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RESUMO: A teoria do investimento parental prevê a diminuição do investimento quando a criança apresenta baixo potencial 
reprodutivo e há baixa disponibilidade de recursos parentais. Nesse contexto, o cuidado de crianças com deficiências pode 
representar um dilema para os pais. Este estudo investigou as relações entre a imprevisibilidade familiar e ambiental na infância dos 
pais e o investimento parental na vida adulta em filhos com deficiências. Trata-se de um estudo descritivo, transversal e quantitativo. 
Familiares de 124 crianças com deficiência responderam ao Questionário Socioeconômico, ao Critério de Classificação Econômica 
Brasil, ao Questionário de Imprevisibilidade Ambiental na Infância, à Escala de Imprevisibilidade Familiar na Infância (EIFI) e à 
Escala de Investimento Parental (EIP). Os resultados indicam que, de forma geral, crianças com deficiências receberam altos níveis 
de investimento parental, possivelmente devido às características socioeconômicas da amostra. Maior imprevisibilidade ambiental 
na infância dos pais associou-se a menor investimento nos cuidados com os filhos, além da influência do tipo de deficiência e do 
sexo da criança. Não foram encontradas correlações entre a EIFI e a EIP. 

PALAVRAS-CHAVE: Investimento parental. Imprevisibilidade. Criança. Deficiência. Parentalidade.

ABSTRACT: The parental investment theory predicts decreased investment when the child has low reproductive potential 
and parental resources are scarce. In this context, caring for children with disabilities may pose a dilemma for parents. This 
study investigated the relationships between family and environmental unpredictability during parents’ childhood and parental 
investment during adulthood for children with disabilities. This is a descriptive, cross-sectional, and quantitative study. Family 
members of 124 children with disabilities answered the Socioeconomic Questionnaire, the Brazilian Economic Classification 
Criterion, the Childhood Environmental Unpredictability Questionnaire, the Scale of Family Unpredictability during Childhood 
(EIFI, acronym in Portuguese), and the Parental Investment Scale (EIP, acronym in Portuguese). The results indicate that, in 
general, children with disabilities received high levels of parental investment, possibly due to the socioeconomic characteristics 
of the sample. Greater environmental unpredictability during parents’ childhood was associated with lower childcare investment, 
along with the influence of the type of disability and the child’s sex. No correlations were found between the EIFI and the EIP.
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1 Introdução

Na espécie humana, o investimento parental na prole é crucial para assegurar a so-
brevivência durante a infância, dada a natureza altricial do recém-nascido. Esse caráter altricial 
resulta de um período gestacional relativamente curto na espécie humana, da imaturidade dos 
sistemas sensoriais ao nascer e da necessidade direta de cuidados para alimentação e termorre-
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gulação, tornando a prole completamente dependente dos genitores (Moura & Ribas, 2009; 
Prado & Vieira, 2003; Tokumaru, Defelipe et al., 2018).

O Investimento Parental – IP (Trivers, 1972) é um conceito que descreve os recursos 
e esforços que os pais dedicam à sua prole, com o intuito de aumentar suas próprias chances 
de sucesso reprodutivo a partir da sobrevivência e reprodução da prole. Esse investimento pode 
incluir cuidados, proteção, provisão de alimentos, educação e outros recursos necessários para 
garantir o desenvolvimento e a adaptação bem-sucedida dos filhos ao ambiente em que vivem. 
Assim, a partir do conceito de IP, propõe-se que o investimento na prole varie em função da re-
lação entre os custos do cuidado para os pais e os benefícios para a prole e, consequentemente, 
para o aumento do sucesso reprodutivo parental. Prevê-se, a partir do conceito, que múltiplos 
fatores influenciem a relação entre os custos e os benefícios do IP, dentre eles as características 
das crianças e os recursos disponíveis para o IP. 

De acordo com o modelo aditivo do IP, esses fatores têm, por um lado, um efeito 
linear nas decisões parentais sobre o investimento, ou seja, o IP tende a aumentar em função do 
aumento no potencial reprodutivo da criança e dos recursos disponíveis para os pais. Por outro 
lado, de acordo com o modelo contingente do IP, as decisões parentais são moldadas pela ava-
liação dinâmica das condições do ambiente e das características individuais da prole (Beaulieu 
& Bugental, 2008; Bugental & Beaulieu, 2003). De acordo com esse modelo, prevê-se que, 
com o aumento da disponibilidade de recursos, os pais tenderiam a investir mais, ainda que a 
prole apresentasse baixo potencial reprodutivo, já que não haveria prejuízo para o investimento 
em outra prole com alto potencial. Entretanto, com a diminuição da disponibilidade de recur-
sos, o investimento seria dirigido preferencialmente para a prole com alto potencial reproduti-
vo. Essa última previsão é comum para os dois modelos de IP.  

A saúde da criança tem sido utilizada como um dos indicadores do potencial repro-
dutivo da prole (Bugental et al., 2010). O IP em crianças com deficiências e/ou atípicas é um 
tema crucial, respaldado por evidências internacionais, especialmente em relação à influência 
materna na saúde infantil (Bugental et al., 2010; Hahn et al., 2024; Kee, 2023; Mann, 1992). 
Apesar da importância, os estudos nacionais são limitados, destacando-se a pesquisa de Amparo 
Sobrinho (2010) sobre mães de crianças com Síndrome de Down. Seu estudo revelou uma di-
nâmica complexa, observando uma diminuição nos cuidados físicos maternos à medida que os 
custos aumentavam, evidenciando uma distribuição desigual de responsabilidades na família. 
Outro estudo nacional relevante, conduzido por Gomes (2008), explorou fatores biológicos e 
contextuais no IP de mães de crianças com deficiências neurológicas. Os resultados indicaram 
que o prognóstico cognitivo da criança, a escolaridade materna e o número de filhos influen-
ciam o envolvimento materno.

As deficiências são condições inerentes à vida humana e, ao longo do tempo, têm 
apresentado maior ocorrência em diversos grupos populacionais, correlacionando-se com o 
aumento da longevidade (Oliveira, 2012). A Classificação Internacional de Funcionalidade, 
Incapacidade e Saúde (CIF), ferramenta da Organização Mundial da Saúde (OMS, 2003), 
conceitua deficiência como problemas nas funções ou estruturas do corpo, como alterações im-
portantes ou perdas, representando um desvio em relação ao estado biomédico normal/padrão. 
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A partir dessa definição, compreende-se funcionalidade e deficiência como uma interação dinâ-
mica entre problemas de saúde e fatores contextuais, incluindo aspectos pessoais e ambientais.

A imprevisibilidade ambiental, também chamada de incerteza ambiental ou percep-
ção de imprevisibilidade ambiental, refere-se à incerteza ou dificuldade em prever com precisão 
as condições futuras do ambiente (Ross & Hill, 2002). Esse conceito é relevante ao se analisar o 
comportamento humano e as estratégias de IP. Ambientes imprevisíveis apresentam mudanças 
inesperadas e flutuações nas condições que podem afetar a disponibilidade de recursos necessá-
rios para a sobrevivência e reprodução. A percepção da imprevisibilidade ambiental na infância 
antecipa um modelo mental que influencia o comportamento individual em vários contextos, 
incluindo a tomada de decisões na vida adulta (Howat-Rodrigues et al., 2012). Em termos de 
IP, a imprevisibilidade ambiental pode influenciar as decisões dos pais sobre quanto investir 
em seus filhos. Os ambientes que apresentam maiores níveis de imprevisibilidade tendem a au-
mentar a probabilidade de os pais terem custos mais elevados, pois podem perceber escassez de 
recursos para garantir a sobrevivência deles e de seus respectivos filhos (Tokumaru et al., 2011).

Já a imprevisibilidade familiar, segundo Ross e Hill (2000), refere-se ao nível de 
inconsistência no comportamento dos pais no fornecimento de cuidados aos filhos, como a 
promoção da satisfação das necessidades básicas e a manutenção dos sistemas de regras esta-
belecidos para a criança. Essa falta de previsibilidade na forma como os pais desempenham 
essas funções pode impactar a criança e influenciar seu desenvolvimento. A imprevisibilidade 
ambiental e familiar, bem como as diferenças na qualidade e quantidade do IP recebido na in-
fância dos pais, influenciam as estratégias de cuidado destinadas à prole na vida adulta (Belsky 
et al., 1991; Davis & Werre, 2008). Resultados de Szepsenwol et al. (2015) indicaram que pais, 
tanto homens quanto mulheres, que experimentaram ambientes imprevisíveis dos 0 aos 4 anos 
de idade, tenderam a investir menos em seus filhos, apresentando baixos índices de orientação 
parental positiva e menor apoio parental. Em outro estudo, Szepsenwol et al. (2022) apresenta-
ram resultados que deram suporte para a compreensão de como as experiências passadas podem 
moldar as relações parentais e a colaboração nos cuidados entre pais com os futuros filhos.

Apesar da complexidade do IP em crianças com deficiências, a ausência de avaliação 
das percepções sobre a imprevisibilidade ambiental e familiar é evidente, o que pode desem-
penhar um papel crucial nas estratégias de IP. Assim, compreender como as experiências de 
imprevisibilidade na infância dos pais influenciam suas abordagens de cuidado para com as 
crianças com deficiência é fundamental. Nesse contexto, o presente estudo visa investigar as 
relações entre a imprevisibilidade familiar e ambiental na infância dos pais e o IP na vida adulta 
nos filhos com deficiências.

2 Método

Trata-se de um estudo descritivo exploratório, quantitativo do tipo transversal, apro-
vado pelo Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) em Seres Humanos da Universidade Federal 
do Espírito Santo (UFES), recebendo o Parecer de número 63286822.6.0000.5542. Todas as 
etapas da pesquisa seguiram as orientações da Resolução no 466, de 12 de dezembro de 2012, e 
Resolução no 510, de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Saúde (CNS).
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2.1 Participantes

Participaram deste estudo familiares de crianças com deficiências, da região metro-
politana do Espírito Santo. Os critérios de inclusão no estudo foram ser pai e/ou mãe biológico 
e/ou adotivo de crianças com alguma deficiência, estar disponível para o estudo e de acordo 
com as exigências da pesquisa. Adotou-se como critério de exclusão a participação de outros 
familiares e a indisponibilidade para contribuir com o estudo.  O tamanho mínimo da amostra 
necessário (48 participantes) foi calculado com o software G-Power (Faul et al., 2007).

2.2 Instrumentos

Questionário sociodemográfico: os participantes responderam a perguntas sobre si 
próprios, como cidade e local de moradia, parentesco com a criança, estrutura do núcleo fa-
miliar e coabitação (por exemplo: idade da mãe no nascimento do primeiro filho, número de 
filhos, idade, sexo e tipo de deficiência da criança-foco).

Critério de Classificação Econômica Brasil: instrumento desenvolvido pela Associação 
Brasileira de Empresas de Pesquisa (ABEP, 2016), composto por perguntas sobre posse de bens 
de consumo, grau de escolaridade e acesso a serviços públicos para classificação econômica. A 
soma da pontuação é usada para classificar os respondentes em classes econômicas que vão de 
A (45-100 pontos) a D-E (0-16 pontos).

Questionário de Imprevisibilidade Ambiental na Infância: esse instrumento foi cons-
truído especificamente para esta pesquisa, no intuito de avaliar a imprevisibilidade ambiental 
na infância dos pais. Foi composto por cinco perguntas sobre os relacionamentos dos pais/cui-
dadores durante a infância, separação familiar e troca de parceiros, com quem passou a maior 
parte da infância, se os pais ficavam frequentemente desempregados e se, durante a infância, 
moravam com alguma pessoa diagnosticada com doenças graves. Pontuado de forma dicotômi-
ca (não = 0 e sim = 1), a soma dos itens foi utilizada para analisar o grau de imprevisibilidade 
ambiental na infância dos pais/participantes da pesquisa. Esse instrumento apresentou coefi-
ciente alfa de Cronbach de 0,67.

Escala de Imprevisibilidade Familiar na Infância (EIFI): construída e validada para a 
população brasileira por Howat-Rodrigues e Tokumaru (2014), é um instrumento para men-
suração da imprevisibilidade familiar na infância. São exemplos de itens: “Eu sabia que minha 
família estaria lá para cuidar de mim” e “Quando eu era criança, minha família nunca tinha 
certeza de como pagaríamos as contas do mês”. A EIFI tem caráter autoaplicável ou pode ser 
aplicada por meio de entrevista, dependendo da escolaridade do participante. Os itens são 
avaliados em escala Likert de 5 pontos (1 = Discordo Totalmente; 2 = Discordo em parte; 
3 = Indiferente; 4 = Concordo em parte; e 5 = Concordo Totalmente). O coeficiente alfa 
de Cronbach das três dimensões variou de 0,85 (cuidado), 0,79 (recursos financeiros) e 0,80 
(alimentação). 

Escala de Investimento Parental (EIP): instrumento de avaliação da frequência dos 
comportamentos de investimento que os pais realizam em seus filhos. Os estudos iniciais de 
validação foram desenvolvidos por Silva (2015). A EIP avalia o IP em três dimensões: (I) 
Investimento Parental em Cuidado e Afeto (α=0,92), referente ao cuidado com o bem-estar 
físico e afetivo, alimentação, segurança, saúde e educação da criança; (II) Investimento Parental 
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em Convívio (α=0,85), correspondente ao convívio familiar e social da criança e ao estímulo 
de brincadeiras; e (III) Investimento em Valores e Disciplina (α=0,85), concernente aos in-
vestimentos em disciplina e valores morais da criança. As respostas são dadas em uma escala 
do tipo Likert de cinco pontos (1 = nunca; 2 = raramente; 3 = às vezes; 4= quase sempre; 5 = 
sempre), e o participante tem a opção de resposta “não se aplica”, caso a atividade de cuidado 
não se aplique à sua criança mais nova. O instrumento é composto por 63 itens, respondidos 
a partir da avaliação do cuidador sobre o quanto participa das atividades de cuidado com o 
filho, independentemente da idade atual da criança. São exemplos de itens: “Cuidar para que a 
criança durma e descanse”; “Ensinar o que é certo e errado” e “Preocupar-se em evitar conflitos 
familiares diante da criança”.

2.3 Procedimentos de coleta de dados

Os participantes foram convidados a colaborar com a pesquisa por meio de mensagens 
de texto enviadas por redes sociais, pessoalmente e por meio de cartazes de divulgação fixados nas 
instalações de Associações de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAEs) da região metropolitana do 
Estado do Espírito Santo. A coleta de dados ocorreu por intermédio de duas estratégias: entrevista 
nas instituições ou preenchimento de formulário eletrônico, via Google Forms. 

A partir do interesse e da concordância dos familiares em participar do estudo, os 
pesquisadores agendavam uma entrevista nas instituições e/ou disponibilizavam o link para 
acesso ao formulário eletrônico. Os participantes desta pesquisa foram avaliados por meio da 
administração de questionários e avaliações padronizadas. Antes de iniciar o procedimento 
de coleta de dados, os participantes receberam os devidos esclarecimentos sobre a pesquisa e 
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os dados foram coletados 
entre setembro e dezembro de 2022. 

2.4 Análise dos dados

Para a análise dos dados, foram empregadas técnicas de análises estatísticas descritivas 
com índices de frequência, tendência central (média) e dispersão (desvio padrão) para a carac-
terização da amostra. Os dados não apresentaram pressupostos de normalidade, sendo empre-
gadas técnicas estatísticas não paramétricas. A confiabilidade das escalas para a população-alvo 
deste estudo foi analisada por meio do coeficiente alfa de Cronbach e do Ômega de McDonald 
de cada instrumento e seus respectivos fatores. 

Para as análises de correlação entre as variáveis, foi utilizado o coeficiente de corre-
lação de Spearman (ρ). As correlações foram classificadas como: muito fraca, de 0,00 a 0,19; 
fraca, de 0,20 a 0,39; moderada, de 0,40 a 0,59; forte, de 0,60 a 0,79; e muito forte, de 0,80 a 
1,00 (Cohen, 1988). Comparações entre grupos em relação aos diferentes tipos de deficiência 
foram realizadas por meio do Teste U de Mann-Whitney. As análises foram realizadas utilizan-
do o programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS), versão 23.0. Os cálculos do coefi-
ciente alfa de Cronbach e do Ômega de McDonald foram desenvolvidos no software Jamovi. O 
nível de significância adotado neste estudo foi p < 0,05.



6	 Rev. Bras. Ed. Esp., Dourados, v.31, e0181,  p.1-16, 2025

GOMES, C.M.S. et al.

3 Resultados

A amostra foi constituída por 124 participantes, sendo 58,8% por meio de formu-
lário eletrônico (n = 73) e 41,8% por entrevista presencial (n = 51). O predomínio foi do sexo 
feminino, no papel parental de mãe, com idade média de 39 anos, pertencentes a classes eco-
nômicas diversificadas, com maior expressividade nas classes A e C1. A maioria declarou viver 
em famílias nucleares e teve o primeiro filho com idade média de 26 anos. Sobre os filhos com 
deficiência, 58,6% eram do sexo masculino, com idade média de 7,6 anos. Esses dados são 
apresentados de forma detalhada na Tabela 1.

Tabela 1
Características dos familiares e suas crianças

Característica Descrição M (DP) ou N (%)

Parentesco Mãe 118 (95,2)
Pai 6 (5,2)

Sexo do familiar Feminino 118 (95,2)
Masculino 6 (5,2)

Estado civil

Casada 87 (70,2)
Solteira 12 (12,9)
Divorciada 15 (12,1)
Viúva 5 (4,0)

CCEB

A 34 (27,2)
B1 21 (16,9)
B2 23 (18,5)
C1 29 (23,4)
C2 11 (8,9)
D-E 6 (4,8)

Quantidade de filhos

1 55 (44,4)
2 48 (38,7)
3 15 (12,1)
4 6 (4,8)

Estrutura familiar

Nuclear 76 (61,3)
Reconstituída 21 (16,9)
Monoparental 9 (7,3)
Nuclear estendida 9 (7,3)
Monoparental estendida 8 (6,5)
Com outros 1 (0,8)

Idade que a participante teve o primeiro filho - 26,4 (6,8)
Idade que a participante teve o filho com deficiência - 39,1 (9,9)

Sexo do filho com deficiência Feminino 51 (41,4)
Masculino 73 (58,6)

Idade do filho com deficiência - 7,6 (5,8)

Nota. M = média; DP = desvio padrão; N = número; CCEB = Critério de Classificação Econômica Brasil.

Os familiares participantes relataram diferentes tipos de condições de saúde em seus 
filhos. Assim, as médias descritivas da EIP foram calculadas em relação ao tipo de deficiência 
(Tabela 2). Constatou-se que, apesar da diversidade amostral, as crianças receberam relativa-
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mente altos índices de cuidados em relação aos três fatores da EIP. Esses índices foram avaliados 
como relativamente altos, dado que o escore na EIP varia de 1 a 5, com escore médio ao redor 
de 2,5. No entanto, o escore médio da amostra foi majoritariamente superior a 4,0.

Tabela 2 
Estatística descritiva da EIP em relação ao tipo de deficiência

Diagnóstico e/ou tipo de deficiência Cuidado Convívio Valores/Disciplina

N Média  DP Média  DP Média  DP

Afasia 1 4,64 - 3,31 - 5,00 -

Autismo 21 4,86 0,14 4,01 0,53 4,75 0,44

Alterações Genéticas 6 4,86 0,11 4,20 0,63 4,27 0,33

Deficiência Auditiva 1 3,76 - 2,10 - 4,00 -

Deficiência Intelectual 10 4,88 0,06 4,15 0,46 5,00 0,00

Deficiência Múltipla 5 4,92 0,10 4,20 0,75 4,80 0,44

Epilepsia 4 4,98 0,03 4,37 0,54 4,75 0,50

Microcefalia 6 4,98 0,02 4,27 0,41 4,71 0,48

Mielomeningocele 4 4,94 0,06 4,68 0,04 4,00 0,27

Paralisia Cerebral 33 4,91 0,12 4,11 0,69 4,56 0,61

Síndrome de Down 32 4,89 0,13 4,37 0,49 4,87 0,34

Síndrome de Sotos 1 4,80 - 4,18 - 5,00 -

Total 124 4,89 0,15 4,17 0,60 4,74 0,47

Os resultados descritivos da EIFI, da EIP e do Questionário de Imprevisibilidade 
Ambiental na Infância são apresentados na Tabela 3, a seguir. Sobre a confiabilidade das esca-
las utilizadas em relação à amostra deste estudo, os valores do coeficiente alfa de Cronbach e 
Ômega de McDonald variaram de 0,67 a 0,94. A EIFI apresentou os maiores índices de con-
fiabilidade. A EIP apresentou índices iguais ou superiores a 0,80 para dois fatores: convívio e 
cuidado. Todavia, o fator valores/disciplina e o Questionário de Imprevisibilidade Ambiental 
na Infância apresentaram valores mais baixos.

Tabela 3 
Estatística descritiva dos instrumentos de avaliação

Instrumento N Média dos 
escores DP Média dos 

itens DP Cronbach’s α McDonald’s ω

(EIFI)
Cuidado 124 12,3 7,3 1,65 1,13 0,94 0,93
Alimentação 124 10,7 5,7 2,07 1,36 0,85 0,84
Financeira 124 14,2 6,9 2,17 1,37 0,82 0,83
(EIP)
Cuidado 124 121 4,8 4,89 0,15 0,80 0,81
Convívio 124 80,4 10,4 4,17 0,6 0,86 0,88
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Valores/disciplina 124 71,5 3,4 4,74 0,47 0,67 0,73

Imprevisibilidade 
Ambiental  124 - - 0,93 1,19 0,67 0,66

As análises de correlações demonstraram que não houve relações estatisticamente 
significativas entre os fatores da EIP e as variáveis renda familiar, CCEB, número de filhos, 
idade em que teve o primeiro filho, idade atual do filho com deficiência e nenhum dos fatores 
da EIFI. Encontrou-se apenas uma correlação significativa e negativa entre o fator cuidado 
da EIP e o Questionário de Imprevisibilidade Ambiental na Infância dos pais (ρ = -0,22 p = 
0,03), indicando que quanto maior a imprevisibilidade ambiental na infância dos pais, menor 
o investimento no fator cuidado nos filhos. 

Todos os fatores da EIFI evidenciaram correlações com o Questionário de 
Imprevisibilidade Ambiental na Infância dos pais: cuidado (ρ = 0,39; p = 0,001), alimentação 
(ρ = 0,30; p = 0,01) e financeira (ρ = 0,40; p = 0,001). O fator alimentação da EIFI apresentou 
correlação negativa com o CCEB (ρ = -0,26; p = 0,01).

Análises de comparações entre grupos foram desenvolvidas a partir das três condições 
de saúde mais frequentes na amostra: autismo, paralisia cerebral e Síndrome de Down (Tabela 
4). Os dados apontam que não foram encontradas diferenças significativas no IP fornecido pe-
los familiares a crianças com autismo e paralisia cerebral. Todavia, as crianças com Síndrome de 
Down receberam mais IP em convívio (U = 190; p = 0,01) quando comparadas às crianças com 
autismo, e maior investimento em valores/disciplina em comparação às crianças com paralisia 
cerebral (U = 370; p = 0,02).

Tabela 4
Comparação entre os escores dos fatores da EIP entre grupos de crianças com Autismo, Síndrome de 
Down e Paralisia Cerebral

Grupos Fatores

 Convívio

N Média Mann-Whitney U Z Sig. R

Paralisia Cerebral 32 28,2
377 -1,45 0,14 -0,26

Síndrome de Down 30 34,9

Paralisia Cerebral 32 28,6
283 -0,95 0,33 -0,17

Autismo 20 24,5

Síndrome de Down 20 30,1
190 -2,38 0,01* -0,52

Autismo 21 20,0

Cuidado

N Média Mann-Whitney U Z Sig. R

Paralisia Cerebral 33 34,5
475 -7,10 0,47 -1,22

Síndrome de Down 32 31,3
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Paralisia Cerebral 33 29,2
290 -1,02 0,30 -0,18

Autismo 21 24,8

Síndrome de Down 32 28,4
291 -8,38 0,40 -1,48

Autismo 21 24,8

Valores/Disciplina

N Média Mann-Whitney U Z Sig. R

Paralisia Cerebral 32 28,0
370 -2,28 0,02* -0,40

Síndrome de Down 31 36,0

Paralisia Cerebral 32 28,7
275 -1,03 0,30 -0,18

Autismo 20 25,0

Síndrome de Down 30 30,1
272 -1,09 0,27 -0,20

Autismo 20 20,0

Nota. * p < 0,05; R (tamanho de efeito) > 0,2 = baixo, > 0,5 = médio, > 0,8 = alto.

As comparações no IP em função do sexo das crianças podem ser observadas na 
Tabela 5. Diferenças foram encontradas nos fatores Convívio (U = 391, p = 0,01) e Cuidado 
(U = 400, p = 0,01), evidenciando que as meninas receberam significativamente mais investi-
mentos nesses fatores.

Tabela 5
Análises de comparação entre os escores dos fatores da EIP em relação ao sexo das crianças

Fator Sexo N Média Mann-Whitney U Z Sig. R

Valores/Disciplina
Feminino 51 38,1

518 -1,09 0,27 -0,13
Masculino 73 33,6

Convívio
Feminino 51 42,5

391 -2,42 0,01* -0,28
Masculino 73 30,5

Cuidado
Feminino 51 42,2

400 -2,43 0,01* -0,28
Masculino 73 30,7

Nota. * p < 0,05; R (tamanho de efeito) > 0,2 = baixo, > 0,5 = médio, > 0,8 = alto.

4 discussão

Este estudo teve como objetivo investigar as relações entre a imprevisibilidade fa-
miliar e ambiental na infância dos pais e o IP na vida adulta nos filhos com deficiências. O 
cuidado parental dirigido à determinada prole implica custos para os pais, na medida em que os 
impede de dirigir o mesmo cuidado a outros filhos, presentes no momento ou que podem vir a 
existir no futuro (Trivers, 1972). É esperado que a diminuição do IP ocorra em condições nas 
quais os custos do cuidado superem os benefícios, em condições reconhecidas, portanto pelos 
indivíduos como adversas às chances de sobrevivência e reprodução da prole. Nessas condições, 
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a diminuição do investimento pode ser interpretada como uma resposta adaptativa do indiví-
duo (Tokumaru, Mendonça et al., 2018).

Considerando os pressupostos da psicologia evolucionista e da teoria do IP sobre cus-
tos e benefícios para os pais, investir em crianças com deficiências, consideradas de baixo valor 
reprodutivo e que, em geral, exigem maior gasto energético e custos socioeconômicos adicionais, 
seria um dilema. Entretanto, os resultados deste estudo não suportam essa explicação, visto que, 
na presente amostra, as crianças com deficiência estão recebendo altos níveis de IP. Corroborando 
esses achados, Amparo Sobrinho (2010) observou alto IP em crianças com Síndrome de Down. 
Para explicar seus resultados, a autora propõe que se considere, além da função adaptativa do IP, 
também os mecanismos psicológicos que foram selecionados para atingir essas funções adaptati-
vas e que são sensíveis ao ambiente de desenvolvimento (Amparo Sobrinho, 2010).

Atualmente, a deficiência e os processos de funcionalidade e incapacidade humana 
têm sido encarados de forma mais otimista, como uma condição inerente à vida, visto que 
quase todas as pessoas terão uma deficiência temporária ou permanente em algum momento de 
suas vidas, e aqueles que sobreviverem ao envelhecimento enfrentarão dificuldades em relação 
à funcionalidade de seus corpos (World Health Organization [WHO], 2012). Em virtude do 
progresso nas políticas públicas, da evolução legislativa e das transformações nos paradigmas 
políticos e sociais, observa-se uma ampliação da consciência sobre o tema, com potencial im-
pacto na perspectiva acerca da deficiência, na facilitação do acesso à informação e na adoção de 
estratégias mais abrangentes para o cuidado e a asseguração de direitos. 

Em relação à infância, especificamente nos últimos anos, houve uma disseminação de 
estratégias de educação para a conscientização sobre o desenvolvimento de crianças atípicas e/ou 
com deficiências, aprimoramento científico e expansão de critérios para o diagnóstico precoce, 
buscando melhores estratégias de cuidado, promoção de saúde e inclusão social (WHO, 2019).

Outros fatores congruentes com a perspectiva evolucionista que justificam o alto IP 
nas crianças deste estudo foram a idade materna e a classe econômica. As mães do presente 
estudo encontram-se com média de idade de 39 anos; são, assim, mães mais velhas, com pre-
dominância de classes alta e média. O estudo de Salmon (2015) relacionou o aumento da idade 
materna e a maior proximidade da menopausa à impossibilidade de gerar novos descendentes. 
Com isso, a diminuição das chances de reprodução futura pode aumentar o valor reprodutivo 
da prole atual e levar ao maior investimento nesta. 

Outros estudos desenvolvidos com familiares de crianças com desenvolvimento tí-
pico mostram correlação positiva entre fatores econômicos, como baixa renda e menor IP 
(Tokumaru et al., 2011). Segundo Gomes (2008), devido ao alto custo adicional dos cuidados 
de uma criança com deficiência, quando comparadas com crianças típicas, o grau de IP pode 
diminuir levando-se em consideração as condições socioeconômicas da mãe. No nosso estudo, 
não foram encontradas relações estatisticamente significativas entre os fatores de IP, renda total 
e poder de compra. Esses achados são atribuídos ao fato de as participantes serem predominan-
temente de classes com maior poder aquisitivo.

Trivers (1972) identificou a influência direta dos fatores socioambientais sobre o IP. 
No entanto, neste estudo, houve apenas uma correlação significativa entre o IP (cuidado) e a 
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imprevisibilidade ambiental na infância, apresentando efeitos sobre a participação das mães nos 
cuidados com seus filhos na direção esperada a partir da teoria do IP. Assim, quanto maior a im-
previsibilidade ambiental na infância dos pais, menor o IP em cuidado dos filhos. Esses achados 
corroboram o estudo de Szepsenwol et al. (2015), no qual pais que viveram a imprevisibilidade 
ambiental até os 4 anos de idade tiveram a tendência de investir menos em seus filhos. 

A imprevisibilidade familiar na infância dos pais, avaliada neste estudo (alimentação, 
financeiro e cuidado), não se correlacionou com o IP. Tal resultado indica que esses aspectos da 
imprevisibilidade não influenciaram o IP nessa amostra. Um fator a ser considerado é a homo-
geneidade da amostra, em sua maioria composta por mulheres casadas, pertencentes a famílias 
nucleares e das classes A e B, que podem ter experimentado baixa imprevisibilidade na infância 
considerando as dimensões avaliadas pelo instrumento. 

Contudo, aspectos da imprevisibilidade familiar avaliados pelo questionário, como 
eventos estressantes que ocorreram na infância (separação familiar, troca de parceiros, com 
quem passou a maior parte da infância, períodos de desemprego e convívio com familiares 
adoecidos), apresentaram maior impacto sobre o investimento dos pais. Foram observadas cor-
relações entre a imprevisibilidade ambiental na infância dos pais avaliada por esses eventos e 
todos os fatores da EIFI. Além disso, houve correlações negativas entre o fator alimentação da 
EIFI e o CCEB. Esses achados evidenciam uma congruência com estudos desenvolvidos com 
familiares de crianças típicas sobre o efeito da imprevisibilidade familiar na infância dos pais e 
sua influência na tomada de decisões na vida adulta (Howat-Rodrigues et al., 2012).

A amostra foi constituída por famílias de classes econômicas mais elevadas e crianças 
com deficiência. De acordo com o modelo contingente, o IP é regulado por diversas variáveis 
em interação complexa, e esses aspectos da amostra podem impactar os resultados obtidos. 
Como resultado, uma maior disponibilidade de recursos poderia levar a um aumento do inves-
timento em crianças de baixo valor reprodutivo (Beaulieu & Bugental, 2008).

No presente estudo, foram encontradas relações entre o diagnóstico das crianças e o 
nível de IP. Evidências na literatura sugerem que a severidade da deficiência e aspectos da saúde 
da criança podem influenciar o IP sobre os filhos (Gomes, 2008; Hahn et al., 2024; Kee, 2023). 
Apesar de não terem sido utilizados instrumentos de avaliação para mensurar a funcionalidade 
infantil, partiram-se dos relatos dos cuidadores sobre o diagnóstico, realizando comparações entre 
três condições de saúde (Autismo, Paralisia Cerebral e Síndrome de Down). Detectou-se que 
crianças com Síndrome de Down recebem mais IP em convívio do que crianças com Autismo. 
Uma possível explicação para esse resultado pode se relacionar às alterações comportamentais 
típicas do Autismo que promovem dificuldade para interagir socialmente (Lee et al., 2019). Tais 
dificuldades podem influenciar o convívio social com os próprios familiares (Zanatta et al., 2014). 
Além disso, indícios na literatura sugerem que mães de crianças com Síndrome de Down recebem 
mais suporte social quando comparadas às mães de crianças com Autismo (Alon, 2019).

O IP em valores e disciplina também foi maior em crianças com Síndrome de Down, 
quando comparado às crianças com Paralisia Cerebral. Considera-se que características rela-
cionadas aos níveis de comprometimento motor das crianças com Paralisia Cerebral podem 
gerar nos pais menos exigências em relação à disciplina e maior engajamento na estimulação 
da criança em atividades que proporcionem melhora no desenvolvimento motor (Dieleman, 
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Moyson et al., 2018; Dieleman, Soenens et al., 2019). Ademais, esses familiares podem enfren-
tar mais obstáculos e, consequentemente, frustrações, para apoiar a autonomia dos filhos, devi-
do às especificidades da deficiência física imposta pela condição de saúde (Clercq et al., 2022). 

Lee et al. (2019) compararam as diferenças nas necessidades de suporte percebido 
por familiares de adultos com deficiências. Seus resultados evidenciam que os pais de pessoas 
com Síndrome de Down relatam menos desafios para os cuidados na infância, maior suporte 
para acesso a serviços formais e menos barreiras para o planejamento do futuro dos filhos, 
quando comparados aos pais de pessoas com Autismo e Paralisia Cerebral. O estudo ainda 
sugere que as vantagens citadas em relação à Síndrome de Down podem persistir ao longo da 
vida adulta (Lee et al., 2019).

Meninas receberam maior IP em convívio e cuidado do que os meninos na amostra 
deste estudo. A pesquisa de Amparo Sobrinho (2010), com crianças com Síndrome de Down, 
constatou maior IP em apoio material, quando o gênero da criança era feminino. Segundo a 
teoria do IP, os genitores tendem a investir mais em proles com maior chance de sucesso repro-
dutivo (Trivers, 1972). Estimativas recentes do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
([IBGE], 2022), com base nos dados do último Censo Demográfico divulgado em 2010, apon-
tam uma maior expectativa de vida ao nascer para pessoas do sexo feminino. Infere-se que a 
expectativa de vida se relaciona à chance de sucesso reprodutivo, ainda que nossa amostra tenha 
sido composta por pais de crianças com deficiência. Todavia, dados sobre expectativa de vida e 
vida reprodutiva de pessoas com deficiência ainda são incipientes em âmbito nacional.

5 Conclusões

Ressalta-se que a variação do investimento parental (IP) é possibilitada pela existên-
cia de mecanismos psicológicos que foram selecionados ao longo da evolução humana. Esses 
mecanismos são sensíveis a fatores próximos, como características do ambiente, previsibili-
dade de recursos, suporte social, valores e crenças de grupos sociais. Assim, entende-se que o 
desenvolvimento humano é um processo interativo, no qual aspectos biológicos e culturais 
não podem ser analisados de forma dissociada. Os resultados demonstram a influência desses 
múltiplos fatores no IP. Foram observados, diferentemente do esperado, altos níveis de IP nos 
filhos com deficiência. No entanto, esperava-se baixo investimento ao considerar um único 
fator – o potencial reprodutivo dos filhos. Todavia, considerando que a diminuição do IP em 
crianças com baixo potencial reprodutivo tenha sido selecionada como forma de poupar recur-
sos escassos, essa expectativa ainda se manteria em um contexto de disponibilidade de recursos?

Os achados evidenciam que, nesse contexto, pode haver alto investimento nessas 
crianças a despeito do baixo potencial reprodutivo, em congruência com os resultados obtidos 
por Bugental et al. (2010). Aponta-se que, além da disponibilidade de recursos financeiros, 
representada pela renda familiar e classificação econômica média e alta, a amostra de partici-
pantes apresentou também acesso a serviços especializados, já que foi composta principalmente 
por pais inseridos nos serviços voltados para a pessoa com deficiência.

Uma limitação potencial deste estudo pode estar relacionada ao processo de recru-
tamento, uma vez que os pais que procuram atendimentos especializados, como nas APAEs, 
podem apresentar um nível mais elevado de IP em comparação com pais que não buscam 
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esse tipo de atendimento especializado. As características da amostra, como renda familiar 
e classificação econômica, poderiam influenciar os altos níveis de investimento encontrados. 
Outra observação mencionada está relacionada ao fato de que a amostra é predominantemente 
composta por mães. A presença paterna poderia trazer outros fatores que influenciam o inves-
timento, além de permitir comparações.

Dessa forma, conclui-se que o IP é modulado por múltiplos fatores que devem ser 
investigados em conjunto. A compreensão dos fatores que influenciam o IP em crianças com 
deficiência pode auxiliar profissionais na elaboração de estratégias que incentivem o IP nessas 
crianças, ampliando as possibilidades de equidade de oportunidades e desenvolvimento pleno 
de suas potencialidades.
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