Psicologia: Teoria e Pesquisa
Abr-Jun 2013, Vol. 29 n. 2, pp. 133-140

Regulacido de Emocgoes na Pré-Adolescéncia e Influéncia da Conversacao Familiar

Lidia Suzana Rocha de Macedo!
Tania Mara Sperb
Universidade Federal do Rio Grande do Sul

RESUMO - Esse estudo analisa a relagdo entre regulagdo de emogdes no pré-adolescente e conversagdo familiar sobre
emocdes. Participaram do estudo 74 pré-adolescentes (10 a 13 anos) de familias de classe média que formaram dois grupos, o
que conversa sempre em casa € o que ndo tem esse costume. Para acessar a regulacdo de emocdes foram usadas duas historias
com final aberto que permitiram comparar os grupos quanto as estimativas de duragdo de emogdes e estratégias para regula-las
e a presencga de reavaliagdes cognitivas. Ha diferencas significativas na ocorréncia de reavaliagdes cognitivas para lidar com a
raiva, que surgiram apenas no grupo que costuma conversar. Os resultados sugerem que conversagao familiar sobre emogoes
pode auxiliar a desenvolver habilidades diferenciadas para regular emogdes.
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Emotional Regulation in Preadolescence and the Influence of Family Conversation

ABSTRACT - In this study the relation between emotional regulation of the preadolescent and conversation regarding emotions
in family setting is investigated. Seventy-four preadolescents (10 — 13 years old) of middle class families participated in this
study; they composed two groups: one that always conversed at home and one that did not have that habit. To access emotional
regulation two open-ended stories were used to compare groups considering: the estimated duration of the emotion, the strategies
used to regulate them, and the occurrence of cognitive re-evaluation. There are significant differences in the occurrence of
cognitive re-evaluation to deal with rage, found only in the group that regularly had conversations. Results suggest that family

conversation concerning emotions can enhance the development of differentiated abilities to regulate emotions.
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A vida cotidiana apresenta constantemente situagdes
que obrigam a pessoa a lidar com suas emocdes. Ha even-
tos mais carregados emocionalmente do que outros, mas
mesmo eventos simples do cotidiano sdo tonalizados emo-
cionalmente (Fivush & Kuebli, 1997). O desenvolvimento
da habilidade para regular as proprias emocdes ¢ uma
consequéncia da socializagdo, sendo essencial para que a
crianca possa aderir aos valores e padrdes de convivéncia
social (Grusec, 2002).

Diversas pesquisas constataram que a conversagao sobre
experiéncias emocionais entre os pais € a crianga pequena
tem uma fun¢@o estratégica no desenvolvimento de sua ha-
bilidade para identificar, compreender e expressar emogdes
(Burch, Austin, & Bauer, 2004; Dunn, Bretherton, & Munn,
1987). Resultados de pesquisas tém mostrado que a crianga
desenvolve um modelo para avaliar sua experiéncia, aprende
a lidar com as emogdes que a acompanham e desenvolve uma
compreensdo sobre si mesma durante o relembrar conjunto
com seus pais das experiéncias vividas por ela (Fivush, 1991,
2007; Fivush, Haden, & Reese, 2006). Ha, no entanto, poucas
informagdes disponiveis sobre os possiveis efeitos dessas
conversacgdes na regulacdo de emogdes em etapas posteriores,
como na pré-adolescéncia.
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A pré-adolescéncia ¢ o periodo mais indicado para ser
abordado por programas de preven¢ao e promocao de saude,
uma vez que os comportamentos que comprometem a satde
ainda ndo se iniciaram ou s3o mais faceis de mudar, como
recomenda a Organizagdo Pan-americana da Saude (OPAS)
(Breinbauer & Maddaleno, 2005). Pré-adolescéncia, confor-
me a OPAS, refere-se a faixa etaria de 9 a 12 anos em meninas
e de 10 a 13 anos em meninos. No Brasil, a faixa dos 9 aos
13 anos ¢ predominantemente investigada por profissionais
da medicina/enfermagem e ainda pouco investigada na psi-
cologia, como mostra a busca, realizada pelas autoras em 9
de maio de 2012, pelo termo pré-adolescéncia na Biblioteca
Virtual em Satde (BVS), que revelou 8.135 resultados. O
portal SCiELO (biblioteca de revistas e artigos cientificos
brasileiros) apresentou apenas quatro resultados e o portal
de Periddicos Eletronicos de Psicologia (PePsic), um resul-
tado. A adolescéncia ¢ um periodo de desenvolvimento mais
investigado, com 1.567.833 resultados na BVS. Justifica-
-se porque ¢ um grupo etario vulneravel e de risco para a
depressao, transtornos de conduta, transtornos alimentares,
drogas e violéncia, como mostra uma revisao das publicagdes
brasileiras sobre saude mental na adolescéncia (Benetti, Ra-
mires, Schneider, Rodrigues, & Tremarin, 2007). No entanto,
o inicio de alguns transtornos mentais tem ocorrido antes
desse periodo. Depressdo, por exemplo, tem ocorrido cada
vez mais cedo (Bahls & Bahls, 2002). Assim, ¢ necessario
intensificar as investiga¢des na pré-adolescéncia, para que
se possa criar e implementar praticas preventivas.
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Observa-se, ainda, que durante a adolescéncia, o relacio-
namento com pares € amigos, juntamente ao relacionamento
com os parceiros romanticos, se transforma no determinante
mais forte do valor do self (Shaffer & Kipp, 2009). Esse pro-
cesso ¢ acompanhado de um afastamento natural do nticleo
familiar (Wagner, Falcke, Silveira, & Mosmann, 2002). Ja
na pré-adolescéncia, apesar de se verificar um aumento da
influéncia dos pares e amigos sobre a maneira de ser e de com-
preender as experiéncias (Breinbauer & Maddaleno, 2005), a
familia ainda exerce uma influéncia predominante. E possivel
que a maneira de regular emogdes do pré-adolescente receba
influéncia da familia, se ele tem o habito de compartilhar e
relembrar suas experiéncias em casa.

Regulacio de Emocdes e Estratégias de Regulacio

Processos de regulacdo de emogdes sdo comportamen-
tos, habilidades e estratégias que podem ser conscientes
ou inconscientes, automaticos ou controlados por esforgo,
e que servem para modular, inibir ou incitar a experiéncia
e a expressdao emocional (Gross & Thompson, 2007). Re-
gular emogdes envolve mudancgas na dindmica da emogao,
o que inclui o tempo que a emocgdo leva para emergir, a
magnitude, a duragdo ¢ um conjunto de respostas nos do-
minios fisioldgico, do comportamento ou da experiéncia
(Calkins & Hill, 2007). Emogdes podem ser interrompi-
das e submetidas ao controle por agdo da propria pessoa
(autorregulacdo) ou de outros.

Concebida como um processo, a regulagdo da emocao
pode dar-se em momentos distintos, se considerada como
ponto inicial a situagdo que provocou ou tem potencial de
provocar emogdes. Para Gross (1998), a emogao pode ser
regulada por meio de: selegcdo da situacdo (acdo em ante-
cipagdo a situacdo), modificacdo da situag@o (agdo sobre
a situagdo), investimento da atencdo (retirar a atengdo da
situag@o), mudanga cognitiva (mudar o significado da situ-
acdo) e modulacdo de resposta (tentar influenciar a resposta
fisiologica, experiencial ou comportamental).

A utilizagdo de estratégias para regular emogdes tem
sido investigada com relagdo ao seu custo e beneficio
em diversas pesquisas (Gross, Richards, & John, 2006;
Mauss, Cook, Cheng, & Gross, 2007; Schore, 2001). Gross
e Thompson (2007) analisam vantagens e desvantagens,
e requisitos de alguns tipos de estratégias para regular
emogdes. A sele¢do de situagdo (e.g., aproximar-se ou
evitar pessoas, lugares ou atividades) exige habilidades
cognitivas de abstragdo para imaginar e construir pos-
sibilidades futuras e inclui a possibilidade de um viés,
porque as pessoas tendem a subestimar suas respostas
emocionais a cendrios futuros e a superestimar a dura-
¢do de suas respostas negativas para as mais variadas
situagdes. Modificar a situacdo (e.g., quando para evitar
responder agressivamente a uma provocacdo, a pessoa
decide deixar o local) nem sempre ¢ uma op¢ao possivel.
Dentre os tipos de investimento de ateng¢ao, a distragdo
¢ o primeiro processo regulatério da atengdo a aparecer,
mas usado toda a vida, sobretudo quando ndo ¢ possivel
modificar a situag@o. Pode-se dirigir a atencdo para dife-
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rentes aspectos da situagdo, retirar inteiramente a atengdo
da situagdo ou ainda mudar internamente o foco da atencao
(e.g., quando a pessoa pensa ou lembra coisas que lhe
agradam para afastar a emogdo). Concentragdo pode ter
efeitos paradoxais: dirigir repetidamente a atengdo para os
sentimentos e suas consequéncias pode levar a ruminacao;
manter o foco nas possiveis consequéncias ameagadoras da
situacdo faz com que a ansiedade aumente, ainda que haja
diminui¢do da intensidade das respostas a emog¢éo nega-
tiva original. Mudanga cognitiva pressupde a habilidade
para avaliar a situagdo em que se esta com a finalidade de
alterar seu significado emocional, seja mudando a maneira
de pensar sobre a situag@o ou sobre a propria capacidade
de lidar com as demandas que ela impde. Modulacao da
resposta implica aquisi¢do de um autocontrole eficiente,
como por exemplo, quando a pessoa se concentra em sua
respiragdo alterada e em sua postura tensa, buscando um
relaxamento corporal que lhe ajude a lidar com a emocao
(Gross & Thompson, 2007).

Em resumo, sele¢ao de situagdo, mudanga cognitiva
e modulagdo da resposta sdo consideradas eficazes, mas
possuem pré-requisitos no ambito do desenvolvimento, tais
como pensar de modo abstrato e ter adquirido maturidade
emocional que permita exercer autocontrole. Modificagao
da situagdo depende de condigdes externas. Dentre os
investimentos da ateng@o, a concentracao também requer
desenvolvimento cognitivo e emocional, mas pode levar a
ruminagdo ou aumento de ansiedade, enquanto a distragdo é
um recurso disponivel desde cedo na crianga.

Ha um tipo de mudanga cognitiva que tem sido espe-
cialmente investigado: a reavaliacdo cognitiva. Esta ocorre
quando ¢ designado um significado ndo emocional ao evento,
de modo a modificar seu impacto emocional (Gross et al.,
2006). A reavaliagdo cognitiva ¢ uma estratégia que oferece
dupla vantagem: ao reavaliar a situacdo que provocou a
emocao, a experiéncia subjetiva de desconforto da pessoa
diminui, cessando a necessidade de esforgos de autorregula-
¢do, e recursos cognitivos como a memoria ficam disponiveis
(Schore, 2001).

Mauss et al. (2007), por exemplo, compararam, em
uma pesquisa experimental, mulheres adultas com altos
e baixos escores na subescala de reavaliacdo cognitiva
(EQR), mediante uma situagdo que provocava raiva, em
que se mediram suas respostas cardiovasculares. O grupo
com escores elevados em reavaliagdo cognitiva apresentou
um perfil mais adaptativo de experiéncia emocional, com
menos raiva e emocdes negativas e mais emogdes positivas,
e melhores respostas cardiovasculares (melhor desempenho
cardiaco e contratibilidade ventricular, ¢ menos resisténcia
periférica total).

A reavaliacdo cognitiva, portanto, ¢ efetiva ao admi-
nistrar a experiéncia afetiva, diminuindo a experiéncia
subjetiva de desconforto da pessoa, tem um custo psicofi-
sioldgico menor e permite que os recursos cognitivos fiquem
disponiveis. Nao foram encontradas informagdes acerca do
uso de reavaliagdes cognitivas para regular emogdes em
pré-adolescentes, porém ha indicios de que, ao longo do
desenvolvimento, diferentes escolhas de estratégias para
regular emogdes sdo efetuadas.
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Regulaciao de Emocdes no Desenvolvimento:
Possiveis Influéncias

Pesquisas brasileiras analisaram a forma como os con-
ceitos sobre emogdes se organizam e se estruturam (Roazzi,
Dias, Silva, Santos, & Roazzi, 2011) e examinaram estra-
tégias de regulagdo de emocdes utilizadas em criangas e
pré-adolescentes (Cruvinel & Boruchovitch, 2011; Dias,
Vikan, & Gravas, 2000; Oliveira, Dias, & Roazzi, 2003;
Pavarini, Loureiro, & Souza, 2011; Santos, 2005). Pavarini
et al. (2011) verificaram, em criangas de 8 a 11 anos, que o
conhecimento de estratégias de regulagdo emocional podem
torna-las menos propensas a reagdes impulsivas e defensivas.
No estudo de Roazzi et al. (2011), observou-se que meninos
e meninas (7 a 12 anos) compartilhavam o mesmo campo
semantico relativo as emogdes, o que significa que o género
ndo interferiu na maneira de compreender as emogdes. Esse
resultado oferece uma explicagdo possivel para a auséncia
de diferencas relacionadas ao género constatadas em outras
pesquisas brasileiras que investigaram a regulagdo de emo-
¢oes (Dias et al., 2000; Macedo, 2011; Oliveira et al., 2003).
Sabe-se, no entanto, que a maneira de compreender emogdes,
e a decorrente escolha de estratégias de regulacao, sofre in-
fluéncia da cultura (Dias et al., 2000); do momento historico
e da classe social em que a pessoa esta inserida (Roazzi et
al., 2011); do contexto em que ocorre a situagdo que evoca
a emocao (Santos, 2005); e da idade (Dias et al., 2000; Ro-
azzi et al., 2011; Santos, 2005). A agdo dessas influéncias e
diferencas metodologicas podem explicar porque diferengas
de género aparecem em algumas pesquisas e ndo em outras.

Quanto as diferengas culturais, Dias et al. (2000) com-
pararam criangas de 5 a 9 anos de idade, brasileiras e norue-
guesas, com respeito ao uso de estratégias para regular as
emocoes de tristeza ou raiva. Enquanto as criangas brasileiras
mostraram preferéncia por buscar a ajuda dos pais para lidar
com as duas emogoes, as criangas norueguesas preferiram
buscar o apoio social dos amigos.

Com relacdo ao nivel socioecondmico, Roazzi et al.
(2011) verificaram que este pode influenciar a maneira como
a crianga representa suas emogdes. Os autores utilizaram a
distin¢ao que Damasio (2004) faz entre emogao e sentimento.
Sentimento ¢ a representa¢ao mental do corpo funcionando de
certa maneira, enquanto emogao ¢ uma colec¢ao de respostas
quimicas e neurais que forma um padrio especifico, o que
ocorre quando o cérebro detecta um estimulo capaz de evocar
emocdes. Os resultados mostraram que criancas de escola
particular equivaleram emocao a sentimento, diferente do que
ocorreu com as criangas de escola publica, de nivel socioe-
condmico mais baixo. Em suas associagdes livres, emog¢des
estiveram relacionadas a tristeza, mas ao falarem das proprias
emocdes, fizeram mais associagdes com alegria. Os autores
entendem que as criangas da escola particular perceberam
as peculiaridades das emogoes, diferente do que aconteceu
com as criangas de escola publica.

O contexto também pode interferir na escolha de estra-
tégias de regulacao de emogdes. Santos (2005) investigou o
uso de estratégias de regulagdo de emogdes em criancas de 6
aos 10 anos, diante de situa¢des ficticias envolvendo medo,
em dois contextos: ameaca a integridade fisica e ameaga
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social. Esta se referia a possibilidade de um desempenho
ruim diante de outros na escola. No contexto de ameaga a
integridade fisica, a estratégia de intera¢@o social foi a mais
frequente, diferente do contexto de ameaga social, em que a
distragdo foi a mais frequentemente citada.

Também a idade influencia a maneira de compreender
as emogoes e a escolha de estratégias para lidar com elas.
Roazzi et al. (2011) analisaram a forma como os conceitos
sobre emogdes se organizam ¢ se estruturam ao longo do
desenvolvimento (7 a 12 anos). Os resultados indicam que
aidade influencia: a) a formagao de conceitos para emogoes,
que ficam mais elaborados; b) a vivéncia das emogdes que
passam a ser percebidas de forma mais diferenciada, o que
se observa no aumento de associagdes livres para emogdes
como felicidade, amor e tristeza; c) a frequéncia em que
emogdes negativas sdo mencionadas, o que sugere que essas
passam a receber mais ateng@o. Quanto ao desenvolvimento
de estratégias, entre 4 e 5 anos, a maioria das criangas propoe
estratégias de regulagdo de emocgdo para tristeza e raiva, ¢
dos 5 aos 9 anos, diminui a frequéncia de respostas conside-
radas ndo funcionais (e.g., ndo sei) e aumenta a frequéncia
de estratégias cognitivas (e.g., ndo levar os fatos tao a sério)
(Dias et al., 2000). Dos 6 aos 10 anos, Santos (2005) consta-
tou que o raciocinio sobre emogdes se torna mais complexo,
calcado na experiéncia e na inferéncia, pois a crianga vai se
tornando mais capaz de perceber seus sintomas fisiologicos
e os avaliar cognitivamente.

Caracteristicas proprias do desenvolvimento também
podem influenciar o pré-adolescente em sua maneira de lidar
com as emogodes. O desenvolvimento cognitivo na pré-adoles-
céncia permite pensar de modo abstrato e formular hipdteses,
em fungdo da entrada na fase das operagdes formais (Piaget,
1972), um requisito fundamental para realizar reavaliagdes
cognitivas. Fazer reavaliagdes cognitivas também envolve
um autocontrole eficiente, pois o pré-adolescente ira subs-
tituir uma resposta imediata (e.g., distrair-se), por outra que
resulta de um processo reflexivo.

Estudos que tém trabalhado com adolescentes mostram
que nesse periodo que se segue a pré-adolescéncia pode ha-
ver dificuldades para regular a tristeza e a raiva (Baptista &
Oliveira, 2004; Formiga, 2004; Formiga, Cavalcante, Araujo,
Lima, & Santana, 2007; Reppold & Hutz, 2003; Soares,
Almeida, Coutinho, & Mari, 1999). Assim, a depressao, por
exemplo, ocorre trés vezes mais em adolescentes do que
em adultos (Soares et al., 1999). A depressdo esta negativa-
mente associada a percepcdo de suporte familiar (Baptista
& Oliveira, 2004). Reppold e Hutz (2003) constataram que
adolescentes com diagnostico provavel de depressdo (5,9%
da amostra) reportaram baixa responsividade parental. A re-
gulagdo da raiva em adolescentes também foi investigada em
duas pesquisas brasileiras. Formiga et al. (2007) verificaram
que o comportamento agressivo fisico e verbal, de raiva e
hostilidade, esta positivamente relacionado a predisposi¢@o
do adolescente em buscar sensac¢des de novidade e intensi-
dade. Formiga (2004) constatou que ha uma relagao inversa
entre as condutas antissociais e delitivas e os indicadores
positivos da relacao familiar (compreensao, confianga, afeto).

Observa-se, portanto, uma aproximacdo entre relacio-
namento familiar e o desenvolvimento saudavel ou nao da
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habilidade para regular emogdes. Ao investigar a depressao
na adolescéncia, Reppold e Hutz (2003) chamaram a ateng¢ao
para a necessidade de um espago familiar para discutir os
problemas cotidianos, com vistas a criar oportunidades para
compreender os eventos estressores vivenciados. Conside-
rando que a comunicac¢ao ¢ um indicador da qualidade nos
relacionamentos e um meio de aprimora-los (Sillars, Canary,
& Tafoya, 2004), a presenga desse espaco de conversagdo na
familia durante a pré-adolescéncia pode melhorar a qualidade
do relacionamento familiar, o que funciona como um fator
de protegao para o desenvolvimento dos filhos.

A Funcio das Conversacoes Familiares sobre
Experiéncias Envolvendo Emocdes

As conversagdes para relembrar experiéncias emocio-
nalmente carregadas sdo especialmente importantes, porque
apenas uma parte da interpretagdo e avaliacdo da emogao
acontece enquanto o evento esta sendo experimentado, sendo
que a maior parte da-se retrospectivamente (Fivush & Kuebli,
1997). E especificamente no contexto do relembrar experién-
cias emocionalmente carregadas que os pais fornecem uma
estrutura para a crianga desenvolver a compreensio de como
e porque se vivencia cada emocao, um guia para interpretar e
avaliar tipos especificos de experiéncias emocionais (Fivush
& Sales, 2002). Esse contexto favorece o desenvolvimento
da habilidade para avaliar emogdes e, mais importante,
permite compreender o papel da avaliagdo na eliciacdo de
cada emocao e, assim, compreender que as pessoas podem
apresentar diferentes reagdes emocionais diante da mesma
situagdo (Harris & Lipian, 1989).

Em pré-adolescentes, a explanacdo parental de emogdes,
codificada nas narrativas compartilhadas sobre eventos fa-
miliares positivos e negativos, esta associada as medidas do
desenvolvimento da autoestima e do ajustamento emocional
e comportamental do adolescente dois anos mais tarde (Bo-
hanek, Marin, Fivush, & Duke, 2006). Maes que elaboram e
explicam emogdes ao relembrar eventos estressantes tém pré-
-adolescentes que mostram estratégias de coping mais efeti-
vas com menos problemas de internalizacdo e externalizagdo
(Fivush & Sales, 2006; Sales & Fivush, 2005). Bohanek et al.
(2006) verificaram que a expressao e explanacao materna de
emocdes nas narrativas familiares estdo associadas, de modo
geral, a autoestima positiva e ao ajustamento de filhos e filhas,
entre 9 ¢ 12 anos. Conversar sobre as experiéncias carregadas
emocionalmente produz efeitos positivos duradouros no
desenvolvimento. Sales, Fivush, Parker e Bahrick (2005),
por exemplo, verificaram que as criangas de 3 e 4 anos que
utilizaram mais palavras descrevendo emogdes positivas e
que incluiram mais informagdes nas narrativas produzidas
de dois a seis meses apos um furacdo devastador, tiveram
menores escores de estresse pos-traumatico aos 9 ¢ 10 anos.

O contexto das conversagdes sobre experiéncias emo-
cionais pode, portanto, favorecer o desenvolvimento da
habilidade necessaria para avaliar e reavaliar cognitivamente
uma situago potencialmente provocadora de emogoes. A pré-
-adolescéncia, por anteceder a adolescéncia, ¢ um momento
estratégico para prevenir possiveis problemas de regulagdo
de emocdes. A literatura mostra que, dentre as emogdes, ha
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uma preocupacao maior com os efeitos nocivos da regulagao
ineficaz da tristeza e da raiva (Baptista & Oliveira, 2004;
Formiga, 2004; Formiga et al., 2007; Reppold & Hutz, 2003;
Soares et al., 1999).

Assim sendo, este estudo objetivou investigar a relagdo
entre a frequéncia de conversagao sobre emocdes entre pais
e filhos e a regulagao de emogdes de tristeza e raiva por parte
do pré-adolescente. Esperava-se encontrar diferengas entre
pré-adolescentes que costumam conversar sempre sobre suas
experiéncias envolvendo emogdes em casa e aqueles que ndo
tém esse costume. Adicionalmente, como a pré-adolescéncia
tem sido pouco contemplada nos estudos sobre emogao,
pretendeu-se também trazer subsidios para suprir esta lacuna.

Método

Participantes

Os dois grupos participantes deste estudo constituem um
recorte da amostra de uma pesquisa que investigou os habitos
conversacionais em 189 familias de classe média, com um
filho pré-adolescente de 10 a 13 anos. O critério para a classi-
ficac@o nos grupos foi a resposta do pré-adolescente a questio
do questionario sobre comunicagao familiar que investiga se
ele costuma contar em casa as coisas que acontecem em sua
vida. O grupo que conversa sempre (G1) é composto por
45 pré-adolescentes que responderam “sempre”, 27 do sexo
feminino e 18 do sexo masculino, tendo em média 12,2 anos.
O grupo que ndo costuma conversar (G2) ¢ constituido por
29 pré-adolescentes que responderam “raramente” (n=25) ou
“nunca” (n=4), 13 do sexo feminino e 16 do sexo masculino,
tendo em média 11,7 anos.

Instrumentos

Os dados foram coletados mediante a apresentacao de
duas historias com conteudo que provoca emogdes € com
final aberto. Para selecionar histérias que evocassem triste-
za e raiva, foi realizado um estudo piloto em que primeiro
pediu-se a um grupo de pré-adolescentes que listassem coisas
que deixam triste e outras que dao raiva. Com base nessas
informagdes foram criadas e testadas duas histérias para
cada emogao. A partir das respostas, buscou-se a historia que
melhor evocava a emogao requerida. Na narrativa que evoca
tristeza, o personagem principal quebra a perna na véspera
de uma situagao decisiva, que para os meninos ¢ uma partida
de futebol e para as meninas ¢ uma apresentacdo de balé. Na
narrativa que evoca raiva, o personagem principal sofre uma
injusti¢a cometida por colegas durante a aula, que para os
meninos ¢ a acusagao de brincar com o globo terrestre como
se fosse uma bola e para as meninas, uma colega que destroi
propositadamente parte de seu material escolar. Ao final das
historias, o pré-adolescente responde por escrito perguntas
sobre o que o personagem principal esta sentindo; quanto
tempo vai durar esse sentimento; o que ele pode fazer para se
sentir melhor; e porque isso o faria se sentir melhor. Confor-
me Bruner (1997), o uso das histdrias ou narrativas permite
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que o pré-adolescente atribua ao personagem motivos para
as emocdes e sentimentos. As respostas do pré-adolescente
permitem obter uma medida projetiva de sua maneira de lidar
com emogdes e sua estimativa sobre a duragdo da emogédo
revela a concepgao que ele tem da eficacia das estratégias
que utiliza.

Procedimentos

Este estudo ¢ parte de uma pesquisa mais ampla, aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul. Pais e pré-
-adolescentes preencheram questionarios sobre os habitos
conversacionais da familia e assinaram seus respectivos termos
de consentimento livre e esclarecido. O instrumento para inves-
tigar a regulacdo de emogdes do pré-adolescente foi aplicado
coletivamente na escola, levando em média 15 minutos.

As respostas dos pré-adolescentes foram classificadas
quanto as estimativas para a dura¢ao das emocdes dos per-
sonagens principais das historias e as escolhas de estratégias,
que vao desde aquelas que nao exigem esforco intelectual até
as que exigem um desempenho cognitivo mais sofisticado. A
duragdo da emogdo pode ser estimada em tempo determinado
(e.g., até um més), tempo determinado por uma condigdo
(e.g., até tirar o gesso) e tempo indeterminado (e.g., muito
tempo ou para sempre). Com o consentimento dos autores,
foi adaptada a classificacdo das estratégias de regulagao uti-
lizada por Oliveira et al. (2003) em criangas de até 10 anos.
Buscou-se identificar os processos mentais envolvidos nas
estratégias, o que permitiu reduzir o nimero de estratégias
(de 11 para 8) e distinguir os tipos de atengdo (distragdo/
concentrag@o). Apos esse procedimento, as estratégias foram:
1) ndo sabe; 2) vingar-se; 3) distrair-se; 4) interag@o social; 5)
agir de modo altruista; 6) buscar ajuda adulta; 7) concentrar-
-se; 8) técnicas cognitivas. Em “vingar-se” incluem-se as
respostas que enfatizam revide, humilhac¢des e punicdes;
em “distrair-se”, as que descrevem o desvio da atencao
para atividades ou ambientes que favorecam a sensagdo de
bem-estar; em “interagdo social”, aquelas que enfatizam a
busca pelo conforto obtido com a presenca de pessoas, como
pais ou amigos, que dardo suporte emocional ou com quem
poderdo conversar e desabafar; em “agir de modo altruista”
classificam-se comportamentos aprovados socialmente, como
aabnegacdo em favor de outros (do time, da amiga); “buscar
ajuda adulta” significa buscar a interferéncia direta de uma
pessoa considerada mais capaz para resolver o problema;
“concentrar-se” significa desviar a atengao do estimulo que
provocou a emocao na direcdo de um estimulo especifico,
como técnicas de relaxamento (e.g., olhar para a parede,
respirar fundo para ficar calmo) ou empenhar-se em uma
atividade intelectual (e.g., estudar mais, treinar para melhorar
o desempenho); “técnicas cognitivas” refere-se as formas
de racionalizagdo para controlar a emogdo (e.g., pensar que
aquilo ndo significa nada; que tera outras oportunidades,
pensar positivo, que tudo vai melhorar). Depois dessa etapa,
fez-se uma busca pelas respostas em que ocorreram reava-
liagdes cognitivas, isto ¢, em que foram construidos novos
significados para as situacdes que originaram as emocdes
(Gross et al., 2000).
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Para o célculo da fidedignidade, dois juizes cegos no que
concerne ao grupo a que pertencia o pré-adolescente classi-
ficaram (em 20% da amostra), separadamente, as respostas
dos pré-adolescentes referentes as estratégias para lidar com a
tristeza e com a raiva e as ocorréncias de reavaliagdes cogni-
tivas. Eventuais diferencas entre eles foram resolvidas por um
terceiro juiz. O indice utilizado entre os juizes foi calculado
utilizando-se o coeficiente Kappa (0,86). Para a analise dos
dados, foram utilizadas estatisticas descritivas e inferenciais.
Testes de associa¢do qui-quadrado foram realizados para
identificar eventuais diferencas entre os grupos quanto a
duracdo das emogoes, estratégias utilizadas para regular a
tristeza e a raiva, e ocorréncia de reavaliagdes.

Resultados

Os resultados obtidos pelos dois grupos (G1: que conversa
sempre; G2: que ndo costuma conversar) foram comparados
quanto aos parametros: estimativa de duragdo da emogao
sentida pelo personagem principal nas duas historias, tipo
de estratégia de regulagdo de emocdes utilizadas e ocorrén-
cia de reavaliacdes para as situagdes geradoras de tristeza
e raiva. Como se observa na Tabela 1, o pardmetro que
revelou diferencas altamente significativas entre os grupos
foi a ocorréncia de reavaliagdes cognitivas, na situacao que
provoca raiva, ndo tendo o G2 produzido reavaliagdes. Os
demais pardmetros nao revelaram diferencas significativas
entre os grupos.

Diferengas qualitativas entre os dois grupos podem, po-
rém, ser observadas em cada um dos parametros utilizados. A
Tabela 2 mostra que se repete 0 mesmo padrdo em cada grupo
nas estimativas de duragao para as duas emogdes. Enquanto
0 G1 evidenciou preferéncia pela opgao “tempo determinado
por uma condi¢ao”, o grupo 2, mostrou preferéncia pela a
opc¢do “tempo determinado”.

Os dois grupos escolheram estratégias distintas para
regular a tristeza e a raiva, sugerindo que as duas emogoes
demandam estratégias diferentes. Como mostra a Tabela 2,
para lidar com a tristeza, a opgao por distrair-se foi a escolha
de quase um tergo dos pré-adolescentes dos dois grupos,
seguida por técnicas cognitivas, agir de modo altruista, intera-
¢do social e buscar ajuda de adultos (somente no G1). Ja para
lidar com a raiva, as op¢des destacadas nos dois grupos foram
buscar ajuda de adultos, agir de modo altruista e distrair-se.

O tipo de argumento utilizado nas reavalia¢des da situ-
acdo que evoca tristeza foi diferente nos dois grupos: o G1

Tabela 1. Comparacdes entre os Grupos Contrastantes

Parametros Emocgoes
Tristeza Raiva
Duracdo da )
2)=3,88; p=0,14 2(2) = 4,65, p=0,98
emocio Q2 P Q) P
Estratégias

x(6)=740;p=0,28 ,*(7)=12,38; p=0,08

de regulagao

Reavaliagdes

.. *(1)=0,42; p=10,51
cognitivas a0 p

(1) = 6,60; p<0,01
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Tabela 2. Desempenho dos Dois Grupos por Parametro

Parametros G1 (%) G2 (%)
tristeza  raiva  tristeza  raiva
Duracao Determinada 29 24,5 448 44,8
da emogdo
Condicional 37,5 46,5 17,2 24,2
Indeterminada 33,5 29 38 31
Estratégia  Nao sabe 0 2 7 0
Vingar-se 0 2 0 3
Distrair-se 29 13 27 20
Interacao 15 6 10 17
social
Altruista 15 31 15 17
Ajuda adulta 11 33 0 31
Concentrar-se 7 11 7 0
Técnicas 22 0 15 10
Reavaliagdes cognitivas 31 20 24 0

Nota. G1: grupo que conversa sempre ¢ G2: grupo que nao costuma conversar.

utilizou argumentos mais complexos do que os produzidos no
G2.No G1, um participante para se sentir melhor iria “Apoiar
0s amigos e assistir o jogo... E os amigos o apoiariam, di-
zendo que ele ndo estragou o jogo deles e ninguém o esta
culpando. Ele poderia assistir ao jogo, pois assim se sentiria
parte do jogo, consolando-0”. Jd no G2, das sete reavaliagdes
produzidas, cinco respostas seguem o script do torcedor no
futebol: “Nao vou jogar, mas vou torcer pelo meu time”.

Discussao

A hipotese levantada neste estudo é de que haveria dife-
rengas na maneira de regular emogdes entre dois grupos de
pré-adolescentes, o grupo que costuma conversar sempre sobre
emogoes em casa (G1) e o que ndo tém esse costume (G2).
Dentre os parametros utilizados para comparar 0s grupos —
estimativa da dura¢do de emogdes, estratégias de regulagdo,
e reavaliacdes cognitivas — foi a ocorréncia de reavaliagdes
cognitivas para lidar com a raiva que revelou diferengas es-
tatisticamente significativas entre os grupos. Portanto, neste
estudo, a reavaliacdo cognitiva de situagdes que envolvem
raiva € a aprendizagem que se mostrou estar significativamente
relacionada ao contexto de conversagdo familiar.

Uma explicacdo possivel para a ocorréncia de diferengas
entre os grupos nas reavalia¢des de situagdes que envolvem
raiva, mas nao nas situacdes que envolvem tristeza, ¢ a inter-
feréncia de peculiaridades na regulagio dessas duas emogdes.
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E possivel, por exemplo, que em familias desse segmento
social manifestagdes de raiva recebam mais atengao parental
pelo risco potencial que trazem ao ambiente social e 8 manu-
tengdo dos relacionamentos (Markus & Kitayama, 1991). Jaa
tristeza, uma vez que a crianga tenha adquirido a capacidade
de evitar o choro, pode passar mais facilmente despercebida
no ambiente e por isso receber menos atengdo parental, o
que acaba por refor¢ar a opgdo por uma estratégia interna de
regulagdo, ao invés de buscar a ajuda dos adultos proximos.

A diferenga entre os dois grupos quanto ao emprego
de reavaliagdes cognitivas para lidar com a raiva sugere
que os pré-adolescentes do G1, aqueles que conversam em
casa, podem estar desenvolvendo o que Mauss et al. (2007)
chamaram de perfil mais adaptativo de experiéncia emocio-
nal. Em adultos, Mauss et al. verificaram que o grupo que
obteve escores elevados em reavaliagdo cognitiva diante de
uma situag@o que provocava raiva administrou a experiéncia
afetiva com um custo psicofisiologico menor, medido pelas
respostas cardiovasculares. Além disso, designar um signi-
ficado ndo emocional ao evento estressor reduz seu impacto
emocional fazendo a experiéncia subjetiva de desconforto
da pessoa diminuir. Em consequéncia, cessa a urgéncia de
autorregulacdo, o que por sua vez, permite que recursos
cognitivos como a memoria, fiquem disponiveis (Gross et
al., 2006; Schore, 2001). Esse resultado mostra a importancia
das conversacdes em familia para o manejo da raiva.

A auséncia de diferengas significativas entre os dois gru-
pos nos dois outros parametros de comparagao, estimativa da
duragdo das emogdes ¢ estratégias para regula-las, levanta
algumas questdes. Em relagdo a habilidade para regular emo-
¢des, sabe-se que seu desenvolvimento ¢ uma consequéncia
da socializag@o, funcdo exercida fundamentalmente pelos
pais, mas que outros adultos no contexto familiar mais amplo
e no contexto escolar também cumprem (Grusec, 2002). Es-
tratégias de regulagdo menos eficazes foram pouco escolhidas
(no grupo 1: apenas na regulagao da raiva ha duas respostas
“ndo sei” e duas “vingar-se”; no grupo 2: na regulagdo da
tristeza ha 7 respostas “ndo sei” e na regulacdo da raiva, ha
3 respostas “vingar-se”). Esses resultados mostram que pré-
-adolescentes que costumam e que nao costumam conversar
em casa desenvolveram habilidades para regular emogoes,
sugerindo que essa aprendizagem ndo se da exclusivamente
no contexto da conversa¢ao familiar, mas também na inte-
racdo com outros adultos do ambiente social. Esse contexto
interativo mais amplo teria a potencialidade de suprir lacunas
do contexto familiar, funcionando como fator de prote¢ao no
desenvolvimento (Costa & Bigras, 2007).

Apesar de nao terem sido encontradas diferencgas signi-
ficativas entre os dois grupos nesses parametros, ha carac-
teristicas qualitativas que os distinguem. Em estimativa de
duragdo da emocdo, os pré-adolescentes do G1 preferiram
utilizar as condi¢des presentes na situagdo (e.g., até tirar
0 gesso; até o recreio acabar; até fazer a amiga pedir des-
culpas). Estimar a duracdo da emog@o tendo por base uma
condicao presente na situagdo mostra que houve reflexao por
parte desses pré-adolescentes acerca da situacdo de modo
a extrair dela possibilidades para resolver o problema. Ja
no G2, a preferéncia por estimar a duragdo da emocao pelo
critério temporal (tempo determinado) pode indicar que
esses pré-adolescentes viveram experiéncias prévias bem-
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-sucedidas de autorregulagio, o que lhes permitiria assegurar
que em pouco tempo poderiam controlar a emogao. Gross e
Thompson (2007), no entanto, mostram que a tendéncia das
pessoas ¢ superestimar a duragdo de suas respostas emocio-
nais negativas para as mais variadas situa¢des e ndo estimar
que elas terdo curta duracdo. A tendéncia de superestimar a
propria habilidade para lidar com emogdes ¢ uma questio a
ser investigada.

No que concerne as estratégias para regular emogoes,
as similaridades de escolha da estratégia pelos dois grupos
indicam que esta ¢ influenciada pela emogao a ser regulada.
Essas similaridades também permitem vislumbrar o que
podem ser caracteristicas proprias da pré-adolescéncia que
diferem daquelas da adolescéncia e que revelam maior proxi-
midade com a fase final da infancia. Para lidar com a tristeza,
ao redor de um tergo dos pré-adolescentes nos dois grupos
optou pela estratégia distrair-se. A distrag@o ¢ o primeiro pro-
cesso regulatorio da atengdo a aparecer no desenvolvimento
e ¢ utilizada vida afora quando ndo ¢ possivel modificar a
situagdo (Gross & Thompson, 2007). Em contraste, o uso de
técnicas cognitivas, a segunda estratégia mais escolhida nos
dois grupos, propicia que a situagdo geradora de emocao seja
racionalizada com vistas ao seu controle. Assim, enquanto
a distragdo afasta a pessoa da situag@o geradora da emogdo
sem altera-la, as técnicas cognitivas agem sobre a situagao.
Resultado que corrobora os de Santos (2005), em que criangas
de 6 a 10 anos optaram, de um modo geral, por distrair-se e
que as mais velhas optaram por técnicas cognitivas; e esta ali-
nhado aos resultados de Cruvinel e Boruchovitch (2011), em
que a estratégia mais frequente de criancas de 8 a 12 anos foi
envolver-se em atividades prazerosas. Apesar da preferéncia
pela distragao, alguns pré-adolescentes do presente estudo
empregaram técnicas cognitivas, utilizando habilidades cog-
nitivas proprias do periodo da adolescéncia (Piaget, 1972),
indicando que esse ¢ um periodo de transi¢ao entre infancia
e adolescéncia em relagdo aos processos regulatorios.

Essa explicagdo de transigao etaria também pode ser usa-
da para as estratégias empregadas na emogao raiva. Nos dois
grupos, um tergo dos pré-adolescentes optou por buscar ajuda
de adultos. Estratégia que foi mais utilizada pelas criangas
brasileiras de 5 a 9 anos na pesquisa de Dias et al. (2000). A
busca por ajuda de adultos também pelos pré-adolescentes
que ndo costumam conversar em casa (G2) mostra que eles
ndo estdo isolados. Essa necessidade de proximidade com
os adultos, verificada nessa amostra, pode representar uma
tendéncia de comportamento em familias de classe média na
atualidade, referida em Roazzi et al. (2011). Com relacdo a
segunda escolha mais frequente, o G2 optou pela distragao,
enquanto um ter¢o dos pré-adolescentes do G1 escolheu agir
de modo altruista. As op¢des “ajuda adulta” e “agir de modo
altruista” representam as normas sociais e mostram confianca
na solugao que os adultos oferecem para os problemas, o que
reforga a importancia do apoio dos adultos do ambiente social
(Costa & Bigras, 2007). A raiva, portanto, ¢ uma emogao
que pode mobilizar no pré-adolescente a necessidade de
proximidade com os adultos e suas normas sociais.

Algumas consideragdes metodologicas sdo necessarias.
A classificagdo original das estratégias de regulagdo, mesmo
depois de adaptada, ndo permitiu discriminar entre respostas
qualitativamente diferentes quando eram usadas estratégias
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mais sofisticadas (e.g., técnicas cognitivas). Em pesquisas
futuras, sugere-se uma investigacdo qualitativa do uso de
selecdo de situagdo, mudanga cognitiva (e.g., reavaliagdes
cognitivas) e modulagdo de resposta. O instrumento qua-
litativo, criado por Cruvinel e Boruchovitch (2010), para
investigar estratégias de regulacdo emocional em criangas de
8 a 11 anos pode ser uma alternativa. A escolha de historias
que mobilizem do mesmo modo meninos e meninas ¢ outro
desafio a considerar. Uma variante alternativa as historias
apresentadas aos pré-adolescentes seria solicitar que lembras-
sem uma situagdo em que sentiram determinada emogao e,
entdo, fazer as perguntas sobre regulagdo emocional.

Ao longo do desenvolvimento, experiéncias desagrada-
veis que envolvem emogdes como tristeza e raiva cumprem
um importante papel para que a pessoa alcance estabilidade
emocional, desde que o ambiente social possa responder
adequadamente. Os resultados obtidos pelos pré-adolescentes
que costumam conversar sobre experiéncias que envolvem
raiva sugerem que esses tiveram mais oportunidades siste-
maticas de treinar sua habilidade para avaliar esse tipo de
experiéncia e aprender a lidar com essa emog@o. O contexto
da conversacao familiar sobre experiéncias envolvendo raiva,
portanto, se apresenta como uma resposta do ambiente que
favorece um desenvolvimento saudavel.
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