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“As criangas sao o investimento mais sabio
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RESUMO

A primeira infancia compreende o periodo de 0 a 6 anos de idade, e pela literatura cientifica
observa-se um alto retorno econdmico a partir de investimentos nessa fase da vida. Neste
sentido, esse estudo realiza uma revisdo sistematica da literatura acerca do custo-beneficio e
custo-efetividade do investimento em intervengOes relacionais de apego na primeira infancia.
A revisdo sistematica foi feita em duas etapas, a primeira com os descritores “attachment
interventions ” + “cost benefit”’, onde foram incluidos 5 estudos, e a segunda com os descritores
“attachment interventions” + ‘“cost effectiveness”, onde foram incluidos 22 artigos. Para
selecionar os artigos, inicialmente fez-se analise de titulos e resumos e, a partir disso, avaliou-
se 0 texto completo dos artigos. Os critérios de inclusdo estabelecidos foram dois, um
relacionado ao tema, o qual deveria tratar sobre o custo-beneficio ou custo-efetividade de
intervencdes no apego entre o cuidador principal e as criangas, e o outro em relagdo ao método
utilizado, sendo incluidos experimentos aleatérios, estudos clinicos, caso-controle e estudo
longitudinal. Os resultados dos estudos incluidos na revisdo sistematica reforcam os beneficios
das intervencdes relacionais de apego em diversos aspectos familiares, indicando a alta relacédo
custo-beneficio e custo-efetividade dessas intervencdes, principalmente em familias de alto
risco. Ressalta-se ainda a necessidade do aumento de estudos de avaliagdes econdmicas para
intervencdes de apego no Brasil, dada a escassez de estudos para o pais com analises de custos
desse tipo de intervencao.

Palavras chave: Custo-beneficio, Custo-efetividade, Apego, Intervencao relacional, Revisao

sistematica.



ABSTRACT

Early childhood comprises the period from 0 to 6 years of age, and the scientific literature shows
a high economic return from investments in this stage of life. In this sense, this study makes a
systematic review of the literature on the cost-benefit and cost-effectiveness of investing in
relational attachment interventions in early childhood. The systematic review was done in two
stages, the first with the descriptions "attachment interventions" + "cost benefit", where 5
studies were included, and the second with the descriptions "attachment interventions" + "cost
effectiveness", where 22 articles were included. In order to select the articles, the titles and
abstracts were initially analyzed and the full text of the articles was evaluated. The inclusion
criteria were two, one related to the topic, which should address the cost benefit or cost
effectiveness of attachment interventions between the primary caregiver and the children, and
the other in relation to the method used, including randomized trials, clinical studies, case
control and longitudinal study. The results of the systematic review studies reinforce the
benefits of relational attachment interventions in several family aspects, indicating the high
cost-benefit and cost-effectiveness of these interventions, especially in high-risk families. It is
also worth mentioning the need to increase studies of economic evaluations for attachment
interventions in Brazil, given the scarcity of studies for the country with cost analysis of this
type of intervention.

Keywords: Cost benefit, Cost effectiveness, Attachment, Relational intervention, Systematic

review.
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1 INTRODUCAO

A primeira infancia, periodo que compreende de 0 a 6 anos de idade, tem influéncia
direta na economia, na saude e na sociedade, configurando-se como uma importante fase para
se investir em politicas publicas visando reduzir a desigualdade de oportunidades. Um
desenvolvimento infantil adequado, principalmente em criancas de alto risco?, pode apresentar
diversos retornos econdmicos para a sociedade, criando condi¢Ges para que criangas possam
desenvolver e potencializar suas habilidades cognitivas e ndo-cognitivas.?

Heckman (2012) defende que a maior taxa de retorno do desenvolvimento infantil
ocorre quando se investe 0 mais cedo possivel em familias vulnerdveis, e que o melhor
investimento que pode ser feito é na qualidade do desenvolvimento infantil para familias e
criancas em desvantagens socioeconémicas. Assim, concentrar esfor¢os na primeira infancia
pode ser eficiente, ter mais eficacia e, ainda, ser mais efetivo.

Com o objetivo de avaliar os beneficios de investimentos na primeira infancia, Cunha
et al. (2010) estimaram a elasticidade de substituicdo entre investimentos e estoque de
habilidades em um periodo. As estimativas indicam que investimentos em idades iniciais sao
essenciais na formacédo de habilidades cognitivas adultas e reforcam que a estratégia ideal de
investimento para populac6es desfavorecidas se da nos estagios iniciais da infancia.

As criancas de familias em desvantagens socioeconémicas possuem maior
probabilidade de crescerem com defasagem corporal e mental, e irdo continuar um ciclo de
pobreza em suas proximas geracfes (Young, 2014). Os investimentos na primeira infancia
poderiam reduzir a lacuna das desigualdades de renda, gerando beneficios significativos no
longo prazo, promovendo equidade social e maior produtividade na economia. Neste sentido,
Verch (2009) argumenta que investimentos em programas com foco na primeira infancia vém
sendo discutidos no ambito econémico, dado o potencial para melhora na qualidade de vida de
criancas e familias vulnerdveis socioeconomicamente, possibilitando um desenvolvimento
saudavel e igualitario, e podendo trazer excelentes resultados financeiros futuros.

Dadas as amplas consideracGes da literatura acerca dos investimentos na primeira

infancia, € relevante verificar as relacdes de custo-beneficio e custo-efetividade desses

! Criancas de familias vulneraveis, onde ha desvantagem social, problemas de satide mental dos pais, abuso de
substancias ou violéncia doméstica, correm o risco de problemas de atengdo, linguagem, aprendizagem e
comportamento devido o apego empobrecido e falta de estimulo nos primeiros anos (Gwynne, 2008).
2 Habilidades cognitivas tém como medida aproximada o QI e estdo relacionadas & inteligéncia, por exemplo:
capacidade de raciocinio e légica; as habilidades ndo-cognitivas sdo tracos de personalidade relacionados a
motivacao, perseveranga, criatividade e autoestima (Heckman e Kautz, 2012).
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investimentos. Nesse sentido, esse estudo se dedica a analisar os efeitos das intervengdes
relacionais® com foco no apego* entre pais e filhos; haja vista que o apego seguro é a base para
se alcancar um desenvolvimento saudavel e, por conseguinte, gerar beneficios de médio e longo
prazo na sociedade.

A andlise e discussdo dos resultados visa explorar as intervencoes relacionais com base
no apego entre a diade® tendo como foco a relagéo entre o cuidador principal e a crianga. Para
tanto, emprega-se a técnica de revisdo sistematica, considerando o método Prefered Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), visando artigos relacionados as
andlises do custo-efetividade e custo-beneficio do investimento em programas de intervencdes
relacionais de apego na primeira infancia na base de dados eletronica Google Académico. Essa
base de dados consiste em um compéndio de informacdes que inclui artigos de bases como
LILACS, Psycinfo e PubMed, bem como de plataformas como Wiley Online Library, Springer
e Elsevier.

Para alcancar esses objetivos, optou por dividir a dissertacdo em seis capitulos,
incluindo esta introducao. O capitulo dois apresenta os conceitos basicos da Teoria do Apego.
A descricdo metodoldgica é realizada no terceiro capitulo. Em seguida, sdo apresentados os
resultados alcancados pelo método de revisao sistemética. O quinto capitulo se reserva a discutir
e analisar os resultados. E, por fim, sdo tecidas as considerages finais.

3 métodos para melhorar o relacionamento entre o cuidador principal e a crianga. Exemplos: programa de
intervencdo domiciliar com foco no vinculo entre o cuidador e a crianga, programas com foco em melhorar a
sensibilidade parental.
4 vinculo afetivo formado entre a crianca e a figura de apego (cuidador principal), caracterizando-o como um
mecanismo basico do ser humano baseado na necessidade de seguranca e protecao da crianga.
S Diade é um grupo de dois, par; neste trabalho se refere ao cuidador principal e a crianga.
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2 TEORIA DO APEGO

Bowlby (1991) descreve apego como um vinculo afetivo formado entre a crianca e a
figura de apego (cuidador principal), caracterizando-o como um mecanismo basico do ser
humano baseado na necessidade de seguranca e protecdo da crianga. Ele defendia que as
relacdes iniciais entre a crianca e o cuidador principal sdo fundamentais para o desenvolvimento
social, emocional e cognitivo ao longo da vida. (Juffer et al., 2005).

De acordo com Cherry (2018), Bowlby acreditava que a qualidade do apego era formada
pela capacidade dos cuidadores principais de responder as necessidades da crianca,
proporcionando segurancga e estimulando a exploracédo do mundo e o desenvolvimento.

Dalbem e Dell’aglio (2005) mostram que os estudos de Bowlby sobre a teoria do apego
receberam grande contribuicdo da psicéloga Mary Ainsworth que, a partir de seus estudos em
Uganda, desenvolveu um procedimento denominado "Strange Situation”. Segundo 1Jzendoorn
(2005), o "Strange Situation” consiste em um método experimental que ocorre em oito
episédios de curta duracdo, onde as criancas sdo colocadas em situacdes consideradas
estressantes: um ambiente desconhecido, interagdo com uma pessoa estranha e duas separacgoes
entre a crianga e seu cuidador. As reagOes da crianga eram observadas para identificar o grau
de confianca que a crianca tinha em seu cuidador.

A partir do procedimento de "Strange Situation”, por meio de observacbes do
comportamento da crianca, Ainsworth (1978) identificou e classificou os padrdes de apego em
seguro e inseguros (ambivalente e evitativo). Main e Hesse (1990), dando continuidade aos
trabalhos de Ainsworth, identificaram outro padrédo de apego inseguro denominado apego
desorganizado.

O padrdo de apego foi considerado por Ainsworth (1978) diretamente relacionado com
a qualidade da relagdo de apego entre o cuidador principal e a crianca. O padréo de apego seguro
esta associado a uma relacdo de confianga entre a crianca e seu cuidador, onde ela se sente
segura e motivada para explorar o ambiente e, quando esta em situacdo de estresse, recorre ao
seu cuidador, que atende de maneira responsiva, sensivel e em tempo aceitavel as suas
necessidades, e logo séo reconfortadas e voltam a explorar o ambiente normalmente.

Ainsworth (1978) dividiu o padrdo de apego inseguro em dois tipos: ambivalente e
evitativo. O padréo de apego inseguro ambivalente se caracteriza, segundo ljzendoorn (2005),
por criancas que oscilam entre uma forte manutencéo do contato e uma resisténcia ao contato,
e ao passarem pela situacdo estranha, ndo conseguem se controlar facilmente e ndo conseguem

voltar a explorar o ambiente.
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Para Ainsworth (1978), as criancas que desenvolvem o padrdo de apego inseguro
ambivalente recebem respostas inconstantes de seus cuidadores, ou seja, em alguns momentos
obtém respostas de acordo com suas necessidades e, em outros, sdo ignoradas ou recebem
respostas em tempo inadequado, o que pode provocar uma falta de confianca em seus
cuidadores.

O padréo de apego inseguro evitativo é identificado por Dalbem e Dell’aglio (2005) em
criancas que exploram o ambiente de forma tranquila e interagem pouco com seus cuidadores,
se inibem com estranhos e, no momento de separacdo, conseguem até mesmo brincar com
pessoas estranhas. No momento de reencontro com o cuidador elas ndo buscam contato para se
sentirem confortveis.

Ainsworth (1978) sugere que essas crian¢as que mantém distancia de seus cuidadores,
ndo procurando o contato em situacGes de estresse, podem ter sido ignoradas ou rejeitadas por
estes, ndo encontrando em seu cuidador uma fonte de seguranca e atencédo as suas necessidades.
Dessa forma, levanta-se a hip6tese de que a crianga pode desistir de procurar seus cuidadores
em momentos de aflicdo, aprendendo assim a ocultar seus sentimentos e necessidades.

O quarto padrao de apego foi denominado apego desorganizado, identificado por Main
e Hesse (1990), e pode se desenvolver em criangas que tiveram algum tipo de experiéncia
negativa com seus cuidadores. Essas criangas apresentavam comportamentos contraditérios e
ndo tinham uma estratégia para lidar com situacdes de estresse, exibindo comportamentos
impulsivos como agressividade e perturbacdo. Para Main e Hesse (1990), essas criancas
vivenciaram conflitos que os assustaram e ndo tiveram condicdes de manter uma estratégia
adequada para lidar com a situaco. E o caso de criancas que sofreram situacdes de abuso por
um membro externo ou pelo préprio cuidador e estdo sujeitas a maus-tratos infantil.

O padrao de apego seguro é entendido por Moran (2005) como um otimizador do
desenvolvimento infantil, sendo associado a melhores resultados em autoconfianca, auto
eficacia, empatia e competéncia social na infancia, em idade escolar e na adolescéncia. As
criancas que desenvolvem o padrdo de apego inseguro sdo mais propensas a problemas de
adaptacdo, disturbios de conduta, agressdo, depressdo e comportamento antissocial.

Benoit (2009) associou o0 padrdo de apego desorganizado a criangas com forte
vulnerabilidade ao estresse, problemas de controle e regulacdo de emocgOes negativas,

comportamentos de oposicdo, hostilidade e agressdo. Podem apresentar baixa autoestima,
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problemas de internalizacdo e externalizagdo® na idade escolar, dificuldades sociais e
comportamentais na sala de aula, e baixo desempenho em matematica. Benoit (2009) afirma
ainda que a maioria das criangas que apresenta apego desorganizado continuara a desenvolver
desajustamentos e psicopatologias sociais e emocionais. Dessa forma, intervencdes baseadas
no apego devem ter foco na prevencdo ou reducdo do apego desorganizado.

Segundo Hennighausen e Lyons-Ruth (2010), estudos de intervencfes controlados e
randomizados, apresentam evidéncias de que o padrdo de apego desorganizado € passivel de
mudanca. Intervencdes relacionais de apego na primeira infancia em familias de baixa renda
geram bons resultados, sendo eficientes em termos de custo-beneficio e apresentam efeitos
positivos sobre o comportamento antissocial da crianca até a fase adulta.

Intervencgdes precoces, segundo Heckman (2006), promovem a escolaridade, reduzem
a criminalidade, aumentam a produtividade de méo de obra e diminuem o numero de gestacdes
na adolescéncia, fazendo-se necessario que as politicas publicas tenham foco em habilidades
socioemocionais, que sdo fatores determinantes do sucesso socioecondmico e da reducdo dos
indices de desigualdade social.

Egeland (2009) aponta que a relagdo segura estd associada a resultados positivos de
desenvolvimento e é um fator de protecdo diante de adversidades, incentivando, assim, a
implementacdo e o desenvolvimento de programas de intervengdo na primeira infancia
baseados em apego, e estimulando, também, estudos que possam responder questdes sobre o

custo-beneficio dessas intervencgdes e sobre o impacto que elas podem gerar para a sociedade.

& Os principais grupos de problemas comportamentais e emocionais nas criancas sdo denominados como
externalizantes e internalizantes. Os problemas externalizantes sdo comportamentos inadequados das criancas que
envolvem a sua relagdo com outra pessoa, por exemplo: brigas fisicas, provocagdes, comportamentos desafiantes
e anti-sociais; os problemas internalizantes sdo comportamentos que a crianga expressa refletindo apenas nela
mesma, pode ser observado por comportamento depressivo, isolamento, ansiedade e fobia social. (Leite, 2015).
18



3 METODOLOGIA: REVISAO SISTEMATICA

Revisdo sistematica € um método cientifico que contribui para a tomada de decisdes ao
sintetizar varios estudos a partir de um planejamento sistematizado, onde séo definidos critérios
para cada etapa da investigacdo com o objetivo de minimizar erros aleatdrios ou sistematicos
dos resultados (Berwanger, et al., 2007). Para a elaboracdo de uma revisdo sistematica, é
necessario definir claramente uma questdo cientifica a ser respondida, elaborar uma estratégia
de busca, estabelecer critérios de elegibilidade e analisar a qualidade metodolégica destes.

Neste sentido, esta pesquisa consiste em realizar uma revisdo sistematica da literatura
cientifica a partir do método Prefered Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA), visando artigos relacionados as analises do custo-efetividade e custo-
beneficio do investimento em programas de intervengdes relacionais/apego na primeira infancia

A busca pelos artigos € efetuada em duas etapas na base de dados eletrénica Google
Académico, sendo gque a primeira utiliza os descritores: “attachment interventions” + “cost
benefit”, enquanto a segunda faz uso dos descritores “attachment interventions” + “cost
effectiveness ”. Para facilitar a identificagdo dos artigos, as observacgdes encontradas a partir da
busca com os descritores foram numeradas em sequéncia de acordo com a quantidade de
observacdes localizadas no Google Académico.

A escolha desta base se justifica por ser um amplo compéndio de informacdes que inclui
artigos de bases como LILACS, Psycinfo e PubMed, entre outras; e de plataformas como Wiley
Online Library, Springer, Elsevier, e por incluir todos os arquivos que mencionassem 0S
descritores escolhidos sem filtrar os resultados por &rea de estudo, com o objetivo de ampliar
os resultados encontrados para a construcao desta revisdo sistematica.

A partir da selecdo, sdo considerados dois critérios de inclusdo, um relacionado ao tema,
0 qual deve tratar sobre o custo-beneficio ou custo-efetividade de intervencdes relacionais de
apego entre o cuidador principal e criangas, e 0 outro em relagdo ao método utilizado, sendo
incluidos experimentos aleatorios, estudos clinicos, caso controle e estudo longitudinal. Sendo
assim, estudos de revis@es narrativas, revisdes sistematicas com ou sem meta-analise e artigos
que ndo abordassem intervencdes na primeira infancia ndo foram considerados para analise.
Vale destacar que livros, capitulos, dissertacdes e teses foram considerados de forma separada,
ndo sendo incluidos nos quadros de revisao sistematica, mas utilizados como base tedrica para
compreensdo do tema. Por fim, ndo se utilizam restricbes quanto ao ano de publicagéo ou

idioma dos artigos.
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Para selecionar os artigos, foram considerados critérios de incluséo e excluséo pré-
estabelecidos em etapas subsequentes: i) selecéo inicial feita a partir da anélise dos titulos e
resumos dos estudos; ii) verificacdo dos critérios de elegibilidade; iii) leitura do texto completo
dos artigos elegiveis, analise da qualidade e procedimentos metodoldgicos empregados em cada
estudo para definir quais artigos seriam incluidos na revisdo sistemética.

Feitos os procedimentos de selecdo, foram registradas as referéncias dos artigos
considerando o pais onde ocorreu a intervencdo, a metodologia e o objetivo, tamanho da
amostra, perfil da mde e das criancas, duracdo do programa de intervencdo e tempo de
acompanhamento, e resultados. Em seguida, foram analisados e discutidos os resultados em

termos de custo beneficio e custo efetividade gerados pelas intervengdes.
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4 RESULTADOS
4.1 Custo-beneficio
A busca bibliografica com os descritores “attachment interventions” + “cost benefit”

gerou 70 resultados, dos quais foram encontrados 60 registros. Dentre os artigos, 13 ndo sao
analisados por ndo estarem disponiveis por serem do tipo: e-book (3), capitulos de livros para
comprar (6), download indisponivel (2) e livro impresso (2). A partir desse filtro, foram
analisados 47 artigos. A sele¢do inicial feita com a analise de titulos e resumos identificou 34
artigos que ndo atenderam aos critérios de inclusdo devido a sua metodologia, sendo: capitulo
de livro (3), revisdes sistematicas (4), metanalise (4), fora do contexto (12), revisdes (11). Os
demais artigos (13) foram selecionados para avaliacdo do texto completo. E, apés a avaliacéo,
analisando os critérios de elegibilidade, cinco foram incluidos na revisdo sistematica.

A Figura 1 apresenta um fluxograma das etapas do processo de selecdo dos artigos que

foram incluidos na revisdo sistematica.

Figura 1: Fluxograma do processo de sele¢do dos artigos disponiveis na base de dados por meio da busca com os
descritores "attachment interventions" + "cost benefit".
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Fonte: Elaborado pela autora a partir da Prefered Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA).

tArtigos indisponiveis: e-book (3), capitulos de livros para comprar (6), download indisponivel (2), livro impresso (2).
2Motivos da exclusédo: excluidos pelo tipo, sdo eles: capitulo de livro (3), revisdes sistematicas (4), metanalises

(4), fora do contexto (12), revisGes (11).

3Artigos do tipo avaliagdo quantitativa (3) e ensaio controlado randomizado (2).
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4.2 Custo-efetividade
A partir da busca na base eletrdnica com os descritores “attachment interventions” +

“cost effectiveness” foram gerados 157 resultados dos quais 139 foram localizados. Desses,
113 foram salvos e 26 ndo puderam ser analisados devido a indisponibilidade, dado o tipo de
arquivo: e-book (9), capitulos de livros para comprar (8), download indisponivel (2), sem acesso
(4), livro impresso (3).

Dessa forma, analisou-se titulo e resumo de 113 arquivos e identificou-se que 73 artigos
ndo atenderam aos critérios de selecdo por motivos metodoldgicos, sendo: livro (1), revises
sistematicas (11), metanalises (9), fora do contexto (17), revisdes (35). Desse modo, foram
selecionados 40 artigos para andalise do texto completo, dos quais 22 atenderam aos critérios
estabelecidos para inclusdo na revisdo sistematica. As etapas do processo de sele¢do dos artigos

estdo ilustradas na Figura 2.

Figura 2: Fluxograma do processo de selecdo dos artigos disponiveis na base de dados por meio da busca com
os descritores "attachment interventions" +"cost effectiveness".
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Fonte: Elaborado pela autora a partir da Prefered Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA).
1 Artigos indisponiveis: e-book (9), capitulos de livros para comprar (8), download indisponivel (2), sem acesso

(4), livro impresso (3).

2 Motivos da exclusdo: livros (1), revisdes sistematicas (11), metanlises (9), fora do contexto (17), revisdes (35).
3 Artigos do tipo ensaio controlado randomizado (14), ensaio clinico randomizado (2), ensaio controlado nédo
randomizado (1), ensaio pseudo randomizado (1), avaliacdo quantitativa (2), procedimento de situacdo estranha
(1) e método de contagem (1).
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5 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

5.1 Custo-beneficio
A primeira etapa de selecdo dos artigos a partir dos descritores “attachment

interventions” + “cost benefit” identificou cinco artigos que atenderam aos critérios de
elegibilidade pre-estabelecidos no inicio da pesquisa. Dos estudos identificados, dois utilizaram
como metodologia ensaios controlados randomizados e trés utilizaram o método de avaliagdo
quantitativa. As revistas em que foram publicadas em sua maioria tinham foco na salde da
crianca, saude mental infantil, psicologia e desenvolvimento infantil, foram elas: Journal of
Pediatrics and Child Health, Journal Child Fam Study, Working Papers Center for Education
Research and Policy Studies, Evaluation and Program Planning e HERC: Health Economics
Research Centre.

Os estudos de Barlow et al. (2008) e Jones et al. (2016) foram realizados no Reino
Unido, o primeiro com 131 diades (mé&e-bebé) de familias vulneraveis a fatores de risco como
violéncia, maus-tratos e abuso, sendo 68 diades no grupo de intervencdo e 63 no grupo de
controle; o segundo considerou 80 diades que morassem na &rea onde o programa de
intervencdo seria implementado, sendo 54 para intervencao e 26 para controle. Os estudos de
Gwynne et al. (2009), Cerezo et al. (2013) e Knight et al. (2016) foram realizados,
respectivamente, na Australia com 42 criancas de familias vulneraveis a problemas sociais,
problemas de salde, uso de substancias e violéncia doméstica; na Irlanda, com 594 diades (méae-
bebé) de familias que viviam no subdrbio com alto nivel de privacdo social e alta taxa de
desemprego; e no Texas (EUA), com 434 estudantes em idade pré-escolar matriculados no
programa federal Head Start.

As caracteristicas dos artigos identificados e incluidos na revisdo sistematica sdo
apresentadas no Quadro 1. Note que as publicacBes se concentram entre 0s anos de 2008 a 2016,
tendo dois deles sido publicados em 2016, sugerindo uma tendéncia positiva desse tipo de
estudo ao longo do tempo. Além disso, o0 método e objetivo estdo distribuidos em ensaios
controlados randomizados e avaliagdes quantitativas para examinar o efeito de programas de
intervenc&o relacional de apego em familias em situacdo de vulnerabilidade socioecondmica,
com duracgéo do programa e avaliagdo variando de 6 meses (Jones et al., 2016) a 8 anos (Cerezo
etal., 2013).

Os resultados dos estudos analisados reforcam o potencial positivo de programas de
intervencdes relacionais de apego na infancia em familias de alto risco (com historico de maus

tratos, uso de substancias, abuso e violéncia doméstica) e baixas condi¢cdes socioeconémicas
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(problemas sociais, problemas de salde e altas taxas de desemprego). Em geral, 0s programas
de intervencBes de apego melhoraram a sensibilidade das mées em relacdo as criancas e
impactam positivamente a salde da diade: o estresse parental, por exemplo, passou de uma
média de 74,43 no preé-teste para uma média de 52,92 no pds-teste; 0 bem-estar infantil foi de -
0,95 no pré-teste a 0,53 no pds-teste; por fim, 71% das criancas que apresentaram atrasos no
desenvolvimento na triagem inicial foram encontrados dentro do intervalo normal no pos-teste
(Gwynne et al., 2009).

Jones et al. (2016) relatam o efeito do Incredible Years Parents and Babies (I'YTB), um
programa de intervencdo na primeira infancia baseado em grupo, avaliado por meio de video-
feedback, auto relato de confianga materna e bem-estar mental em relacdo aos niveis de
sensibilidade parental. O grupo de intervencao apresentou escores significativamente maiores
do que o grupo de controle, com uma diferenca media de 5,91.

Os resultados em relagdo a sensibilidade dos pais com o programa Parent—Child
Psychological Support (PCPS), avaliado por Cerezo et al. (2016), foram analisados de acordo
com o numero de sessdes assistidas pelos pais, que variou de 0 a 4 sessfes. Os resultados
mostram gque em criangas com baixa dose do programa (0 a 2 sess@es), a proporcao de criancas
seguras foi de 58%, enquanto em grupos de média e alta dose (3 a 4 sessdes) essa proporcéo foi
de 86% e 85%, respectivamente.

Os resultados mostraram que em criangas com baixa dose de programa a proporcao de
criancas seguras / inseguras foi de 58% vs. 42%, enquanto nos grupos de média e alta proporc¢éo
esta proporcao foi de 86% vs.14% e 85% vs. 15% respectivamente.

Identificou-se ainda beneficios em educacdo como melhores comportamentos de
externalizacéo’, desenvolvimento da linguagem, maior aprendizagem e desenvolvimento social
das criancas, e melhoria das competéncias e habilidades cognitivas. No estudo de Gwynne et
al. (2009), 41% da amostra passou da faixa abaixo da média para notas dentro da faixa normal
no desenvolvimento da linguagem, 79% das criangas tinham progredido pelo menos um desvio
padrdo ou mais em suas habilidades, e os pais notaram melhorias nos comportamentos de
externalizacao.

Barlow et al. (2008) avaliaram o efeito de um programa de visitas domiciliares
intensivas e identificaram melhoras na sensibilidade parental em um periodo de um ano, porém

essas melhoras ndo se mantiveram apds um periodo de trés anos. Isso pode ser explicado devido

7 Definido na nota de rodapé 4
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as caracteristicas da amostra (alto risco, sujeitas a maus tratos e abusos) e a necessidade de
intervencOes terapéuticas. No entanto, a partir de dados de entrevistas foi possivel observar
melhorias na relacdo das mées com seus filhos e com os profissionais de salde que antes eram
vistos de forma negativa, indicando resultados positivos e a necessidade de identificar
intervencdes que possam ser efetivas para este tipo de amostra.

A partir de um ensaio controlado randomizado, Knight et al. (2016) avalia os custos e
beneficios de programas complementares ao programa federal pré-escolar dos Estados Unidos,
Head Start, considerando um programa de intervencdo com os pais dos alunos, um com
professores, e 0s resultados da combinacéo dos dois programas. Ambas as intervencées visaram
resultados cognitivos (alfabetizacdo e linguagem) e ndo cognitivos (gosto escolar, engajamento
e funcionamento socioemocional e executivo). O custo anual do treinamento de professores foi
inferior a um quinto do custo do treinamento com os pais: cada aumento de desvio padrdo em
pratica instrucional efetiva custou US$330 por aluno anualmente, enquanto cada aumento de
desvio padrdo em préaticas parentais responsivas/eficazes custou US$10.328 por aluno
anualmente. No entanto, apenas 0 programa com 0s pais mostrou impactos significativos no
desempenho dos alunos, que melhoraram em diversos resultados cognitivos e ndo cognitivos,
de onde se conclui que o investimento em programas com os pais tem melhor relagéo custo-
beneficio, chegando a aumentar a relacdo custo-eficacia do Head Start em aproximadamente
7%.

Estudos com foco na pré-escola utilizaram anéalise de custo-beneficio para mostrar o
potencial positivo de intervencdes na primeira infancia (Heckman et al., 2010). E possivel
inferir a partir dos resultados dos estudos analisados que os beneficios de intervencgdes
relacionais na primeira infancia vdo além da area do apego, criando bases para um
desenvolvimento saudavel da crianca e prevenindo gastos futuros para remediar 0s atrasos no
desenvolvimento infantil causados por baixas condi¢Bes socioecondmicas. Em outras palavras,
pode-se dizer que 0 apego seguro € a base para se alcancar um desenvolvimento saudavel da

crianga e com isso, gerar beneficios de longo prazo na sociedade.
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Quadro 1: Resultados dos estudos incluidos na revisdo sistematica feita através dos descritores “attachment interventions” + “cost benefit”.
Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da Duracédo do programa Resultados
e objetivo amostra amostra e tempo de avaliacdo
Gwynne | Avaliagdo quantitativa do | Australia | Journal of 42 criancas. Vulneraveis a 1ano Os resultados foram altamente
et al. Modelo Spilstead (SM) Pediatrics 39 com menos problemas Do ano 2005 ao ano positivos para criancas, reduzindo
(2009) de intervengdo precoce na and Child de 5 anos de sociais, de 2006 estresse parental, aumentando a
Australia Health idade e 23 com saude, uso de confianca, as interagdes e capacidade
menos de 3 anos substancias e familiares e pais; a natureza sinérgica
violéncia do SM pode ter o potencial de
domeéstica. maximizar os resultados para as
familias através de um efeito
cumulativo do programa.
Joneset | Avaliacdo quantitativa de Reino Journal 80 diades. Maes com bebés 6 meses Os resultados do 1'YPB intervencéo
al. (2016) | um programa baseado em Unido Child Fam | Intervencdo: 54; de2al6 Medidas de baseline | avaliada no presente trabalho sugerem
grupo Incredible Years Study Controle: 26 semanas que com bebés em média que 0 programa aumentou com
Parents and Babies ndo tivessem com 3 meses de idade | sucesso a sensibilidade das mées, até
(I'YPB) projetado para participado de e 6 meses pos- mesmo aquelas que funcionavam bem
promover o apego dos programas de baseline. no inicio. O 1'YPB tem o potencial de
pais e desenvolvimento intervencéo e causar impacto no apego e apoiar 0
infantil. morassem em estabelecimento de relacionamentos
areas que o estaveis em um periodo crucial de
programa seria desenvolvimento.
implementado.
Knight et Ensaio controlado Estados Working 434 familias e Criancas de 3 a 3 anos O coaching instrucional foi mais
al. (2016) randomizado para Unidos Papers estudantes 5 anos Outubro de 2009 a eficaz em termos de custos do que o
comparar o custo- Center for Distribuidos matriculadas na dezembro de 2011 coaching dos pais. No entanto, apenas
efetividade das Education aleatoriamente pré-escola, 0 modelo de coaching dos pais
intervencgdes que Research para ambas as | participantes do mostrou impactos significativos nos
combinam o treinamento and Policy intervencgdes programa Head resultados dos alunos. Treinar os pais
instrucional para Studies (com os pais e Start sozinhos sem treinamento instrucional
professores de pré-escola professores), era, portanto, a melhor relacgdo custo-
com o coaching familiar apenas uma beneficio das trés condigdes de
para os pais de alunos dessas tratamento para melhorar os
matriculados na pré- intervencdes, ou resultados dos alunos.
escola participantes do 0 grupo controle
Head Start (Programa
pré-escolar federal dos
estados unidos)
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Cerezo et | Avaliacdo quantitativada | Irlanda Evaluation 594 diades Maes e criancas 8 anos Os resultados mostraram efeitos de
al. (2013); dose-efeito de and 76,25% das que viviam no 8 anos de operacdo | dose para o senso de competéncia dos

intervencdo da Parent— Program diades foram suburbio com PCPS em uma area pais, na dimensdo de auto eficacia
Child Psychological Planning consideradas alto nivel de de Dublin (Irlanda) | parental. A proporcéo de criangas com

Support Program (PCPS). "completadoras" | privacédo social apego seguro foi significativamente

do programa. e alta taxa de maior nos grupos com dose média e

desemprego alta do programa.
Barlow et Ensaio controlado Reino HERC: 131 diades Familias 3 anos Os resultados sugerem que a visita
al. (2008) | randomizado para avaliar Unido Health Intervencdo: 68 vulneraveis a Acompanhamento domiciliar intensiva melhorou

a eficacia de um Economics Controle: 63 fatores de risco | com 2 meses, 6 meses | sensibilidade materna aos 12 meses e
programa intensivo de Research como abuso, e 12 meses da melhorou a capacitacéo dos visitantes
visitas domiciliares Centre maus tratos e crianca. de satde para identificar os bebés que
violéncia. necessitam de protecéo adicional. Os

resultados ndo se mantiveram ao
longo de 3 anos, intervengdes efetivas

para este grupo de mées e bebés de
alto risco (maus tratos, abuso,

problemas comportamentais) ainda

precisam ser identificadas, e

provavelmente envolverdo o uso de

intervencdes terapéuticas mais
intensivas.

Fonte: Adaptacdo feita pela autora do estudo de Silveira e Artmann (2009).
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5.2 Custo-efetividade
Na segunda etapa da revisdo sistematica, a busca na base de dados — Google Scholar —

foi realizada com os descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”. Dos 157
artigos encontrados, apenas 22 atenderam aos critérios de elegibilidade estabelecidos
inicialmente. Destes 22 artigos, 21 foram escritos em inglés e apenas um escrito em espanhol.
As revistas em que foram publicados, em sua maioria, tinham foco na saude da crianga, satde
mental infantil, psicologia e desenvolvimento infantil, foram elas Infant mental health journal,
Journal of Child Psychology and Psychiatry, Child: care, health and development, Child
Development, Infant Mental Health Journal, Child Maltreatment, Journal of Early
Intervention, ScienceDirect, The Spanish Journal of Psychology, Journal Child Fam Study,
Working Papers Center for Education Research and Policy Studies, Atencion primaria, Journal
Abnorm Child Psychol, Child Development, Journal of Applied Developmental Psychology,
Journal Child Fam Stud, Development and Psychopathology, Journal of Child Psychology and
Psychiatry Evaluation and Program Planning, HERC: Health Economics Research Centre,
Child & Youth Services e BMC pediatrics.

Ao analisar os procedimentos metodoldgicos dos artigos incluidos na revisao,
identificou-se que foram utilizados ensaios controlados randomizados (14), ensaios clinicos
randomizados (2), avaliagdo quantitativa (2), ensaio controlado pseudo-randomizado® (1), e
ensaio controlado ndo randomizado (1). Além desses, um artigo faz uso do procedimento de
situacdo estranha e outro, de um modelo de contagem das interacGes positivas entre maes e
bebés. Nedel e Silveira (2016) defendem os ensaios clinicos randomizados como excelentes
medidas para avaliar efeitos de uma intervencdo no curso de uma situag&o clinica, pois a partir
desses ensaios é possivel eliminar vieses, visto que 0s grupos de controle e intervencdo sdo
alocados a partir de técnicas aleatérias e as caracteristicas sdo distribuidas de modo que os
grupos sejam o mais semelhante possivel, sendo a intervencdo a principal diferenca entre eles.

Analisando o ano das publicacdes dos artigos selecionados, observa-se que foram
realizadas de 2000 a 2017 e, partir do Gréfico 1, percebe-se um aumento no numero de
publicacfes, o que indica uma tendéncia positiva de pesquisas relacionadas a intervencdes de
apego. Nota-se ainda que, dentro da amostra, 0 maior nimero de publica¢bes foi no ano de

2008, onde 4 artigos publicados foram incluidos na reviséo sistematica.

8 Ensaios pseudo randomizados sdo ensaios onde a randomizacéo é feita de forma desigual. No caso do estudo de
Roskam et al. (2017), alocou-se 0s 22 primeiros participantes a se inscreverem em uma lista de espera e depois
randomizou outros 56 participantes entre quatro intervengdes e, apds isso, distribuiu 0s 22 participantes nas quatro
intervencdes.



O Quadro 2 apresenta uma sintese das caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo
sistematica apds as etapas de selecdo. Note que o método empregado nos estudos, em sua
maioria, foi de ensaios controlados randomizados para avaliar os efeitos de intervencdes de
apego na primeira infancia. Além disso, o quadro apresenta 0s anos e as revistas onde 0s artigos
foram publicados, descreve o tamanho e o perfil da amostra que, em geral, foi de familias de
alto risco sujeitas a problemas de baixa sensibilidade do cuidador principal e criangas com risco
de problemas comportamentais e atrasos no desenvolvimento. Sdo apresentados, ainda, a
duracdo do programa e o tempo de avaliacéo, que variou de 3 a 4 horas (Ponciano, 2012) até 8
anos de duracdo (Cerezo et al., 2013) e, por fim, os resultados apontados pelos artigos
selecionados.

Grafico 1: Numero de publicagdes por ano dos artigos selecionados a partir dos descritores “attachment
interventions” + “cost effectiveness”
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Fonte: Elaboracéo propria a partir dos dados da reviséo sistematica.

Os resultados das avaliagOes das intervengdes relacionais de apego na infancia sao
positivos, indicando os beneficios dessas intervences, principalmente em familias de alto risco
(sujeitos a problemas socias, problemas de salde, baixa renda, violéncia, maus tratos e uso de
substancias, altas taxas de desemprego).

Destaca-se que 54% dos estudos analisados apontam para 0 aumento na sensibilidade
materna. Segundo Moran et al. (2005), 76% das mées no grupo de intervengdo mantiveram a
sensibilidade de 6 a 24 meses, em comparag¢do com 54% das maes no grupo de controle.

Em relagcéo ao apego desorganizado, os estudos identificam menores taxas. Moran et.
al. (2005) indica que 28 das 49 diades (57%) do grupo de intervencdo foram classificadas como
seguras, em comparacdo com 19 das 50 (38%) diades no grupo de controle; Bernard et al.
(2012) aponta que o grupo de intervencdo apresentou taxas significativamente menores de

apego desorganizado (32%) e taxas mais altas de apego seguro (52%) em relagdo com o grupo
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de controle (57% e 33%, respectivamente); Torres et al. (2011) comparou padrdes de apego das
criangas no grupo de intervencdo e controle, mostrando que 75% de bebés no grupo de
intervencao apresentavam apego seguro, em relagcdo a 50% do grupo de controle.

Observou-se também menos comportamentos de externalizagio e internalizacio® das
criangas no estudo de Velderman et al. (2006), onde 42% dos pré-escolares do grupo de controle
pontuaram na faixa clinica de Problemas Externalizantes e Totais; estas percentagens foram de
11% no grupo de intervencdo. No ensaio de Niccols e Mohamed (2000), mais de 90% dos pais
que participaram do programa de intervencao relataram melhores interagdes com seu bebé, mais
confianga em responder as necessidades do bebé, e menor estresse parental. Aracena et al.
(2013) mostraram que visitas domiciliares foram eficazes na promogdo de salde de mées
adolescentes e de seus filhos.

Doesum et al. (2008) mostraram que 0 grupo experimental teve pontuacdes mais altas
para seguranca de apego infantil, com pontuacdo média de 0,36 (considerada dentro da faixa
normal para a populacdo), em comparacdo com média de 0,23 do grupo controle (comparavel
a niveis caracteristicos de casos clinicos), e ainda maiores médias de competéncia social para o
grupo intervencao (média de 1,40, dentro da faixa considerada normal) em compara¢do com a
média do grupo controle (média 1,22, abaixo do nivel considerado normal). Barlow et al. (2008)
apontam beneficios de longo prazo de um programa de visita domiciliar que incluiu aumento
do vinculo com a crianca do estudo, orientaces para os pais sobre como lidar com problemas
comportamentais da crianca e confianca das maes nos profissionais de salde, antes vistos de
forma negativa.

Beneficios na educacdo séo apontados por Bierman et al. (2017) que analisam os efeitos
do REDI (Research-Based, Developmentally Informed), um programa com o objetivo de
melhorar 0 Head Start (programa federal pré-escolar dos Estados Unidos). O programa é
dividido em duas intervencdes, uma realizada na sala de aula (REDI-C) e outra em visitas
domiciliares (REDI-P). Os resultados mostraram que a intervengdo na sala de aula levou a
beneficios sustentados em habilidades sociais e emocionais, melhorando a participacéo em sala
de aula do segundo ano, as relagdes aluno-professor, a competéncia social e as relagdes entre
pares. A intervengdo coordenada de visitas domiciliares produziu beneficios adicionais em
saude mental infantil (competéncia social percebida e relagdes entre pares) e habilidades
cognitivas (habilidades de leitura, desempenho académico). Os efeitos significativos variaram

® DefinigBes na nota de rodapé 4.
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de 25% a 48% de um desvio padréo, representando efeitos importantes de magnitude pequena
a moderada em relacéo ao procedimento usual do programa Head Start.

Nas avaliacdes econdmicas, as analises de custo-efetividade comparam dois tipos de
intervencdo, escolhendo a mais efetiva. Niccols (2008), por exemplo, compara a eficacia do
Right from the Start (RFTS), um programa de grupo de pais de 8 sessdes com o0 objetivo de
melhorar a sensibilidade dos pais para que respondam de forma adequada as necessidades da
crianca, com um programa usual de visita domiciliar.

A intervencdo RFTS, segundo Niccols (2008), busca em oito se¢bes melhorar as
habilidades do cuidador na interpretacdo das necessidades da crianga de modo a promover
respostas positivas a elas. Os resultados do estudo indicam que o RFTS apresenta a mesma
eficacia de um programa usual de visita domiciliar e exibe custos significativamente menores
de implementacdo. Aponta, ainda, que o investimento de 100 doélares no RFTS aumenta de 3 a
8 vezes 0 impacto na promocéo de apego seguro em relagdo ao programa de visita domiciliar
usual.

Em sintese, pode-se inferir que os resultados dos estudos confirmam a efetividade das
intervencdes relacionais de apego em amostras de alto risco e a eficacia desses programas no
desenvolvimento infantil, ressaltando a importancia e os efeitos de programas com foco na

primeira infancia.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Moran et al. Ensaio controlado Inglaterra Infant mental 90 diades Mées que 2 anos Aos 12 meses, 57% das diades mae-bebé no
(2005) randomizado para health journal Foram tiveram parto Avaliadas grupo de intervencao e 38% das diades do
avaliar a eficacia de um convocadas 100 sem Aos 6 meses do bebé, grupo de comparacédo foram classificadas
programa de intervencédo diades e ap6s 24 intercorréncias ao0s 12 meses e aos como seguras na Strange Situation. 76% das
para apoiar a meses, 90 diades com bebés 24 meses. mées no grupo de intervencdo mantiveram a
sensibilidade de mées completaram nascidos a termo sensibilidade de 6 a 24 meses, em
adolescentes aos sinais acompanhamento comparagdo com 54% das mées de
de apego do bebé. comparacdo. Anlises posteriores indicaram
que a intervencdo foi eficaz principalmente
para as mées que nao foram classificadas
como ndo resolvidas na Entrevista de Apego
ao Adulto.
Niccols Ensaio randomizado de Canada | Journal of Child 64 diades Criangas com 8 meses RFTS foi téo eficaz quanto a visita domiciliar
(2008) comparagéo do Psychology and 39 no RTFS idade de 1 a 24 8 semanas de para melhorar a seguranca do apego infantil e
programa Right from the Psychiatry 25 no programa meses com intervencao e de a sensibilidade materna. Os custos do RFTS
Start" usual de visita seguranca de acompanhamento eram significativamente menores do que o
(RFTS) comum domiciliar. apego inferior a custo da visita domiciliar e também parecia
programa usual de visita média e mdes ser mais rentavel do que a visita domiciliar:
domiciliar com para um investimento de US $ 100, o impacto
sensibilidade da RFTS na seguranca de apego infantil era
abaixo da média. de 3 a 8 vezes maior que o da visita
domiciliar.
Kalinauskiene Ensaio controlado Lituania Child: care, 54 diades Bebés com idade 6 meses As maes de intervencdo realmente
et al. (2009) randomizado para health and 190 mées média de 6 meses Pré-teste com os melhoraram significativamente sua
examinar os efeitos de development elegiveis foram e 12 dias filhos bebés com 6 meses sensibilidade através da participagdo na
uma intervencéo de visitadas e com mées de idade e pds-teste intervencdo de feedback de video de curto

feedback de curto prazo,
focada na interacdo e
baseada em apego
(VIPP: intervencdo de
feedback de video para
promover a
parentalidade positiva).

avaliadas quanto
a sensibilidade.
54 maes de 190
foram avaliadas
como insensiveis
e convidadas.
Intervencéo: 26
Controle: 28.

lituanas, pouco
sensiveis de
classe média, que
nao trabalhassem
até o bebé ter 12
meses e tivessem
ensino médio.

quando os bebés
tinham 12 meses de
idade.

prazo (VIPP). A seguranca do apego nos
bebés VIPP nao foi aumentada apds a
intervengdo, em comparacdo com os bebés de
controle, e 0s bebés ndo pareciam ser
diferencialmente suscetiveis ao aumento da
sensibilidade materna, dependendo de sua
reatividade temperamental.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duracdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Bernard et al. Ensaio clinico Estados Child 120 criancas e Criangas em 6 meses As criancgas na intervencdo Attachment and
(2012) randomizado avaliando Unidos Development 113 pais risco, sujeitas a Divididos em 10 Biobehavioral Catch-up (ABC) mostraram
a eficécia do Attachment 7 pais tiveram violéncia sessoes de taxas significativamente menores de apego
and Biobehavioral duas criangas doméstica, uso intervencao. desorganizado (32%) e taxas mais altas de
Catch-up (ABC) incluidas no de substancias apego seguro (52%) em relagdo a intervengdo
programa de intervencdo estudo. pelos pais, falta de controle (57% e 33%, respectivamente).
visando nutrir cuidados de moradia e
entre familias de alto negligéncia
risco. infantil.
Velderman et Ensaio controlado Holanda Infant Mental 77 diades Criangas de uma 3 anos A intervencdo VIPP com foco na
al. (2006) randomizado para Health Journal | 81 mé&es restantes | amostra de alto Pré-testes aos 6 sensibilidade materna e implementada no
avaliar a intervencéo onde 3 ndo risco sujeitas a meses de idade da primeiro ano do bebé, protegeu
precoce Video-feedback fizeram pos testes problemas crianca e pos-testes significativamente as criancas do
Intervention to Promote apés 40 meses e | comportamentais aos 40 meses de desenvolvimento de problemas clinicos na
Positive Parenting uma diade foi e mées pela idade da crianca. idade pré-escolar. Criangas com VIPP
(VIPP). excluida devido primeira vez tiveram menores pontuagdes clinicas para
ao atraso no classificadas problemas de externalizagéo.
desenvolvimento | como inseguras e
da crianca. com menos de 14
anos de educacdo
formal.
Thomas et al. Ensaio controlado Australia Child 152 diades Familias de alto 7 anos Apos o tratamento e comparados com a lista
(2012) randomizado Maltreatment 61 para risco de maus 0 grupo de lista de de espera, as méaes relataram menos
investigando a eficacia intervencdo e 91 tratos e niveis espera foi continuo comportamentos de externalizacéo e
de 12 sesses de Parent— para fila de significativos de | durante todo o ECR e internalizagdo da crianca, diminuigéo do
Child Interaction espera problemas a randomizacéo para estresse, e observaram mais verbalizagGes

Therapy (PCIT) em
contraste com pais que
participaram do PCIT

com uma duracao de
tratamento mais longa

comportamentais

€sse grupo ocorreu
entre 2002 e 2009.

positivas e sensibilidade materna. Resultados
foram equivalentes ou melhores do que os
resultados do estudo PCIT anterior com
familias de alto risco quando o tempo de
tratamento foi variavel e muitas vezes mais
longo. Essas descobertas apoiam o PCIT
como uma intervencdo eficaz para as familias
no sistema de bem-estar infantil.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Niccols & Ensaio controlado Canadd | Journal of Early 17 diades Bebés em média 8 semanas Os resultados para o grupo de intervencéo
Mohamed randomizado para Intervention 12 diades para de 1 ano. Um 8 sessdes semanais indicaram reduc¢6es na interacdo disfuncional
(2000) comparar grupos de intervencdo e 5 terco a metade de 2 horas entre pais e filhos, sofrimento dos pais,
intervencdo e controle para controle. 63 | descritos como depressdo e tristeza. A utilizac8o do servigo
do "Skill Building foram convidadas dificeis, de acompanhamento apontou altos niveis de
Group" um grupo a participar; 44 recebiam satisfacdo por parte das familias. Para o
inovador de treinamento concordaram em Servicos grupo de comparacdo, as diferencas pre e p6s
de habilidades de participar, 22 adicionais de ndo foram significativas.
interacdo com pais de compareceram e salde para
bebés com atraso no 12 concordaram | desenvolvimento.
desenvolvimento. em participar da Pais tinham
avaliagéo e ensino médio,
completaram as eram casados e
etapas pré e pos tinham outras
teste. criangas na
familia.
Kaaresen et Ensaio controlado Noruega Sciencedirect 136 diades Bebés nascidos 2 anos O principal efeito deste programa foi uma
al. (2008) randomizado para 69 no grupo de com baixo peso Entre os anos de diminuicdo persistente no estresse parental
examinar os efeitos de intervencdo e 67 no Hospital 1999 e 2002. entre maes e pais. Defende que a redugdo
um programa de no grupo controle | Universitario no observada no estresse parental, torna melhor
intervencdo entre Norte da a vida dos pais e é por si s6 um resultado que
criangas com baixo peso Noruega (UNN) justifica esse programa de intervencao
a0 nascer limitado.
Torres et al. Ensaio controlado ndo- | Espanha The Spanish 24 diades Criancas 14 meses As criangas cujas maes receberam a
(2011) randomizado para Journal of 8 no grupo de nascidas atermo | A partir do terceiro intervencgdo apresentaram taxas mais altas de
examinar a utilidade de Psychology intervencdo e 16 | sem sintomas de | trimestre de gravidez. apego seguro em comparacgdo com as

uma intervencdo em
grupo para melhorar o
apego entreamée e 0
bebé.

no grupo
controle.

complicacdes
graves pré ou
poés-natais. As
maes eram da
regido basca da
Espanha.

As mées do grupo de
intervencgéo
assistiram a 22
sessdes, a partir do
7° més de gravidez
até o bebé ter 12
meses de idade.

criangas do grupo controle, conforme
avaliado pelo procedimento de observagéo
Strange Situation. No entanto, como o
desenho do estudo néo foi randomizado, os
resultados deste estudo permanecem
preliminares e necessitam de replicacdo em
um estudo randomizado controlado completo,
projetado.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Jones et al. Avaliacdo quantitativa Reino Journal Child 80 diades. Maes com bebés 6 meses Os resultados do 1'YPB, intervencdo avaliada
(2016) de um programa Unido Fam Study Intervencado: 54; de2al6 Medidas de baseline | no presente trabalho sugerem que o programa
baseado em grupo Controle: 26 semanas que ndo | com bebés em média aumentou com sucesso a sensibilidade das
Incredible Years Parents tivessem com 3 meses de idade | mé&es, mesmo aquelas que funcionavam bem.
and Babies (1'YPB) participado de e 6 meses pos- O I'YPB tem o potencial de causar impacto no
projetado para promover programas de baseline. apego e apoiar o estabelecimento de
0 apego dos pais e intervencdo e relacionamentos estaveis em um periodo de
desenvolvimento morassem em desenvolvimento.
infantil. areas que o
programa seria
implementado.
Knight et al. Ensaio controlado Estados | Working Papers 434 estudantes Criancasde 3 a5 3 anos O coaching instrucional foi mais eficaz em
(2016) randomizado para Unidos Center for Distribuidos anos Outubro de 2009 a termos de custos do que o coaching dos pais.
comparar o custo- Education aleatoriamente matriculadas na dezembro de 2011 No entanto, apenas o0 modelo de coaching dos
efetividade das Research and para ambas as pré-escola, pais mostrou impactos significativos nos

intervencgdes que
combinam o treinamento
instrucional para
professores de pré-
escola com o coaching
familiar para os pais de
alunos matriculados na
pré-escola participantes
do Head Start (Programa
pré-escolar federal dos
estados unidos).

Policy Studies

intervencgdes
(com os pais e
professores),
apenas uma
dessas
intervencgdes, ou
0 grupo controle

participantes do
programa Head
Start

resultados dos alunos. Treinar os pais sozinho
sem treinamento instrucional era, portanto, a
melhor relagdo custo-beneficio das trés
condigBes de tratamento para melhorar os
resultados dos alunos.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Aracena et al. Ensaio controlado Chile Atencién 69 maes Bebés com risco 4 anos A visita domiciliar € uma estratégia eficaz
(2013) randomizado para primaria De uma amostra de maus-tratos As avaliagdes foram para promocdo da salde de maes
analisar os resultados a de 104 maes com maes realizadas a 12-15e | adolescentes e seus filhos no curto prazo. O
médio prazo de um adolescentes e adolescentes 48 meses de idade acompanhamento de 48 meses mostrou que
estudo experimental seus filhos, 69 primiparas (com das criancas. os efeitos encontrados ndo foram mantidos ao
avaliando o efeito das foram contatados menos de 20 longo do tempo. As causas da falta de
visitas domiciliares com quando seus anos) residentes estabilidade dos efeitos podem ser
mées adolescentes. filhos ou filhas em bairros de organizadas em 3 eixos: as caracteristicas do
tinham 48 meses | extrema pobreza. grupo alvo; as caracteristicas do proprio
de idade. Os programa, e as caracteristicas metodoldgicas
dados perdidos das avaliages do programa.
foram de cerca de
33,6%.
Bagner et al. Ensaio controlado Estados | JAbnorm Child 60 diades Familias de alto 9 meses Demonstra a eficacia inicial de uma breve
(2016) randomizado avaliando Unidos Psychol Intervencédo: 31 risco na sua Acompanhamento intervencdo domiciliar de treinamento
o efeito do Parent—child Controle: 29 maioria abaixo aos 3 e 6 meses dos parental comportamental para bebés de
Interaction Therapy da linha da bebés. familias de alto risco. Além disso, a
(PCIT) sobre melhorias pobreza com intervencdo é breve e tem alto potencial de
nos comportamentos de bebés de 12 a 15 disseminagdo entre criangas muito pequenas.
bebés e pais com meses com
estresse parental. problemas
precoces de
comportamento
Doesum et al. Ensaio clinico Holanda Child 71 diades Bebés com idade 3,5 anos A intervencdo teve efeitos positivos na
(2008) randomizado e Development Intervencdo: 35 | entre 1-12 meses Periodo de qualidade da interacdo mée-bebé. Os bebés
controlado para avaliar o Controle: 36 com mée recrutamento de 2,5 | do grupo experimental apresentaram escores
efeito de uma sintomas anos. Incluindo a maiores para a seguranga do apego e para um
intervengdo mée - bebé elevados de avaliacéo de aspecto do funcionamento socioemocional, a
sobre a qualidade da depressdo acompanhamento, 0 saber, competéncia. A intervencao foi bem-

interacdo da diade, a
seguranca do apego
bebé - mde e o
funcionamento
socioemocional do bebé.

periodo total de
avaliacdo foi de 3,5
anos.

sucedida na prevencédo da deterioracdo da
qualidade da interacdo mae - filho.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Guttentag et Ensaio controlado Estados Journal of 241 diades Bebés em risco 13-14 semanas O exame das mudancas nos perfis parentais
al. (2006) randomizado para Unidos Applied Intervencdo: 121 | devido ao baixo 10 sessdes de responsivos das maes, mostrou que as maes
examinar os efeitos de Developmental Controle: 120 peso a0 nascer. intervencao e gue receberam o programa eram mais
uma intervencdo com Psychology Mées de status avaliacéo de propensas a fazerem a transicdo para grupos
mées desfavorecidas. socioeconémico acompanhamento. de perfis que refletiam maiores niveis de
de baixo-médio a competéncia na responsividade dos pais. As
baixo. melhores mudangas de derem no grupo de
menores perfis pré-intervencdo. Apenas 16%
das mées do grupo de intervencdo que
iniciaram no grupo de menor perfil
permaneceram ap0s receber a intervencao,
em contraste com 60% das maes inicialmente
no grupo de perfil mais baixo que estavam no
grupo de controle. Mais encorajador, 22%
daqueles que comegaram no grupo de perfil
mais baixo e receberam a intervengdo PALS
mudaram para o grupo de perfil mais alto no
final da intervencao.
Roskam et al. Ensaio pseudo Bélgica Journal Child 73 diades Criangas entre 3 7 meses A comparacao entre quatro intervencgdes
(2017) randomizado Fam Stud 73 criancas de 3 e 6 anos com 3 meses de mostrou que elas sdo todas elas sdo eficazes
comparando a eficacia a 6 anos de idade problemas recrutamento e 16 na reducdo de comportamentos de
de quatro intervencgdes exibindo comportamentais semanas de externalizacédo entre pré-escolares. Os
de 8 semanas (dois niveis relevantes e pais falantes acompanhamento. profissionais podem adaptar sua intervencao
programas de de francés belgas e a disposicéo da crianga ou dos pais de se
treinamento voltados comportamento nativos envolver em um tratamento. Outro destaque
para criancas e dois para de externalizagéo importante deste estudo é que, em vista dos
pais). e tamanhos de efeito comparaveis, as
20 participantes intervencgdes breves focadas parecem ser uma
de controle alternativa razoavel a longos programas
que foram multimodais, oferecendo tratamento mais
alocados para econdmico para criangas e suas familias.
uma lista de Intervenc6es com foco em fraquezas
espera. especificas da crianca ou de seu ambiente

podem ser ainda mais eficazes.
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.

Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Tereno et al. Ensaio controlado Franca Development 117 diades Maes pela 2 anos No grupo de intervencdo, o percentual de
(2017) randomizado de and Intervencdo: 65 | primeira vez, que Acompanhamento comunicacdo materna interrompida foi de
intervencdo de apego em Psychopathology Controle: 52 falassem francés, | quando o bebé tinha | 31,7% em comparagdo com 51,9% no grupo
uma populagdo de alto com menos de 26 3,6, 12,18, controle. No grupo de intervencéo, o
risco anos, residentes | e 24 meses de idade. percentual de apego desorganizado foi de
na area de 7,7% em comparagdo com 21,2% no grupo
intervencéo e controle.
apresentassem
um dos seguintes
fatores de risco:
ter menos de 12
anos de estudo;
renda baixa para
se qualificar e
intengdo de ter a
crianga sem o
apoio do pai.
Bierman et al. Ensaio controlado Estados | Journal of Child 556 criancas Criancas de 3 anos A intervencgdo na sala de aula levou a
(2017) randomizado Unidos Psychology and 288 criangas familias de baixa As criangas beneficios sustentados em habilidades
Para examinar o efeito Psychiatry receberam renda na idade participantes do socioemocionais, melhorando a participacdo
do programa REDI para intervencdo em pré-escolar. REDI foram em sala de aula no segundo ano, as relagfes
enriquecer o programa sala de aula, 105 acompanhadas aluno-professor, a competéncia social e as
pré-escolar dos Estados criancas longitudinalmente relacBes entre pares. A intervencao
Unidos, Head Start. receberam a por 3 anos. coordenada de visitas domiciliares produziu

intervencdo em
sala de aula mais
a intervencéo de
visitas
domiciliares e
173 criancas
receberam
pratica habitual
Head Start.

beneficios adicionais em salide mental
infantil (competéncia social percebida e
relacGes entre pares) e habilidades cognitivas
(habilidades de leitura, desempenho
académico).
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Quadro 2: Resultados dos estudos incluidos na revisao sistematica a partir dos descritores “attachment interventions” + “cost effectiveness”.
Referéncia Metodologia Pais Revista Tamanho da Perfil da amostra | Duragdo do programa Efeitos
e objetivo amostra e tempo de avaliacdo
Cerezo et al. Avaliacdo quantitativa Irlanda Evaluation and 594 diades Mées e bebés que 8 anos Os resultados mostraram efeitos de dose para
(2013) da dose-efeito de Program 76,25% das viviam no 8 anos de operacao 0 senso de competéncia dos pais, na
intervencdo da Parent— Planning diades foram subdrbio com do PCPS em uma dimensdo de auto eficacia parental. A
Child Psychological consideradas alto nivel de area de Dublin proporg¢do de criancas com apego seguro foi
Support Program "completadoras” | privagdo social e (Irlanda) significativamente maior nos grupos com
(PCPS). do programa. alta taxa de dose média e alta do programa.
desemprego
Barlow et al. Ensaio controlado Reino HERC: Health 131 diades Familias 3 anos Os resultados sugerem que a visita domiciliar
(2008) randomizado para Unido Economics Intervencéao: 68 vulneraveis a Acompanhamento intensiva melhorou sensibilidade materna aos
avaliar a eficacia de um Research Centre Controle: 63 fatores de risco | com 2 meses, 6 meses 12 meses e melhorou a capacitacdo dos
programa intensivo de como abuso, e 12 meses da visitantes de salde para identificar os bebés
visitas domiciliares maus tratos e crianga. que necessitam de protecéo adicional. Os
violéncia. resultados ndo se mantiveram ao longo de 3
anos, indicando a necessidade de
intervencdes efetivas.
Ponciano Procedimento de Estados Child & Youth 76 diades Criangas entre 9 3-4 horas As mées adotivas tinham maior probabilidade
(2012) situacdo estranha e Unidos Services e 39 meses de Duracéo do de serem sensiveis quando seus filhos
entrevista idade no procedimento e adotivos estavam fazendo progresso
momento da tempo de entrevista. adequado no desenvolvimento e menos
observacdo em sensiveis se seus filhos adotivos fossem
assisténcia social percebidos como atrasado.
Maes adotivas
falantes de
inglés.
Thomson et al Método de contagem Reino BMC pediatrics | 160 participantes Gestantes 1lano Este estudo indica dois fatores que podem ser
(2014) das interacGes méae-bebé Unido Intervencéo: 106 recrutadas no Aos 12 meses de importantes na identificacdo de familias com
Controle: 54 sudoeste da idade do bebé. maior risco de parentalidade negativa: idade
Inglaterra com materna mais jovem no parto e falta de apoio
nascimento do social durante a gravidez.
bebé previsto
entre abril de
1991 a dezembro
de 1992.
Fonte: Adaptacdo feita pela autora do estudo de Silveira e Artmann (2009).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A primeira infancia, especificamente, se apresenta como um periodo promissor para
realizacdo de investimentos por proporcionar alto retorno econbémico, uma vez que 0S
beneficios superam os custos, e também por apresentar maior efetividade quando comparados
a investimentos em outras fases da vida.

Neste sentido, essa dissertacdo se utiliza da estratégia de revisdo sistematica para
compilar, analisar e discutir a literatura de intervengdes relacionais com base na teoria do apego
entre a diade, tendo foco na relacdo parental entre o cuidador principal e a crianga.

A partir dos resultados analisados, pode-se dizer que estes reforcam o potencial positivo
das intervencdes relacionais de apego na primeira infancia, apresentando beneficios que véo
além da &rea do apego, indicando a alta relacéo custo-beneficio e custo-efetividade desse tipo
de intervencdo, principalmente em familias com vulnerabilidade socioeconémica.

Além disso, observa-se um aumento dos estudos internacionais com foco em avaliacdes
econbmicas de intervencgdes de apego na primeira infancia nos ultimos anos. Por outro lado, a
literatura nacional ainda é escassa e, por isso, apresenta uma agenda de pesquisa na area de
avaliacdo econémica de programas de intervengdo no apego na primeira infancia no Brasil.

Outras possibilidades de avanco nessa literatura, e sugestdo para sequéncia da pesquisa,
consistem: i) na realizacdo de uma meta analise para encontrar uma estimativa global dos
resultados apresentados pelos artigos incluidos nesta revisdo sistematica; ii) desenvolver, a
partir dos artigos da revisdo sistematica, um estudo de protocolo de intervencdo de apego na
primeira infancia, considerando sua analise econémica.

Por fim, destaca-se que as avaliacbes econémicas centradas nas analises de custo-
beneficio e custo-efetividade de intervencgdes na area de salide sdo de fundamental importancia
para a escolha da destinacao de recursos. Sendo assim, existe uma agenda de pesquisa no Brasil
gue necessita estudar os custos e os beneficios, bem como a efetividade de intervencbes de
apego na primeira infancia para inferir se 0s custos de implementacdo do programa serdo
compensados pelos beneficios e efetividade que ele pode causar e, com isso, auxiliar na decisdo

de implementar intervencdes em larga escala como politica pablica.
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GLOSSARIO

Agressdo: ato em que um individuo prejudica ou lesa outro(s) de sua propria espécie

intencionalmente.

Apego: vinculo afetivo formado entre a crianca e a figura de apego (cuidador principal),
caracterizando-o como um mecanismo basico do ser humano baseado na necessidade de

seguranca e protecdo da crianca.

Apego ambivalente: caracteriza-se por criangas que oscilam em manter uma forte manutencgéo
do contato e resisténcia ao contato, ao passarem pela situacao estranha elas ndo conseguem se

controlar facilmente e ndo conseguem voltar a explorar o ambiente.

Apego desorganizado: se desenvolve em criangas que tiveram algum tipo de experiéncia
negativa com seus cuidadores como por exemplo situagdes de abuso por um membro externo
ou pelo préprio cuidador e estdo sujeitas a maus-tratos infantil. Criancas que apresentam
comportamentos contraditorios e ndo tinham uma estratégia para lidar com situacdes de

estresse, exibindo comportamentos impulsivos como agressividade e perturbagéo.

Apego evitativo: identificado em criancas que ndo procuram por contato com seus cuidadores
em situacdes de estresse, tentando resolver suas aflicbes por ela mesma, ocultando seus

sentimentos e ndo cofiando em seu cuidador para resolvé-las.

Apego inseguro: associado a uma relacdo onde a crianca ndo se sente totalmente protegida por
seu cuidador principal, apresentando comportamentos que oscilam entre procura excessiva pelo

cuidador e afastamento.

Apego seguro: associado a uma relacdo de confianga da crianca com o seu cuidador, onde a
criangas se sentem seguras e motivadas para explorar o ambiente e quando estdo em situagédo
de estresse recorrem aos seus cuidadores e logo conseguem ser reconfortadas.

Autoconfianca: confianga em si mesmo; seguranca.

Auto eficacia: convicgdo de uma pessoa de ser capaz de realizar uma tarefa especifica.
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Competéncia social: habilidade da pessoa no contato social.

Comportamento antissocial: caracterizado pelo desprezo ou transgressdao das normas da

sociedade, frequentemente associado a um comportamento ilegal.

Comportamentos de oposicao: dificuldade de autocontrole emocional e comportamental.

Criancas de alto risco: criancas de familias vulneraveis, onde ha desvantagem social,
problemas de saude mental dos pais, abuso de substancias ou violéncia doméstica, correm o
risco de problemas de atencdo, linguagem, aprendizagem e comportamento devido o apego

empobrecido e falta de estimulo nos primeiros anos.

Custo beneficio: custo beneficio é a razdo entre a diferenca dos custos de duas intervencgdes

dividido pela diferenca entre os beneficios destas intervencdes em unidade monetaria.

Custo efetividade: custo efetividade é a razdo entre a diferenca dos custos das intervengdes e
a diferenca entre as consequéncias (desfechos clinicos) das intervencdes.

Depressdo: doenca psiquiatrica, cronica e recorrente, que produz uma alteracdo do humor
caracterizada por uma tristeza profunda, sem fim, associada a sentimentos de dor, amargura,
desencanto, desesperanca, baixa autoestima e culpa, assim como a disturbios do sono e do

apetite.

Diade: grupo de dois, par; neste trabalho se refere ao cuidador principal e a crianga.

Distarbios de conduta: problemas associados a transtornos mentais causados por maus tratos.

Empatia: capacidade psicoldgica para sentir 0 que sentiria uma outra pessoa caso estivesse na

mesma situacao.

Ensaios pseudo randomizados: s&o ensaios onde a randomizacao é feita de forma desigual.

Nesse caso se refere a um estudo que alocou os 22 primeiros participantes do programa de
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intervencdo em uma lista de espera e depois randomizou outros 56 participantes entre quatro

intervencdes e apds isso distribuiu os 22 participantes nos quatro grupos das intervencdes.

Forte vulnerabilidade ao estresse: caracteristica de pessoas que se estressam facilmente.

Habilidades cognitivas: habilidades que tém como medida aproximada o QI e estdo

relacionadas a inteligéncia, por exemplo: capacidade de raciocinio e ldgica.

Habilidades n&do-cognitivas: sdo tracos de personalidade relacionados a motivacéo,

perseveranca, criatividade e autoestima.

Hostilidade: manifestacdo de rivalidade, agressividade.

Intervencdes relacionais: metodos para melhorar o relacionamento entre o cuidador principal

e a crianca. Exemplo: programa de intervencdo domiciliar.

Problemas de adaptac&o: dificuldade em se adaptar a um local, ou a pessoas especificas.
Padrdes de apego: classificacdo do vinculo estabelecido entre a crianca e seu cuidador
principal, sdo divididos em: seguro, inseguro ambivalente, inseguro evitativo, inseguro
desorganizado.

Problemas de controle: dificuldade em manter o equilibrio em situacfes adversas.
Problemas externalizantes ou de externalizacdo: sdo comportamentos inadequados das
criangas que envolvem a sua relagdo com outra pessoa, por exemplo: brigas fisicas,
provocacdes, comportamentos desafiantes e antissociais.

Problemas internalizantes ou de internaliza¢éo: séo comportamentos que a crianga expressa

refletindo apenas nela mesma, pode ser observado por comportamento depressivo, isolamento,

ansiedade e fobia social.
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Regulacédo de emocdes negativas: capacidade de controle de sentimentos negativos como por

exemplo: medo, raiva, ansiedade e afligao.

Strange Situation: procedimento que ocorre em oito episddios de curta duracdo envolvendo
separacOes e encontros entre o cuidador principal e o bebé, onde a crianca é exposta a presenga
de uma pessoa e um ambiente estranho, com o intuito de analisar o padréo de apego

desenvolvido entre a crianca e seu cuidador principal.
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