivel observar que, contrariamente ao esperado, o padrdo de vinculagdo evitante apresenta
médias de ansiedade social ligeiramente superiores as apresentadas pelo padrdo de vinculacdo
ambivalente, ainda que com uma diferenca de apenas 4.4 valores. Deste modo, ndo se revela
possivel afirmar que o padrdo de vinculacdo ambivalente, por comparacdo ao padrdo de
vinculagdo evitante, se encontra mais positivamente associado ao desenvolvimento de

ansiedade social, refutando, assim, a hipdtese em estudo.

N&do obstante, importa ainda salientar que com base na andlise realizada ndo se
verificam diferencas significativas entre os trés padrGes de vinculagdo inseguros -
ambivalente, evitante e desorganizado. Adicionalmente, o padrdo de vinculagédo
desorganizado revela diferencas ainda menos significativas com o padrdo de vinculagéo
ambivalente (p = 0.995), bem como com o padrdo de vinculagdo evitante (p = 0.747), do que

estes dois Ultimos apresentam entre si.
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Relativamente a figura paterna (Tabela 4) procedeu-se a mesma analise, tendo 0s
resultados das comparacfes multiplas realizadas com recurso ao teste Tukey HSD sido
semelhantes aos obtidos em relacdo a figura materna. Neste sentido, ndo se observaram
diferencas significativas (p = 0.328) entre o padrdo de vinculagdo ambivalente e o padrédo de
vinculagdo evitante no que concerne ao seu impacto no desenvolvimento de ansiedade social.
Semelhantemente ao observado em relagdo a figura materna, é possivel observar que o padréo
de vinculagdo evitante apresenta médias de ansiedade social ligeiramente superiores as
apresentadas pelo padréo de vinculagdo ambivalente, com uma diferenca de 4.8 valores. Deste
modo, ndo € igualmente possivel afirmar que o padrdo de vinculacdo ambivalente com a
figura paterna se encontra mais positivamente associado ao desenvolvimento de ansiedade

social.

Revela-se, ainda, pertinente salientar que com base na analise realizada nao se
verificaram diferencas significativas (p = 0.289) entre o padrdo de vinculacdo ambivalente e 0
padrdo de vinculacdo desorganizado, semelhantemente aos resultados obtidos em relacdo a
figura materna. Todavia, 0 mesmo ndo se verificou no que concerne as diferencas entre 0
padrdo de vinculacdo evitante e o padrdo de vinculacdo desorganizado sendo estas

significativas (p = 0.026).

4.4. Efeito dos padrdes de vinculagdo na ansiedade social e na perturbacéo obsessivo-

compulsiva

De modo a avaliar a quarta hipotese em estudo que postula que os padrdes de
vinculagdo mae-crianca estdo mais positivamente associados a ansiedade social em
comparacao a perturbacdo obsessivo-compulsiva, foi realizada uma analise de variancias com

recurso a uma ANOVA one-way, individualmente para ambas as figuras parentais.

No que concerne a figura materna (Tabela 5) é observavel a presenca de diferencas
significativas (p < 0.001) entre os padrdes de vinculacédo e a ansiedade social, bem como entre
os padrdes de vinculacdo e a perturbacdo obsessivo-compulsiva. Como tal, revela-se possivel
afirmar a existéncia de uma associacdo positiva entre os padrdes de vinculagdo e a ansiedade

social, bem como com a perturbacéo obsessivo-compulsiva.
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Ainda assim, com vista a dar resposta a hipdtese em estudo, é possivel denotar que a
perturbacdo obsessivo-compulsiva demonstra um efeito mais estatisticamente significativo,
ainda que de pequena dimenséo (F(3, 1452) = 16.94; p < 0.001; n°= 0.034), por comparacio &
ansiedade social (F(3, 1452) = 10.01; p < 0.001; n? = 0.020). Com base nos resultados
obtidos, &, assim, possivel afirmar que 3.4% da variacdo dos niveis de perturbacdo obsessivo-
compulsiva é explicada pelas diferengas nos padrdes de vinculacdo, percentagem esta superior
a proporcdo de variacdo dos niveis ansiedade social (2%) explicavel pelas diferencas nos
padrdes de vinculacdo. Assim sendo, com base no mencionado a hipdtese em analise é

refutada.

Tabela 5

Analise de Variancias dos Padrdes de Vinculacdo na Relagdo Com a Figura Materna

SQ Df QM 4 p N

AS .020

Entre Grupos 17275.520 3  5758.507 10.01 .000

Nos Grupos 835004.463 1452 575,072

Total 852279.983 1455
POC 034

Entre Grupos 7323.096 3 2441.032 16,94 .000

Nos Grupos 209249.365 1452 144111

Total 216572.462 1455

Nota. AS = Ansiedade Social. POC = Perturbagdo Obsessivo-Compulsiva.

Relativamente a figura paterna (Tabela 6), os resultados surgem no mesmo sentido
sendo possivel denotar diferencas significativas (p < 0.001) entre os padrdes de vinculacéo e a
ansiedade social, bem como com a perturbacdo obsessivo-compulsiva. Neste sentido,
comparativamente a ansiedade social (F(3, 1452) = 11.43; p < 0.001; nz = 0.023), a
perturbacdo obsessivo-compulsiva apresenta um efeito estatisticamente mais significativo,
contudo de pequena dimensdo (F(3, 1452) = 15.67; p < 0.001; = 0.031). Em concordancia

com os resultados obtidos em relagdo a figura materna, é possivel afirmar que 3.1% da
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variacdo nos niveis da perturbacdo obsessivo-compulsiva é explicada pelas diferencas nos
padrGes de vinculacdo, percentagem esta superior a proporcdo de variacdo dos niveis de
ansiedade social (2%) explicavel pelas diferencas nos padrées de vinculagao.

Tabela 6

Anélise de Variancias dos Padrdes de Vinculacdo na Relacdo Com a Figura Paterna

SQ Df QM Z p n?

AS .023

Entre Grupos 19659.97 3  6553.32 11.43 .000

Nos Grupos 832620.02 1452 573.43

Total 852279.98 1455
POC 031

Entre Grupos 6792.10 3  2264.03 15.67 .000

Nos Grupos 209780.36 1452 144.48

Total 216572.46 1455

Nota. AS = Ansiedade Social. POC = Perturbacdo Obsessivo-Compulsiva.
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V. DISCUSSAO

O presente projeto de investigacdo teve como principal objetivo explorar a influéncia
dos padrées de vinculagdo com a figura materna durante a infancia, no posterior
desenvolvimento de ansiedade social em idade adulta, partindo-se do pressuposto de que uma

associacdo positiva se verificaria.

No que diz respeito a primeira hipdtese, era esperada uma associagao positiva entre os
padrdes de vinculacdo estabelecidos com a figura materna durante a infancia e o
desenvolvimento de ansiedade social, tendo esta sido comprovada. Neste sentido, estes
resultados surgem em concordancia com os dados obtidos em varios estudos anteriormente
realizados e sintetizados numa revisdo sistematica realizada por (Manning et al., 2017) com
vista a explorar o papel da vinculagio em idade adulta e a ansiedade social.
Concomitantemente, varios outros estudos, alguns dos quais realizados por Scharf et al.
(2016), Tamannaeifar e Sanatkarfar (2017) e Brumariu e Kerns (2008), revelaram uma
associacdo negativa entre um padrdo de vinculagdo seguro e a ansiedade social, sendo que, de
acordo com o estudo de Oztiirk e Mutlu (2010) realizado com estudantes universitarios, os

niveis de ansiedade social variam em funcao do padrao de vinculacao do individuo.

No seguimento da hipotese anterior, com a segunda hipétese em estudo era esperado
que, por comparacdo ao padrdo de vinculagdo seguro, os padrdes de vinculagdo inseguros
ambivalente e evitante se relacionassem mais positivamente com o desenvolvimento de

ansiedade social, tendo esta relacdo sido comprovada.

Estudos anteriores que procuraram investigar a associacdo entre padrdes de vinculagédo
inseguros e perturbacbes de ansiedade (Bar-Haim et al., 2007; Brumariu et al., 2012;
Brumariu & Kerns, 2010; Schimmenti & Bifulco, 2015; Silva & Costa, 2005; Warren 1997)
verificaram um maior risco para o0 desenvolvimento de perturbacdes de ansiedade e
sintomatologia a estas associadas na presenca de padrdes de vinculagdo inseguros. De igual
modo, um estudo realizado por Eng et al. (2001) com sujeitos clinicamente diagnosticados
com ansiedade social evidenciou niveis mais severos da patologia em participantes com
padrdes de vinculagdo inseguros por comparacdo a participantes com vinculagdes seguras,
resultados estes em concordancia com os obtidos em varios outros estudos que aprofundaram
a associagdo entre os padrdes de vinculacdo inseguros e a ansiedade social (Brumariu &
Kerns, 2008; Eng et al., 2001; Papini et. al, 1991; Scharf et al., 2016; Tamannaeifar &
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Sanatkarfar, 2017). Neste sentido, os resultados da presente investigacdo expandem a
literatura j& existente, comprovando a existéncia de uma associacdo positiva entre os padrdes
de vinculagéo inseguros e a ansiedade social, constituindo-se estes um fator de risco para o

desenvolvimento da mesma.

Uma vez hipotetizada a existéncia de uma associacdo positiva entre os padrdes de
vinculagdo inseguros e a ansiedade social, procurou-se, de igual modo, aprofundar a
existéncia de diferencas significativas no impacto do padrdo de vinculagdo inseguro-
ambivalente e inseguro-evitante na mesma. Como tal, na terceira hipotese do presente estudo
era hipotetizada uma mais forte associacéo entre o padrdo de vinculacdo inseguro-ambivalente

e a ansiedade social por comparacao ao padréo de vinculagéo inseguro-evitante.

Ainda que em varios estudos realizados (Bar-Haim et al., 2007; Brumariu & Kerns,
2008; Warren 1997) tenha sido observada uma mais forte predisposicdo para o
desenvolvimento de ansiedade social em individuos com um padrdo de vinculagdo inseguro-
ambivalente, esta associacdo ndo se verificou no presente estudo. Todavia, os resultados do
presente estudo corroboram os resultados obtidos por Bohlin (2000) e Mickelson et al. (1997).
Mickelson et al. (1997), recorrendo a uma vasta amostra representativa da populacdo
americana procuraram examinar a relacdo da vinculacdo adulta com diferentes variaveis, das
quais se destaca a psicopatologia do adulto. Neste estudo, verificou-se uma associagdo
positiva entre os padrdes de vinculagdo inseguros — ambivalente e evitante — e a ansiedade
social, ndo sendo observadas diferencas entre si. No mesmo sentido, Bohlin (2000) num
estudo longitudinal com inicio aos 15 meses e término aos 8/9 anos, observou — por
comparagao a criangas com vinculagdes seguras — niveis de ansiedade social mais elevados
em criangas com padrfes de vinculagdo inseguros ambivalente e evitante, ndo sendo

denotadas, contudo, diferencas entre si.

Assim sendo, os resultados obtidos na presente investigacdo, ainda que corroborem
alguns dos estudos ja mencionados, contrapdem outros tantos, fomentando a ja existente
inconsisténcia na literatura no que concerne a esta diferenciacdo ou auséncia dela, ndo sendo

possivel, no caso do corrente estudo, confirmar esta associagao.

Tal qual mencionado anteriormente, a corrente investigagdo procurou estudar a
representacdo de vinculacdo na relacdo com a figura materna durante a infancia e o

desenvolvimento de ansiedade social em idade adulta. Do ponto de vista evolutivo,
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tradicionalmente as mulheres assumem ativamente o papel de cuidadoras. Na atualidade, o
envolvimento paterno tem vindo a aumentar, contudo, revela-se ainda inferior aquando
comparado ao envolvimento materno (Bogels & Perotti, 2010). Tal surge em conformidade
com a Teoria da Vinculacdo de Bowlby (1969) segundo o qual a mée se constitui enquanto
principal cuidadora e, consequentemente, principal figura de vinculacdo. Mais ainda, de
acordo com a teoria mencionada, a sensibilidade materna corresponde a um dos principais
promotores da qualidade de vinculagdo mée-crianca (Fitton, 2012), principal percursor para o
desenvolvimento de uma vinculacdo segura (Dawson, 2018). Todavia, ainda que o papel do
pai se tenha configurado ambiguo na formulacéo inicial da sua teoria, Bowlby nao descora a

importancia do pai enquanto figura de vinculacao (Verissimo et al., 2011).

Com base no supracitado, o foco principal do presente estudo recai sobre a vinculacao
com a figura materna. Como tal, os resultados das analises realizadas relativamente a figura
materna foram comparados aos resultados obtidos para a figura paterna, partindo-se do
pressuposto de que existiriam diferencas significativas nos resultados, que apontariam para
uma maior influéncia dos padrées de vinculagdo com a figura materna no desenvolvimento de
ansiedade social, por comparacdo aos padrbes de vinculagdo estabelecidos com a figura
paterna. Ainda assim, contrariamente ao esperado, ndo se verificaram diferencas significativas
entre os resultados obtidos para ambas as figuras parentais, colocando em questdo a que se
deve a auséncia expressa destas diferencas entre ambos, uma vez que a figura materna tem
sido apontada na literatura como primordialmente crucial para a vinculagdo da crianca e,
consequentemente, para o seu adequado e harmonioso desenvolvimento. Seguidamente, seréo,

entdo, exploradas possiveis hipdteses explicativas para os resultados obtidos.

Dada a grande extensividade de estudos realizados cujo foco recai sobre a vinculagéo
com a figura materna, varios estudos deslocaram o foco de investiga¢do para a vinculacdo
com a figura paterna com vista a combater a precariedade de estudos sobre a mesma. Neste
sentido, a literatura tem vindo a demonstrar que, apesar de a crianca estabelecer uma relagao
de vinculagdo com ambas as figuras parentais, esta ocorre de maneira diferente (Goodsell &
Meldrum, 2010), uma vez que a relacdo de vinculagdo se constitui como algo especifico a
cada diade, podendo variar em funcéo da figura de vinculacdo (Kamza, 2019). Deste modo, a
vinculagdo com a figura materna e com a figura paterna pode variar, uma vez que a forma
como estes interagem com a crianca desde 0 momento do seu nascimento se revela também

ela distinta, ainda que ambas se complementem (Olsavsky et al., 2019).
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Tal qual mencionado anteriormente, estudos tém evidenciado que um dos principais
precursores da qualidade da vinculagdo mae-crianca se prende com a sensibilidade materna
(Kamza, 2019). Todavia, a interacdo fisica no ambito do Iudico estabelecida entre o pai e a
crianca tem sido apontada como um maior preditor do estabelecimento de uma vinculagao
segura pai-crianca, por oposicao a sensibilidade paterna (Notaro & Volling, 1999). Enquanto
que a relacdo com a figura materna é mais sustentada pelo contacto fisico, o conforto e os
afetos (Fernandes et al., 2019), a relagdo com a figura paterna € direcionada para a exploracéo

do mundo exterior, bem como para os seus perigos (Olsavsky et al., 2019).

Por conseguinte, estudos evidenciam que a vinculacdo as figuras parentais ira
promover o desenvolvimento de dominios distintos, especificos a cada progenitor (Fernandes
et al., 2019). Por um lado, a mée funciona, tendencialmente, como base segura a qual a
crianca pode regressar em caso de perigo ou necessidade de cuidados (Bbgels & Perotti, 2010;
Kamza, 2019) contribuindo para a aquisi¢do de competéncias emocionais (Fernandes et al.,
2019). Por outro lado, o pai surge enquanto base segura e companheiro de brincadeira (Bdgels
& Perotti, 2010; Kamza, 2019), expondo a crianga a desafios e promovendo a aquisicdo de
estratégias que esta posteriormente podera usar em contextos sociais distintos (Fernandes et
al., 2019). Assim sendo, ainda que os antecedentes de uma vinculagdo segura com ambas as
figuras parentais possam diferir (Notaro & Volling, 1999) estes processos de sensacdo de
seguranca na relacdo com a mae e de exploragdo do mundo na relagdo com o pai sdo
complementares (Olsavsky et al., 2019) constituindo a base do desenvolvimento saudavel da
crianca (Cabrera, 2019).

Com base no supracitado, a auséncia de diferencas significativas entre os resultados
obtidos para a figura materna e para a figura paterna no presente estudo poderdo ser
explicadas pelo facto de o estabelecimento de uma relagdo de vinculacdo com ambas as
figuras parentais se sustentar em dominios distintos. Neste sentido, ainda que para o
estabelecimento de uma vinculagdo com a mae, principal figura de vinculacao, a sensibilidade
materna constitua um fator essencial, no que concerne a figura paterna tal ndo tem sido
evidenciado, sobrepondo-se o envolvimento fisico por via do ludico para que uma vinculagéo

segura seja estabelecida.

A hipédtese explicativa anteriormente levantada é fomentada pelo facto de todos os
participantes do presente estudo terem estabelecido contacto com ambas as figuras parentais

durante a infancia. Como tal, a maioritaria representatividade de vinculagGes seguras
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estabelecidas pelos participantes com ambas as figuras parentais durante a infancia acautela
um percurso desenvolvimental positivo, mesmo que os dominios nos quais esta vinculagao se
sustenta sejam distintos. Neste sentido, de acordo com a literatura, um pai menos sensivel do
ponto de vista dos cuidados e necessidades da crianca ndo terd tanto impacto no seu
desenvolvimento como teria caso esta auséncia de sensibilidade se espelhasse na diade mée-
crianca (Goodsell & Meldrum, 2010).

Adicionalmente, a auséncia de diferencas significativas entre os resultados de ambas
as figuras parentais podera dever-se ao facto de a corrente investigacdo ter utilizado uma
amostra comunitaria. Neste sentido, a presente amostra podera constituir-se muito normal e,
como tal, a importancia da figura materna tal qual era esperado néo se revelou tdo expressiva.
Mais ainda, importa denotar que as representacdes de vinculagdo com ambas as figuras
parentais durante a infancia foram avaliadas retrospetivamente podendo ndo corresponder
fidedignamente a real vivéncia dos participantes a época, uma vez que as perspetivas que

adotamos face a uma relacao se vdo modificando progressivamente.

Né&o obstante, de acordo com a literatura, ainda que na presenca de uma figura parental
pouco responsiva e disponivel resultando no estabelecimento de uma vinculacdo de tipo
inseguro, a relacdo com a outra figura parental que exiba atitudes opostas, isto €, que se
demonstre disponivel e responsiva as necessidades da crianga, pode configurar-se no
estabelecimento de um vinculo seguro (George et al., 2010). Concomitantemente, estudos
apontam ainda para o facto de, na presenca de uma vinculagdo insegura com a figura materna,
a relacdo com a figura paterna poder colmatar e compensar esta falha (Goodsell & Meldrum,
2010). Neste sentido, uma vez que no presente estudo foram apenas comparadas médias entre
grupos no seu todo com vista a denotar diferencas significativas entre estes, em estudos
futuros seria pertinente comparar os padrdes de vinculacdo que cada participante,
individualmente, estabeleceu com cada uma das figuras parentais durante a infancia, com
vista aferir a existéncia ou ndo de diferencas nos padrdes de vinculacdo estabelecidos que
poderdo, por sua vez, justificar a presenca de diferencas nos niveis de ansiedade social

demonstrados pelos participantes.

Por fim, no que concerne a ultima hipdtese em estudo, era hipotetizada uma maior
associagcdo positiva entre os padroes de vinculagdo mae-crianca e a ansiedade social por
comparacdo a perturbacdo obsessivo-compulsiva. Esta hipotese surge na sequéncia da

sugestdo presente na literatura que remete para a existéncia de uma maior associacdo entre a
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vinculacdo e perturbaces de ansiedade com uma vertente social (Colonnesi et al., 2011).
Estudos realizados por Asad e Dawood (2015) e Tibi et al. (2017) surgem em conformidade
com esta hipotese, demonstrando a auséncia de uma associacdo entre os padrdes de
vinculacdo e a perturbacdo obsessivo-compulsiva. Asad e Dawood (2015) procuraram
determinar os preditores dos sintomas associados a perturbacdo obsessivo-compulsiva, ndo
tendo sido observadas relagOes significativas entre os mesmos e padrdes de vinculagéo
inseguros. No mesmo sentido, Tibi et al. (2017) n&o atribuem relevancia ao papel dos padrdes

de vinculacdo no prognostico de perturbacdo obsessivo-compulsiva.

Ainda assim, contrariamente ao esperado, os resultados do presente estudo refutam a
hipdtese em andlise, uma vez que foi observada uma maior associacdo entre a vinculagéo e a
perturbacdo obsessivo-compulsiva, por oposicao a ansiedade social. Estes resultados surgem
em conformidade com vérios estudos realizados (e.g. Brown et al., 2007; Easterbrooks, 1989;
Fernandes et al., 2019; Kamza, 2019; Notaro & Volling, 1999) que denotaram uma associacao
entre os padrBes de vinculacdo inseguros e a perturbacdo obsessivo-compulsiva, apontando-
0s, ainda, como preditores da mesma, por oposi¢do a um padréo de vinculagdo seguro que
surge enquanto fator protetor.

N&o obstante, os resultados obtidos poderdo dever-se ao tipo de amostra do presente
estudo, bem como as escalas utilizadas para a medicdo das patologias em andlise. Neste
sentido, uma vez que o estudo foi realizado com recurso a uma amostra comunitaria e dado
gue a ansiedade social se constitui a perturbacdo de ansiedade mais comum em idade adulta
(Ollendick & Hirshfeld-Becker, 2002), é possivel que os participantes possam evidenciar
caracteristicas e/ou sintomatologia associada a ansiedade social no seu dia-a-dia, sem que esta
se expresse a um nivel patoldgico e incapacitante, ndo sendo, deste modo, clinicamente
diagnosticados. Concomitantemente, o Questionario de Ansiedade Social para Adultos
(CASO) avalia 5 dimensdes especificas da ansiedade social que abrangem situacdes e
contextos distintos, sendo, de igual modo, possivel que alguns dos participantes expressem
niveis mais elevados de ansiedade numa dimensdo especifica, inflacionando o score total
obtido na escala, sem que seja, no entanto, uma ansiedade patoldgica generalizada a todas as
dimens@es da escala. Esta explicacdo é reforcada pelo facto de a ansiedade por si s6 ndo se
revelar patoldgica, sendo, pelo contrario, adaptativa quando proporcional ao estimulo
desencadeador (Ollendick & Hirshfeld-Becker, 2002). Por oposicao, a perturbacdo obsessivo-
compulsiva possui sintomatologia mais objetiva e especifica, ndo tdo facilmente passivel de

ser experienciada pela populacéo geral no seu quotidiano. Deste modo, a escala utilizada para
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medir a perturbacdo obsessivo-compulsiva podera revelar-se mais sensivel ao diagnostico da
mesma, assim como a sintomatologia a si associada, avaliando com maior precisao a presenca
ou ndo da patologia uma vez que, comparativamente a ansiedade social, ndo se constitui tdo

comum.

Em suma, os resultados obtidos na presente investigacdo e previamente apresentados
expandem a literatura j& existente, permitindo aferir que os padrdes de vinculagéo
estabelecidos com as figuras parentais durante a infancia exercem influéncia no
desenvolvimento da personalidade da crianca podendo, mediante as suas experiéncias
relacionais especialmente nos primeiros anos de vida, estruturar-se num percurso saudavel e
harmonioso ou, por oposi¢cdo, num percurso desviante, conduzindo a psicopatologia (van
Rosmalen et al., 2016). Neste sentido, o estabelecimento de uma vinculagdo segura durante a
infancia constitui-se um fator protetor contra o desenvolvimento de perturbacdes de ansiedade
— nomeadamente de ansiedade social — (Dallaire & Weinraub, 2007) promovendo uma maior
competéncia social e uma maior competéncia de regulacdo emocional que, por sua vez,
facilitam o estabelecimento de relagBes interpessoais estaveis, seguras e duradouras,
promovendo ndo s6 uma autoestima, autonomia e autoconceito positivo no sujeito, bem como

um maior bem-estar (Tamannaeifar & Sanatkarfar, 2017).

Contudo, ainda que com base nos resultados obtidos, bem como na literatura ja
existente, seja possivel aferir uma relacdo de causalidade entre os padrfes de vinculacdo e a
ansiedade social, este ndo se constitui um fator Unico explicativo. Deste modo, a perturbacéo
de ansiedade social revela-se multifatorial no que concerne as causas explicativas para o seu
surgimento, podendo ser influenciado por vérios outros fatores tais como genéticos,
temperamentais e cognitivos, bem como por influéncias parentais e/ou eventos condicionantes
ocorridos no percurso de vida da crianca. Mais ainda, a literatura sugere a interacdo entre
fatores bioldgicos e psicoldgicos como estando na base da ansiedade social, dependendo,
como tal, também da experiéncia subjetiva de cada individuo (Ollendick & Hirshfeld-Becker,
2002).

Na sequéncia do supracitado, é possivel levantar a hipdtese de que, por oposi¢do a
influéncia dos padrdes de vinculagcdo no desenvolvimento da ansiedade social, esteja presente
0 processo inverso. Como tal, estudos futuros poderado estudar a influéncia da ansiedade social
enquanto patologia atual, na forma como a vinculagéo durante a infancia é percecionada pelos

participantes.
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5.1. Limitacbes
Apesar dos seus contributos, o corrente estudo apresenta algumas limitagdes.

Em primeiro lugar, todas as variaveis em estudo foram medidas com recurso a escalas
de autorrelato susceptiveis de conduzir a enviesamentos. Em segundo lugar, os padrdes de
vinculagcdo estabelecidos com as figuras parentais durante a infancia foram avaliados
retrospetivamente pelos participantes, podendo conduzir a enviesamentos uma vez que a
percecdo que possuimos de uma relacdo no seu exato momento e a perce¢do que temos
relativamente a essa mesma relacdo uns tempos mais tarde pode diferir. Neste sentido, em
ambas as situacGes mencionadas, é possivel que vieses cognitivos ou estratégias de regulacao
associadas a padrfes de vinculagdo inseguros possam ter interferido nas respostas dos
participantes minimizando ou maximizando os aspetos em analise em cada escala. Neste
seguimento, seria benéfico que em estudos futuros, para além da utilizacdo dos questionarios
de autorrelato, possam ser utilizados outros instrumentos que permitam a recolha de
informacdo de outras fontes confidveis (como por exemplo pais e professores) ou recorrer a

entrevistas de diagndstico, bem como a observagéo.

O delineamento do presente estudo podera, também, constituir-se uma limitacéo.
Tratando-se de um estudo de cariz comparativo e transversal é possivel levantar a hipotese da
existéncia de uma relacéo entre os padrdes de vinculagdo na infancia e o desenvolvimento da
ansiedade social em idade adulta, assumindo-se que vinculagdes inseguras precedem o
diagnostico de ansiedade social. Contudo, este tipo de delineamento ndo permite,
efetivamente, clarificar a ordem de ocorréncia das variaveis, tdo pouco acautelar a ocorréncia
de possiveis eventos significativos que conduziram a reestruturacdo dos padrdes de
vinculacdo dos participantes. Neste sentido, ainda que seja possivel inferir uma relacdo de
causalidade entre as variaveis, ndo é possivel precisar a ordem de ocorréncia das mesmas.
Para colmatar esta questdo, revelar-se-ia benéfico o recurso a um delineamento longitudinal
em futuros estudos realizados, procurando acessar a vinculagdo, bem como a ansiedade social
ou caracteristicas a esta associadas, num periodo ainda embrionario — como, por exemplo, a
entrada para o infantario — de forma a que, mais tarde, as variaveis possam ser novamente

medidas com vista a estabelecer uma relagcdo temporal de causalidade entre ambas.
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Outra limitacdo do presente estudo podera prender-se com o facto de nao ter sido
utilizada populacéo clinicamente diagnosticada com nenhuma das patologias em analise,
tendo sido apenas aferidas caracteristicas associadas a ambas numa amostra comunitaria, pelo
que a generalizacdo dos resultados para populacdes clinicas deverd ser aprofundada em

estudos futuros com recurso a participantes clinicamente diagnosticados.

Por fim, a maioritaria representatividade feminina na amostra em estudo poderd, de
igual modo, constituir-se uma limitacdo, ainda que este fendmeno se revele relativamente
frequente no que concerne a estudos de ambito psicoldgico (Read et al., 2018). N&o obstante,

a generalizacdo dos resultados a outras populacdes deve ser acautelada.

Todavia, apesar das limitagdes apontadas, os resultados da corrente investigacao
sugerem, tal qual a Teoria da Vinculagdo de Bowlby postula, que o percurso
desenvolvimental da crianca tem por base as relaces de vinculacdo estabelecidas com as
figuras cuidadoras durante a infancia e a vivéncia subjetiva daquela que foi a disponibilidade,
sensibilidade e responsividade destas. Estas relagfes, por sua vez, podem estruturar-se em
vinculagbes inseguras cuja base central assenta no medo face a separacdo ou rejeicdo,
culminando em consequéncias negativas para a imagem do proprio, bem como dos outros, e
impactando as relaces interpessoais (Schimmenti & Bifulco, 2015). Neste sentido, o
estabelecimento de vinculagdes inseguras pode conduzir ao desenvolvimento de perturbacGes
de ansiedade que, simultaneamente, possuem por base estratégias de regulacdo emocional
desadaptativas tal qual é possivel observar em sujeitos com ansiedade social. Assim, com
vista a evitar o evento stressor recorrem a estratégias como a fuga o que, consequentemente,
funciona, por um lado, como reforgo positivo, uma vez que a sensa¢do negativa é substituida
por uma sensacgédo de seguranga e mais prazerosa; por outro lado, fomenta o abismo relacional

no que concerne as relacdes interpessoais (Graziani, 2005).
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VI. CONCLUSAO

O objetivo primordial da presente investigacdo centrou-se na influéncia dos padrées de
vinculagdo com a figura materna durante a infancia no desenvolvimento de ansiedade social

em idade adulta.

Neste sentido, com base nos resultados obtidos destacam-se trés principais conclusdes.
Em primeiro lugar, verifica-se possivel aferir a existéncia de uma associagdo entre os padrdes
de vinculacdo e a ansiedade social, com particular destaque no que concerne aos padrdes de
vinculagdo inseguros. Segundamente, ndo se verificam diferencas significativas no impacto
dos padrbes de vinculacdo inseguros — ambivalente e evitante — nos niveis de ansiedade
social. Por fim, a mais forte associagdo entre os padrdes de vinculagdo e perturbacbes de
ansiedade com uma vertente social descrita na literatura ndo foi verificada, observando-se, por
oposicdo, uma mais forte associacdo entre os padrGes de vinculacdo e a perturbagédo

obsessivo-compulsiva por comparacdo a ansiedade social.

Ademais, ao comparar os resultados obtidos para a figura materna e os resultados
obtidos para a figura paterna, foi possivel concluir que, ainda que a relagdo de ambos com a
crianca e os consequentes padrdes de vinculacdo que dela advém possam contribuir para o
desenvolvimento de dominios e competéncias distintas, a vinculacdo ao pai contribui
igualmente para o desenvolvimento de perturbacdes psicolégicas, ndo sendo observadas
diferengas significativas — no presente estudo — entre ambos.

O presente estudo contribui, assim, para a literatura ja existente na medida em que
reforca a relacdo existente entre variacbes nos padrdes de vinculacdo e o surgimento de
ansiedade social. Como tal, € possivel inferir que a vivéncia precoce de experiéncias de
vinculagdo negativas com as figuras parentais que, por sua vez, se materializam no
estabelecimento de vinculagbes inseguras com estes, sustenta o desenvolvimento de
perturbacOes de ansiedade — nomeadamente ansiedade social — que, consequentemente,
promovem estratégias de regulacdo emocional disfuncionais reforcando a sintomatologia a
esta patologia associada (Read et al., 2018). Assim, os resultados do presente estudo surgem

em conformidade com a Teoria da Vinculagédo desenvolvida por Bowlby.
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Numa nota final, ainda que os modelos dindmicos internos subsequentes as
experiéncias de vinculagdo precoces tendam a manter-se estaveis no decurso do
desenvolvimento (Colonnesi et al., 2011), é possivel que fruto do estabelecimento de novas
relacBes interpessoais estes sofram modificacbes (Vertue, 2003). Como tal, para futuras
investigacOes revela-se imprescindivel a realizacdo de estudos longitudinais que acompanhem
a triade familiar no decurso do desenvolvimento da crianga — com especial enfoque em etapas
fundamentais tais como a primeira infancia, pré-escolar e adolescéncia — com vista a acessar a
estabilidade e cristalizacdo dos seus padrbes de vinculacdo no decurso do seu crescimento,
bem como o seu impacto no desenvolvimento de diversas psicopatologias, nomeadamente, de

ansiedade social.
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ANEXO A — Questionario Sociodemografico

Questionario de Dados Sociodemogréficos

1. Idade: anos

2. Género:
Feminino
Masculino

3. Nacionalidade:

4. HabilitacGes Literarias:

1° Ciclo (4° ano)

2° Ciclo (6° ano)

3° Ciclo (9° ano)

Ensino Secundario (12° ano)

Licenciatura

Mestrado

Doutoramento

Outro:

5. Profissdo Atual:
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6. Estado Civil:
Solteiro(a)
Unié&o de facto
Casado(a)
Divorciado(a)
Viavo(a)

Outro:
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ANEXO B - Carta de Consentimento Informado Online

Caro(a) Participante,

O presente estudo estd a ser desenvolvido com o apoio do ISPA — Instituto
Universitario das Ciéncias Psicoldgicas, Sociais e da Vida, para fins de dissertacdo de
Mestrado Integrado em Psicologia Clinica, sob a orientacdo do Professor Doutor David Neto.
Este projeto de investigagdo tem como principal objetivo avaliar a ansiedade e as relagdes

estabelecidas com as figuras parentais durante a infancia.

O estudo conta com a aplicagdo de trés questionarios de resposta rpida, finalizando
com um questionario sociodemografico, tendo uma duracdo prevista de 15-20 minutos. A
participacdo é voluntéria, sendo permitida a desisténcia da experiéncia a qualquer momento e
sem quaisquer consequéncias. De igual modo, é assegurada a confidencialidade e anonimato
das respostas, sendo estas utilizadas exclusivamente para fins estatisticos e acedidas apenas
pela investigadora responsavel. De forma a garantir o anteriormente mencionado, ndo serao
solicitadas informacdes pessoais ou de identificacdo, de modo que é solicitado que ndo se

identifiqgue em momento algum.

Por favor, leia com atencdo a presente informacdo e em caso de alguma divida ou
necessidade de algum esclarecimento, podera entrar em contacto através do seguinte enderego

de e-mail: 25145@alunos.ispa.pt.

Grata pela colaboragéo,

Catarina Correia.

Declaro ter lido e compreendido as informacdes presentes neste documento. Foi-me
garantida a possibilidade de, em qualquer momento, desistir da experiéncia sem qualquer tipo
de consequéncia. Deste modo, aceito participar voluntariamente neste estudo e concedo a
utilizacdo dos dados, confiando que estes serdo apenas utilizados para esta investigacao e nas

garantias de confidencialidade e anonimato asseguradas pela investigadora.

Aceito

Nao aceito
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ANEXO C - Explica¢do do Enquadramento Familiar

De forma a avangar para 0s questionarios que se seguem & necessario que confirme
gue manteve, durante a sua infancia, contacto com ambas as figuras parentais (ainda que nao
vivesse com ambas na mesma casa, que estivessem divorciadas, que ja tenham falecido, que

sejam ou ndo os pais biologicos).

Confirmo

Nao Confirmo
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