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RESUMO – Objetivou-se descrever e comparar avaliações de mães e professores quanto às suas habilidades sociais 
educativas, práticas negativas e problemas de comportamento e de habilidades sociais das crianças. Participaram mães e 
professores de 81 crianças, distribuídas em 4 subgrupos quanto à presença/ausência de dificuldades na família e na escola. 
Aplicou-se instrumentos validados para mensurar práticas educativas e comportamentos infantis. Verificou-se que: (a) 
crianças com problemas nos dois ambientes apresentaram mais comprometimento para mães e professores; (b) as mães 
referiram mais habilidades (afeto), usaram mais práticas negativas e identificaram mais problemas de comportamento; (c) 
os professores referiram mais habilidades para estabelecer limites. Conclui-se que práticas de mães e professores diferem 
e tais dados podem nortear programas de prevenção e intervenção. 
PALAVRAS-CHAVE: problemas de comportamento, habilidades sociais, família, escola, práticas educativas

Educational Practices and Child Behaviors:  
Mothers’ and Teachers’ Evaluation

ABSTRACT – The objective was to describe and compare evaluations of mothers and teachers concerning their education 
social skills, negative practices, as well as behavior problems of children and social skills of them. Mothers and teachers of 
81 children participated in this study and were distributed in four groups about the presence/absence of school and familiar 
difficulties. Validate instruments were applied to measure educational practices and child behavior. It was verified that: 
(a) children with problems in both environments showed more impairment to mothers and teachers; (b) mothers reported 
more skills (affection), used more negative practices, and identified more behavior problems; (c) teachers reported more 
skills to establish limits. The conclusion was that practices adopted by mothers and teachers differed from each other; such 
data can guide programs of prevention and intervention.
KEYWORDS: behavior problems, social skills, family, school, educational practices

O tema práticas educativas e comportamentos infantis 
está bem documentado na literatura, na direção de que 
práticas educativas positivas influenciam comportamentos 
habilidosos de crianças e práticas negativas trazem prejuízos 
ao desenvolvimento infantil, seja tendo como respondentes 
os pais (Bolsoni-Silva et al., 2018; Bolsoni-Silva et al., 
2016; Bolsoni-Silva & Loureiro, 2019; Borden et al., 2014; 
García-Linares et al., 2014; Price et al., 2013; Nunes et al., 
2013; Vafaeenejad et al., 2019; Zalewski et al., 2017) ou 
os professores (Bolsoni-Silva et al., 2018; Fernandes et al., 
2018; Mariano & Bolsoni-Silva, 2018; Roksa et al., 2017). 

Na presente pesquisa, o termo “práticas educativas 
positivas” será considerado como sinônimo de habilidades 
sociais educativas (HSE), conforme definido por Bolsoni-
Silva et al. (2016), cujas classes de respostas podem ser 
organizadas em comunicação, afeto e limites. Para Achenbach 
e Rescorla (2001), os problemas de comportamento podem 
ser identificados como externalizantes (agressividade e 
desobediência) ou internalizantes (timidez, ansiedade). Esses 
comportamentos de práticas educativas são relevantes tanto 
a partir de relato de pais como de professores (Bolsoni-Silva 
& Mariano, 2018; Nunes et al., 2013; Mariano & Bolsoni-
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Silva, 2018; Vafaeenejad et al., 2019; Zalewski et al., 2017). 
Smith e Sheridan (2019), em um estudo de metanálise, 
verificaram que quando o professor é capaz de estimular a 
participação dos pais nas atividades escolares, bem como 
utilizam de práticas positivas de comunicação, planejamento 
colaborativo e estratégias de resolução de problemas, ocorre 
maior desenvolvimento socioemocional, comportamental e 
acadêmico dos alunos.

A comparação da avaliação simultânea de pais e 
professores sobre comportamentos das crianças foi objeto 
de vários estudos (Bernedo et al., 2014; Ercan et al., 2015; 
Korsch & Petermann, 2014; Lavigne et al., 2015; Rescorla 
et al., 2014; Rudasill et al., 2014). Contudo, tais estudos não 
consideraram a identificação de crianças com problemas 
de comportamento exclusivamente no ambiente familiar, 
no escolar ou em ambos ambientes. Adicionalmente, esses 
estudos de comparação focaram nos comportamentos das 
crianças e, menos frequentemente, avaliaram as práticas 
educativas de pais e de professores (Garcia et al., 2016; 
Santiago et al., 2016; Silveira & Wagner, 2009).

Os relatos de pais e professores nem sempre são 
concordantes quanto aos comportamentos das crianças; 
em parte dos estudos encontrou-se divergência (Korsch & 
Petermann, 2014; Lavigne et al., 2015; Rescorla et al., 2014; 
Rudasill et al., 2014) e, em parte, concordância (Bernedo 
et al., 2014; Ercan et al., 2015). Nas pesquisas em que 
pais e professores discordaram, os professores apontaram 
mais problemas de comportamento em alguns dos estudos 
(Santiago et al., 2016) e os pais, em outros (Rescorla et al., 
2014), não havendo consenso, portanto. O mesmo ocorreu 
quanto às habilidades sociais, em que os pais identificaram 
mais repertório habilidoso que os professores (Korsch & 
Petermann, 2014), mas não de maneira consensual, pois o 
contrário também foi verificado (Bolsoni-Silva & Loureiro, 
2016). Essas diferenças que geram lacunas no conhecimento 
podem ser resultado de múltiplos fatores, sendo que um deles 
refere-se ao uso de instrumentos dirigidos, como escalas, e não 
dirigidos, como entrevistas ou observações, que produzem 
dados diferentes e complementares (Bolsoni-Silva et al., 2011). 

Bernedo et al. (2014), com uma amostra de 104 
crianças adotadas, avaliaram problemas de comportamento, 
impulsividade e desatenção, concluindo que pais e professores 
concordaram para os problemas externalizantes, mas 
discordaram da ocorrência de ansiedade, depressão, 
complicações somáticas e impulsividade/inatenção, que foram 
mais relatadas por pais. Rohenkohl e Castro (2012), com 
amostra de 59 crianças pré-escolares, também identificaram 
no relato dos pais maior ocorrência de problemas totais 
e de queixas somáticas, ansiedade e depressão. Quanto à 
ocorrência no relato de pais e professores do Transtorno 
de Deficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH), Ercan 
et al. (2015), com uma amostra de 417 crianças entre 6 e 
14 anos de idade, verificaram concordâncias em escalas 
gerais de internalização, externalização e problemas totais. 
Korsch e Petermann (2014), com 160 pré-escolares, também 
verificaram disparidade nos relatos de pais e professores, 

sendo que pais relataram mais habilidades sociais que 
professores, ainda que não tenham diferido no relato de 
problemas de comportamento. Por outro lado, Rescorla et al. 
(2014) compararam relatos de pais e professores referentes 
a 27.962 crianças de 21 sociedades distintas e apontaram 
muita divergência entre os respondentes, sendo que os pais 
identificaram mais problemas que os professores. Llanes et al. 
(2020) examinaram as prevalências de TDAH e comorbidade 
em uma amostra de 180 crianças pré-escolares e em idade 
escolar, usando o CBCL e o TRF. Eles constataram que 
os pais relataram mais problemas comportamentais que os 
professores, havendo baixa concordância entre os relatos.

De Los Reyes et al. (2015) conduziram uma metanálise, 
tendo por fonte de dados 341 estudos publicados entre 1989 
e 2014. A metanálise teve por objetivo analisar pesquisas 
que compararam avaliações de diferentes informantes (pais, 
professores e o próprio adolescente/criança) a respeito da 
saúde mental de adolescentes e crianças. Os principais 
resultados foram: (a) correlação de baixa a moderada entre os 
respondentes para problemas de comportamento internalizantes 
e externalizantes; (b) muita variação dos achados quanto aos 
problemas de comportamento considerando os diversos 
estudos analisados; (c) maior concordância nos relatos de pais 
e professores quanto aos problemas externalizantes; (d) quando 
pai e mãe responderam sobre a mesma criança, portanto, 
no mesmo contexto, ocorreu mais concordância do que nas 
outras comparações entre os demais pares de respondentes. Os 
autores atribuíram a divergência de avaliações a dois fatores: 
o primeiro deles refere à avaliação dos comportamentos de 
crianças/adolescentes em diferentes contextos e o segundo 
motivo apontado correspondeu ao uso de instrumentos 
diferentes, com propriedades psicométricas distintas.

Diante desse cenário, ao se perguntar por que há tanta 
diversidade, pode-se concordar com Lavigne et al. (2015) e 
com De Los Reyes et al. (2015) quanto à afirmativa de que a 
escola e a família são ambientes com exigências próprias e, 
então, a criança pode apresentar padrões comportamentais 
diferentes nesses contextos, os quais podem se influenciar 
mutuamente. Lavigne et al. (2015) apontaram que o conflito 
familiar foi um preditor de discrepância nos relatos e 
Santiago et al. (2016) verificaram que o conflito com o 
professor foi o preditor mais forte de discrepância nas 
avaliações. Santiago et al. (2016), com uma amostra de 
732 crianças, do jardim da infância ao quarto ano escolar, 
verificaram que professores, mais que mães, apontaram 
problemas de comportamento, e que esses influenciaram 
fortemente os conflitos professor-criança.

Tais achados permitem inferir que a ocorrência de 
conflitos pode influenciar a avaliação dos comportamentos 
das crianças em ambientes diversos. Heatly e Votruba-Drzal 
(2017), com uma amostra de 1.364 crianças de primeira série, 
verificaram que os conflitos das crianças com os professores 
dificultaram o engajamento delas na escola, mas também 
notaram que práticas educativas maternas influenciavam no 
conflito com o professor e no engajamento da criança. Os 
autores apontaram que as interações familiares conflituosas 
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podem gerar comportamentos disruptivos que serão motivos 
de conflitos com os professores.

Verifica-se também peculiaridades quanto às práticas 
utilizadas frente às dificuldades comportamentais. Silveira 
e Wagner (2009), com uma amostra reduzida (4 pais e 
4 professores), verificaram que, diante de problemas de 
comportamento, pais e professores utilizavam as mesmas 
estratégias, tanto indutivas quanto coercitivas, mas os 
professores usavam menos as coercitivas e igualmente as 
indutivas. Na mesma direção, Garcia et al., (2016), com uma 
amostra de 417 pais de crianças/adolescentes de 7 a 12 anos 
de idade e 199 professores, também constataram que pais 
e professores usavam as mesmas estratégias para educar, 
mas os professores utilizavam com menor frequência as 
estratégias de monitoramento e afirmação de poder. 

Analisando-se a literatura identificada, conclui-
se que, ainda que alguns estudos tenham avaliado 
os comportamentos de crianças, pais e professores 

simultaneamente, há pouca regularidade nos resultados. 
Até onde pode alcançar a revisão apresentada, nenhum 
estudo diferenciou as crianças que apresentavam problemas 
de comportamento em exclusivamente um contexto ou 
nos ambientes familiar e escolar, o que pode inclusive ser 
motivo dos relatos divergentes quanto à avaliação de pais 
e professores. Nesse sentido, evidencia-se a relevância 
de estudos que investiguem as práticas educativas, 
positivas e negativas, considerando os relatos de pais e 
professores de modo a verificar a ocorrência de problemas 
de comportamento e de habilidades sociais infantis nesses 
diferentes ambientes interacionais e fundamentais para o 
desenvolvimento das crianças. 

O objetivo do presente estudo se insere nessa lacuna, 
propondo-se a descrever e comparar as avaliações de mães 
e professores quanto às suas habilidades sociais educativas, 
às práticas negativas e aos problemas de comportamento e 
habilidades sociais das crianças. 

MÉTODO

Aspectos Éticos

Este projeto conta com a aprovação do Comitê de 
Ética em Pesquisa na universidade onde o projeto foi 
desenvolvido. É parte de um projeto maior, cujo número 
do protocolo é 5826/46/01/10.

Percurso Amostral

Os participantes do estudo têm como fonte um banco 
de dados coletados entre os anos de 2010 e 2012, com 112 
professores, que avaliaram 224 crianças, e 186 mães/pais/
cuidadores que também avaliaram as crianças. Desse banco, 
verificou-se serem elegíveis 118 crianças, as quais foram 
avaliadas tanto por professores como por mães/pais/cuidadores. 
Na etapa seguinte, excluiu-se dessa amostra as crianças cujos 
respondentes eram pais ou cuidadores (20 crianças) e aquelas 
cujas mães eram adotivas, viúvas ou divorciadas (17 crianças), 
de forma a permanecer exclusivamente mães biológicas 
em famílias biparentais. Dessa forma, a amostra final ficou 
composta por 81 mães biológicas, casadas ou em união 
consensual, e os professores dessas crianças.

Participantes 

Foram participantes deste estudo 81 díades mães-filhos, 
distribuídas em quatro subgrupos, uma amostra não clínica, 
com 32 crianças sem problemas comportamentais e três 
amostras clínicas, a saber: 23 crianças que apresentam 
problemas comportamentais nos dois ambientes escola 
e família, segundo a avaliação de professores e mães, 
18 crianças com problemas exclusivamente na família, 
identificadas na avaliação de suas mães e 8 crianças que 

apresentam problemas comportamentais exclusivamente 
na escola, identificadas por seus professores. 

Os critérios utilizados para distribuição das crianças nos 
grupos clínicos foi pontuar como clínico ou limítrofe nas 
escalas Child Behavior Checklist (CBCL), respondida pelas 
mães, e Teachers Report Form (TRF), respondida pelos 
professores (Inventários de Comportamentos da Infância 
e Adolescência – Achenbach & Rescorla, 2001), e como 
não clínico quando os escores nesses instrumentos foram 
classificados como normal. 

Considerando só os grupos clínicos, a distribuição entre 
crianças no ensino infantil e fundamental entre os diferentes 
grupos de problemas de comportamento foi equivalente (X2 
= 1,969, p = 0,374), bem como quanto ao sexo (X2 = 2,852, 
p = 0,240). Nas comparações entre os grupos clínicos versus 
não clínico quanto à distribuição de escolaridade (X2=3,291; 
p=0,349) não foi identificada diferença estatística, mas a 
distribuição de meninos e meninas entre as crianças clínicas 
e não clínicas não foi equivalente (X2=10,670; p=0,014): 11 
meninos e 21 meninas não clínicas; 33 meninos (18 = ambos 
ambientes; 10 = família; 5 = escola) e 16 meninas clínicas 
(5 = ambos ambientes; 8 = família; 3 = escola).

Ao analisar cada grupo clínico quanto às variáveis 
escolaridade e sexo, têm-se: (a) no grupo clínico para os 
ambientes escolar e familiar constatou-se diferença estatística 
(X2 = 0,002; p = 0,964) entre a distribuição de meninos (7 
pré-escolares e 11 escolares) e de meninas (2 pré-escolares e 
3 escolares) nos ensinos infantis e fundamentais; (b) o mesmo 
ocorreu para o grupo com problemas exclusivamente no 
contexto familiar (X2=0,000; p=1,000), sendo 5 meninos e 4 
meninas em cada grupo escolar, perfazendo 18 crianças (10 
meninos e 8 meninas); (c) e ocorreu equivalência no grupo de 
crianças com problemas exclusivamente na escola (X2=0,036; 
p=0,850), tendo-se, nesse grupo clínico, 3 meninos e 2 meninas 
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pré-escolares e dois meninos e uma menina escolar. Na amostra 
não clínica, também há equivalência na distribuição de meninos 
(5 pré-escolares e 6 escolares) e meninas (15 pré-escolares e 6 
escolares) nas idades escolares (X2=2,078; p=0,149). A análise 
mostrou que a escolaridade não interfere nas comparações 
entre grupos clínicos e não clínicos, mas o sexo da criança 
foi uma variável não equivalente, com mais meninos com 
problemas de comportamento. Entretanto, a distribuição entre 
meninos e meninas pré-escolares e escolares foi equivalente 
considerando cada grupo separadamente. As crianças pré-
escolares tinham idade média de 4,3 anos (DP=1,09) e as 
escolares tinham, em média, 8,2 anos (DP=1,84).

A idade das mães respondentes variou de 20 a 44 
anos, com média de 31 anos (DP=5,69), sendo todas mães 
biológicas, casadas ou com união estável. O número de filhos 
variou de 1 a 5 (M=2,33; DP=1,10). Quanto à escolaridade, 
32,1% da amostra possuía o primeiro grau (completo 
ou incompleto), 53% tinha o segundo grau (completo 
ou incompleto) e 13,6%, o terceiro grau (completo ou 
incompleto); (d) 39,5% da amostra trabalhava fora e 59,3% 
não trabalhavam; (e) quanto à renda familiar, em salários 
mínimos, os dados foram: 8,6% – até um salário; 29,6% – 2 
salários mínimos; 29,6% – 3 salários mínimos; 12,3% – 4 
salários; 11,1% – 5 salários; 7,4% acima de 6 salários. 

Quanto aos 38 professores respondentes, a média de idade 
na pré-escola foi de 43 anos (DP=8,04) e dos professores 
do ensino fundamental foi de 36 anos (DP=9,48). O tempo 
de serviço foi em média de 10 anos (DP=7,20) e 80% 
concluíram o curso superior. Na amostra de professores, 
somente 6% eram homens.

Quanto ao perfil comportamental das crianças dos grupos 
clínicos, têm-se: (a) as crianças com problemas em ambos os 
ambientes apresentavam mais dificuldades em comparação 
aos outros dois grupos, no relato de mães (18 internalizantes, 
14 externalizantes e 18 problemas totais, comorbidade em 
11 casos) e no relato de professores (15 internalizantes, 16 
externalizantes e 16 problemas totais, comorbidade em 3 
casos); (b) das crianças com problemas exclusivamente 
na família, no relato de mães 15 apresentavam problemas 
internalizantes, 6 externalizantes, 9 problemas totais e 
comorbidade em 4 casos; os professores dessas crianças 
identificaram poucos casos com problemas (1 internalizante, 
1 externalizante e 1 problema total); (c) das crianças 
identificadas como tendo problemas exclusivamente na escola, 
as mães pouco identificaram problemas (1 internalizante, 0 
externalizante e 1 problema total), enquanto que os professores 
relataram 4 casos de internalizantes, 8 de externalizantes e 
10 com problemas totais, sendo 3 deles com comorbidade.

Instrumentos

Child Behavior Checklist (CBCL) e Teachers Report 
Form (TRF) (Inventários de Comportamentos da Infância 
e Adolescência – Achenbach & Rescorla, 2001) para pré-
escolares e escolares foram utilizados para avaliar problemas 
de comportamento e distribuir as crianças em grupos clínicos 
e não clínicos. Os instrumentos investigam, respectivamente, 

com base no relato de pais e de professores, a frequência 
de respostas indicativas de problemas de comportamento. 
Os resultados são organizados de acordo com escalas de 
problemas de comportamento internalizantes (por exemplo, 
ansiedade e depressão), externalizantes (por exemplo, 
desobediência e oposição) e totais. Os instrumentos também 
preveem a identificação de transtornos de acordo com 
síndromes e classificações do Manual Diagnóstico e Estatístico 
de Transtornos Mentais – DSM-IV; os instrumentos ainda 
estão sendo atualizados para o DSM 5. Para todos os problemas 
identificados, há a classificação em clínico, não clínico e 
limítrofe. Para o presente estudo, considerando recomendações 
de Achenbach e Rescorla (2001), as classificações limítrofes 
foram consideradas como clínicas. Bordin et al. (1995) 
encontraram critérios satisfatórios de teste-positividade e de 
morbidade para os perfis clínico e não clínico.

O Roteiro de Entrevista de Habilidades Sociais Educativas 
Parentais e o Roteiro de Entrevista de Habilidades Sociais 
Educativas para Professores (RE-HSE-P, Bolsoni-Silva et al., 
2016; RE-HSE-Pr, Bolsoni-Silva et al., 2018) foram utilizados 
para avaliar as interações pais-filhos e professores-alunos. 
Ambos os instrumentos são testes psicológicos aprovados pelo 
Conselho Federal de Psicologia e avaliam, via entrevista com 
perguntas guias, habilidades sociais educativas (comunicação, 
afeto e limites), práticas negativas e variáveis de contexto na 
interação com os comportamentos dos filhos/alunos, tanto os 
considerados habilidosos quanto os que indicam problemas 
de comportamento. Os instrumentos apresentam dois fatores, 
configurando total positivo e total negativo de interações 
adulto-criança e discriminaram crianças com e sem problemas 
de comportamento nos testes de validade discriminante.

Foram utilizados o Questionário de Respostas 
Socialmente Habilidosas para Pais (QRSH-Pais, Bolsoni-
Silva & Loureiro, 2020) e o Questionário de Respostas 
Socialmente Habilidosas para Professores (QRSH-Pr, 
Bolsoni-Silva & Loureiro, 2020), que avaliam respostas de 
habilidades sociais, com base no relato de pais/cuidadores 
e professores. O QRSH-Pais apresenta dados satisfatórios 
de validades de constructo e discriminativa e alfa de 0,79. O 
QRSH-Pr também apresenta dados satisfatórios de validades 
de constructo e discriminativa, e alfa de 0,94. Ambos os 
instrumentos possuem ponto de corte para deficits em 
habilidades sociais, considerando análises de curva ROC.

Procedimentos de Coleta de Dados

Antes de iniciar a coleta de dados, foi obtida a aprovação 
da Secretaria de Educação de uma cidade do interior paulista. 
Em um segundo momento, foram contatadas escolas de 
Educação Infantil e de Ensino Fundamental para verificar 
a disponibilidade em participar do projeto. Foram colhidos 
dados junto a 14 Escolas Municipais Infantis e 12 Escolas 
Municipais de Ensino Fundamental, sendo que foi informado 
às mães que se tratava de uma pesquisa sobre interações 
pais e filhos e interações professores-alunos, as quais, ao 
aceitarem participar, assinaram um Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido. 
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Nas escolas, a pesquisadora informou os objetivos da 
pesquisa para a diretora ou coordenadora pedagógica e, na 
sequência, para os professores interessados em colaborar. 
Os professores que aceitaram participar também assinaram 
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e 
indicaram uma criança que consideravam ter problemas de 
comportamento e outra sem problemas de comportamento. 
As mães autorizaram que os professores respondessem 
instrumentos sobre suas crianças.

A coleta com as mães ocorreu em locais que os 
participantes julgaram de melhor acesso (na própria casa ou 
na escola) e com os professores a coleta ocorreu na escola. 
Foram entregues materiais informativos sobre o tema da 
pesquisa e, para as escolas que solicitaram, foram conduzidas 
palestras sobre as temáticas problemas de comportamento, 
habilidades sociais e práticas educativas, para garantir a 
finalidade ética com a pesquisa.

Procedimento de Tratamento e Análise de 
Dados

A sequência de tabulação de dados foi: (a) lançar os dados 
no Software ASEBA para codificar os comportamentos 

das crianças a partir do TRF e do CBCL em todas as 
categorias previstas nos instrumentos; (b) organizar os 
participantes em grupos de acordo com ter ou não problemas 
de comportamento exclusivamente na família (CBCL), 
exclusivamente na escola (TRF), em ambos os ambientes 
(CBCL e TRF) ou sem problemas de comportamento; 
(c) descrever a frequência dos problemas por meio de 
análises estatísticas descritivas, considerando os grupos 
com problemas só na escola, só na família ou em ambos os 
ambientes; (d) tabular os dados do RE-HSE-P, RE-HSE-Pr, 
QRSH-Pais e QRSH-Pr conforme as instruções próprias; 
(e) comparar os relatos de mães e professores (Teste 
Wilcoxon), no que se refere às variáveis de interesse do 
estudo, em cada um dos grupos clínicos (ambos ambientes, 
exclusivamente na família e exclusivamente na escola) e no 
grupo não clínico; (e) comparar os relatos de mães de cada 
grupo de crianças clínicas com crianças não clínicas (Teste 
Mann Whitney), no que se refere às variáveis de interesse 
do estudo; (f) comparar os relatos de professores de cada 
grupo de crianças clínicas com crianças não clínicas (Teste 
Mann Whitney), no que se refere às variáveis de interesse 
do estudo. Foi considerado o nível de significância a 5%. Os 
resultados foram organizados na forma de tabelas. 

RESULTADOS

A seção está organizada em três tabelas. A primeira delas 
apresenta o perfil das habilidades sociais educativas (HSE), 
práticas negativas, habilidades sociais e comportamentos 
infantis a partir dos relatos de mães e professores. As demais 

comparam os grupos clínicos e não clínico considerando os 
relatos de mães e de professores.

De acordo com a Tabela 1, verificaram-se diferenças 
entre os avaliadores para a maioria dos comportamentos 

Tabela 1 
Comparações entre as avaliações de mães e professores para os grupos clínicos e grupo não clínico, considerando as médias de ocorrência de práticas 
educativas, problemas de comportamentos e habilidades sociais infantis

Categorias

Clínicas – ambos 
ambientes (n = 23)

Clínicas – 
família (n = 18)

Clínicas – 
escola (n = 8)

Não clínicas
(n = 32)

MCA x 
PCA

MCF x
PCF

MCE x 
PCE

MNC x 
PNC

Mães 
(MCA*)

Prof. 
(PCA)

Mães 
(MCF)

Prof.
(PCF)

Mães 
(MCE)

Prof.
(PCE)

Mães 
(MNC)

Prof.
(PNC) p

HSE – total 9,87 5,09 10,56 3,78 9,13 3,88 10,09 3,41 0,000 0,000 0,012 0,000

HSE – comum. 
diversa 4,87 3,82 5,83 4,67 4,88 5,50 5,06 5,47 0,230 0,429 0,672 0,403

HSE – afeto 5,78 3,70 6,11 4,11 5,00 4,50 5,38 3,84 0,004 0,010 0,473 0,005

HSE – limites 2,26 4,48 2,50 2,56 2,63 3,50 3,00 2,53 0,003 0,634 0,526 0,232

Contexto 11,13 3,35 13,44 4,00 12,38 4,25 11,56 4,41 0,000 0,000 0,012 0,000

Prática negativa 7,57 4,52 6,94 2,78 5,13 3,75 4,47 1,16 0,006 0,029 0,395 0,000

HS – RE-HSE-P/Pr 11,74 6,04 13,28 6,94 11,38 5,38 12,34 8,31 0,000 0,000 0,017 0,001

Queixas problemas 7,52 11,04 8,00 7,44 7,13 13,00 4,47 2,03 0,036 0,521 0,073 0,003

Total Positivo 32,74 14,48 37,28 14,72 32,88 16,75 34,00 16,13 0,000 0,000 0,012 0,000

Total Negativo 15,09 15,57 14,94 10,22 12,25 13,50 8,94 3,19 0,987 0,074 0,325 0,000

HS – QRSH-Pais/Pr 29,74 29,26 35,00 28,50 31,75 25,00 31,91 43,81 1,000 0,047 0,401 0,000

Nota. *MCA – relato de mães de crianças clínicas em ambos ambientes; PCA – relato de professores de crianças clínicas em ambos ambientes.
MCF – relato de mães de crianças clínicas exclusivamente na família; PCF – relato de professores de crianças clínicas exclusivamente na família.
MCE – relato de mães de crianças clínicas exclusivamente na escola; PCE – relato de professores de crianças clínicas exclusivamente na escola.
MNC – relato de mães de crianças não clínicas; PNC – relato de professores de crianças não clínicas.
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avaliados. Para o grupo de crianças com problemas nos 
dois ambientes, têm-se que: (a) as habilidades sociais 
educativas totais são mais frequentes para as mães; (b) mães e 
professores não divergiram quanto à diversidade de assuntos 
na comunicação com as crianças, mas divergiram quanto ao 
afeto (mais frequente para as mães) e quanto aos limites (mais 
frequente para os professores); (c) as variáveis de contexto 
que indicam a diversidade no uso de HSE foi mais relatada 
por mães; (d) as práticas negativas foram mais frequentes 
para mães também na comparação com os professores, ainda 
que (e) professores identifiquem mais que as mães queixas 
de problemas de comportamento; (f) as habilidades sociais 
mensuradas pelos RE-HSE-P/Pr foram mais citadas por 
mães, ainda que, pelo relato dirigido (QRSH-P/Pr), não tenha 
diferença; (g) o total positivo teve maiores médias para mães 
e o total negativo não apresentou diferença.

As mães das crianças com problemas exclusivamente na 
família relataram ser mais habilidosas (com destaque para o 
afeto), mas também referiram usar mais práticas negativas. 
Queixas de problemas de comportamento, diversidade de 
comunicação e HSE – estabelecer limites não diferenciaram 
os relatos de mães e de professores. O contexto ocorreu mais 
no relato de mães, o que está em acordo com serem mais 
habilidosas nas interações com as crianças. As habilidades 
sociais infantis mensuradas pelos instrumentos não dirigidos 
(RE-HSE-P/Pr) e dirigidos (QRSH-P/Pr) foram mais 
relatadas por mães. O total positivo foi mais relatado por 
mães e o total negativo não diferenciou os avaliadores.

Em relação às crianças que apresentavam problemas 
exclusivamente na escola, verificou-se que as mães relataram 
mais habilidades sociais educativas totais e variáveis de 
contexto que os professores, ainda que as HSE de comunicação, 
afeto e limites não tenham diferenciado os grupos. As 
habilidades sociais das crianças via relato espontâneo também 
foram mais frequentes paras mães, bem como o total positivo 
de interações. As práticas negativas, queixas de problemas e 
total negativo não diferenciaram os grupos.

As comparações entre relatos de mães e de professores 
no grupo não clínico demonstraram que mães são mais 
habilidosas (HSE total e HSE-afeto) e em número maior de 
situações (contexto). Interessante notar que, diferentemente 
dos grupos clínicos, no não clínico os professores, mais 
que as mães, identificaram comportamentos de habilidades 
sociais nas crianças pelo instrumento dirigido (QRSH-P/Pr), 
mas as mães continuaram avaliando mais habilidades sociais 
pela entrevista (RE-HSE-P/Pr), o que culminou em maiores 
médias no total positivo. As queixas de problemas e as práticas 
negativas também foram mais relatadas pelas mães que pelos 
professores, com maiores médias no total negativo.

A Tabela 2 apresenta as comparações entre os relatos de 
mães de crianças clínicas com o relato de mães de crianças 
não clínicas.

As comparações expressas na Tabela 2 identificaram 
que mães de crianças com problemas em dois ambientes 
relataram mais que as mães das crianças não clínicas queixas 
de problemas de comportamento, uso de práticas negativas 
e total negativo de interações, enquanto que as HSE e as 
habilidades sociais infantis não diferenciaram os grupos. 
Nas comparações de mães de crianças com problemas 
exclusivamente na família com as não clínicas, também se 
verificou que, nesse grupo clínico, as mães identificaram 
mais problemas de comportamento e usavam mais práticas 
negativas, configurando mais interações sociais negativas 
(total negativo); adicionalmente, essas mães relataram usar 
mais de HSE-afeto, diferentemente do esperado. No grupo 
de crianças com problemas exclusivamente na escola, apenas 
as queixas de problemas de comportamento diferenciaram 
os grupos, com mais ocorrência para o grupo clínico na 
comparação com o não clínico. 

A Tabela 3 apresenta as comparações entre os relatos de 
professores de crianças clínicas e o relato de professores de 
crianças não clínicas.

Conforme a Tabela 3, verificaram-se diferenças 
nos relatos de professores das crianças com problemas 

Tabela 2
Comparações entre as avaliações de mães de crianças clínicas com mães de crianças não clínicas, considerando as médias de ocorrência de práticas 
educativas, problemas de comportamentos e habilidades sociais infantis

Categorias
Clínicas – ambos 
ambientes (n = 23)

Clínicas – 
família (n = 18)

Clínicas – 
escola (n = 8)

Não clínicas
(n = 32)

MCA x 
MNC

MCF x 
MNC

MCE
MNC

Mães (MCA) Mães (MCF) Mães (MCE) Mães (MNC) p

HSE – total 9,87 10,56 9,13 10,09 0,565 0,200 0,550

HSE – comum. diversa 4,87 5,83 4,88 5,06 0,959 0,502 0,932

HSE – afeto 5,78 6,11 5,00 5,38 0,425 0,036 0,727

HSE – limites 2,26 2,50 2,63 3,00 0,108 0,230 0,524

Contexto 11,13 13,44 12,38 11,56 0,608 0,306 0,599

Prática negativa 7,57 6,94 5,13 4,47 0,002 0,043 0,376

HS – RE-HSE-P/Pr 11,74 13,28 11,38 12,34 0,462 0,563 0,486

Queixas problemas 7,52 8,00 7,13 4,47 0,030 0,007 0,048

Total Positivo 32,74 37,28 32,88 34,00 0,489 0,172 0,946

Total Negativo 15,09 14,94 12,25 8,94 0,002 0,006 0,093

HS – QRSH-Pais/Pr 29,74 35,00 31,75 31,91 0,091 0,187 0,959
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em ambos os ambientes com as não clínicas em quase 
todas as comparações, sendo que nesse grupo clínico 
os professores relataram mais queixas de problemas de 
comportamento e mais uso de práticas negativas. Quanto 
às HSE, os professores das crianças clínicas usavam mais 
as relacionadas ao estabelecimento de limites e os das 
crianças não clínicas conversavam mais sobre assuntos 
diversos, do interesse da criança e em diferentes contextos; 
as habilidades sociais infantis foram mais relatadas pelo 
grupo não clínico (na entrevista RE-HSE-Pr e na escala 
QRSH-Pr). Nas comparações de professores das crianças 

com problemas exclusivamente na família com o grupo 
não clínico, as queixas de problemas, as práticas negativas 
e o total negativo foi mais relatado pelo grupo clínico e, 
por outro lado, as habilidades sociais das crianças foram 
identificadas com mais frequência no grupo não clínico pelo 
QRSH-Pr. Nas comparações das avaliações dos professores 
de crianças com problemas exclusivamente na escola com 
o grupo não clínico, também verificou-se mais queixas de 
problemas, práticas negativas e total negativo, sendo que as 
habilidades sociais infantis foram mais relatadas pelo grupo 
não clínico por meio dos dois instrumentos utilizados.

DISCUSSÃO

Com base nesses achados das comparações de avaliadores, 
tendo por base o CBCL e o TRF, conclui-se que mães e 
professores concordaram que as crianças com problemas em 
ambos os ambientes possuem mais comprometimento, com 
alta ocorrência de problemas internalizantes, externalizantes 
e total, sendo que, pela avaliação das mães, essas crianças 
apresentavam também mais comorbidade de problemas 
internalizantes e externalizantes. No entanto, para as 
crianças com problemas exclusivamente na família ou na 
escola constatou-se divergência no relato dos avaliadores. 
Considerando a metanálise de De Los Reyes et al. (2015) 
e o estudo de Llanes et al. (2020), pode-se afirmar que a 
presente pesquisa concorda com esses autores, uma vez que 
constataram de baixa a moderada correlação entre relatos de 
pais e professores. Os autores afirmaram que a discordância 
poderia ser explicada pelo uso de diferentes instrumentos e 
pela avaliação em contextos distintos, pois pais e mães que 
avaliam no mesmo contexto são mais concordantes que 
outros pares de avaliadores. De fato, a família e a escola 
são contextos distintos que exigem repertórios próprios, no 
entanto, segundo os avaliadores, é curioso que as crianças 

com dificuldades na família e na escola apresentaram perfis 
comportamentais semelhantes nos dois contextos, o que 
talvez seja explicado pela natureza das interações sociais 
estabelecidas nesses dois ambientes, o que será discutido 
mais à frente.

Desse modo, ainda que a literatura que compara relato 
de mães e professores quanto aos comportamentos das 
crianças não tenha consenso, alguns estudos verificaram 
concordância (Bernedo et al., 2014; Ercan et al., 2015) e 
outros discordâncias (Korsch & Petermann, 2014; Lavigne 
et al., 2015; Rescorla et al., 2014; Rudasill et al., 2014), 
o que de algum modo traz consonância com os achados 
do presente estudo, uma vez que parte das comparações 
não diferenciaram mães de professores e outras sim. No 
entanto, nenhuma dessas pesquisas compararam crianças 
com problemas em ambos ambientes ou exclusivamente 
na escola ou na família, como o presente estudo, o que 
pode ser uma variável relevante para explicar porque os 
relatos concordaram em alguns aspectos, mas discordaram 
em outros. Santiago et al. (2016) verificaram que o maior 
preditor para a discrepância no relato de pais e professores 

Tabela 3 
Comparações entre as avaliações de professores de crianças clínicas com professores de crianças não clínicas, considerando as médias de ocorrência 
de práticas educativas, problemas de comportamentos e habilidades sociais infantis

Categorias
Clínicas – ambos 
ambientes (n = 23)

Clínicas – 
família (n = 18)

Clínicas – 
escola (n = 8)

Não clínicas
(n = 32)

PCA x 
PNC

PCF x 
PNC

PCE
PNC

Prof. (PCA) Prof. (PCF) Prof. (PCE) Prof. (PNC) p

HSE – total 5,09 3,78 3,88 3,41 0,023 0,690 0,461

HSE – comum. diversa 3,82 4,67 5,50 5,47 0,010 0,323 0,744

HSE – afeto 3,70 4,11 4,50 3,84 0,532 0,619 0,309

HSE – limites 4,48 2,56 3,50 2,53 0,001 0,950 0,219

Contexto 3,35 4,00 4,25 4,41 0,033 0,515 0,863

Prática negativa 4,52 2,78 3,75 1,16 0,000 0,034 0,004

HS – RE-HSE-P/Pr 6,04 6,94 5,38 8,31 0,006 0,122 0,018

Queixas problemas 11,04 7,44 13,00 2,03 0,000 0,002 0,001

Total Positivo 14,48 14,72 16,75 16,13 0,184 0,287 0,107

Total Negativo 15,57 10,22 13,50 3,19 0,000 0,003 0,002

HS – QRSH-Pais/Pr 29,26 28,50 25,00 43,81 0,000 0,000 0,000
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foi a ocorrência de conflitos da criança com o professor e, 
por sua vez, esses conflitos foram fortemente associados 
com a identificação de problemas de comportamento. Os 
achados da presente pesquisa parecem concordar com 
Santiago et al. (2016) ao verificar a frequência alta do relato 
de queixas comportamentais e de práticas negativas pelo 
professor, como será discutido na sequência. Rohenkohl e 
Castro (2012) também encontraram que mães relataram mais 
problemas internalizantes do que professores. 

As mães deste estudo pareceram ter bons recursos 
quanto às HSE totais e HSE-afeto, o que é reconhecido 
como relevante para prevenir problemas de comportamento 
(Bolsoni-Silva & Loureiro, 2019; García-Linares et al., 
2014; Nunes et al., 2013; Rohenkohl & Castro, 2012; 
Vafaeenejad et al., 2019; Zalewski et al., 2017). No entanto, o 
uso de práticas negativas com alta frequência possivelmente 
mantém forte a ocorrência dos problemas de comportamento 
das crianças, como apontado em estudos prévios (García-
Linares et al., 2014; Price et al., 2013; Vafaeenejad et al., 
2019; Zalewski et al., 2017).

Heatly e Votruba-Drzal (2017) verificaram que a 
interação pais-filhos influenciava no engajamento da criança 
na primeira série escolar, bem como a ocorrência de conflitos 
com o professor. Nesse sentido, a referência ao uso de muitas 
práticas negativas para educar os filhos por parte das mães 
é preocupante, ainda que também tenham relatado usar 
habilidades sociais educativas.

Quanto às crianças com problemas exclusivamente 
no ambiente familiar, no qual há a ocorrência maior 
de problemas internalizantes, tal dado também tem 
concordância com outros estudos que identificaram mais 
ocorrência no uso de práticas negativas nessa condição 
(Tandon et al., 2009). De maneira geral, pode-se afirmar 
que, como relatado por Silveira e Wagner (2009), tanto pais 
quanto professores, diante de problemas de comportamento 
das crianças, relataram utilizar tanto práticas positivas 
quanto negativas, ainda que mães referissem usarem mais 
práticas negativas que os professores, mas também usaram 
mais habilidades sociais de afeto. Interessante destacar que 
os professores, para o grupo clínico problemas em ambos 
os ambientes, referiram usar mais de HSE-limites, contudo 
também referiram usar comunicação diversa quando 
comparados aos grupos não clínicos, como já foi verificado 
por Bolsoni-Silva et al. (2018).

Quanto às comparações entre os relatos de mães e 
professores referente às suas práticas educativas e aos 
comportamentos das crianças, conclui-se que: (a) mães são 
mais habilidosas que os professores incluindo às variáveis 
de contexto (diversidade de interações positivas), as HSE 
gerais e as HSE-afeto para as crianças com problemas de 
comportamento nos dois ambientes, exclusivamente na 
família, e no grupo não clínico; e as HSE gerais e contexto 
também tiveram maiores médias para as mães no grupo 
de crianças com problemas exclusivamente no ambiente 
escolar; (b) as HSE-comunicação diversa e HSE-limites 

não diferenciaram mães e professores; (c) as HSE-limites 
foram relatadas com mais frequência pelos professores 
de crianças com problemas em ambos os ambientes; (d) 
as mães relataram utilizar mais práticas negativas quando 
a criança apresentava problemas nos dois ambientes, 
exclusivamente na família e no grupo não clínico, não 
diferenciando do relato de professores para as crianças com 
problemas exclusivamente na escola; (e) mães relataram 
mais queixas de problema de comportamento para as 
crianças sem problemas de comportamento e os professores, 
mais para aquelas com problemas em dois ambientes; 
não se diferenciando nas demais comparações; (f) mães 
identificaram pelos relatos espontâneos (RE-HSE-P) mais 
habilidades sociais nas crianças de todos os grupos clínicos 
e do grupo não clínico, mas, pelos instrumentos dirigidos 
(QRSH-Pais/Pr), as mães apontaram maiores escores para 
o grupo com problemas exclusivamente na família e os 
professores para as crianças sem problemas.

Sintetizando, pode-se dizer que tanto mães quanto 
professores relataram usar práticas positivas como negativas 
na interação com as crianças e que os professores relataram 
menos o uso de práticas negativas na comparação com as 
mães, o que é concordante com a pesquisa desenvolvida por 
Silveira e Wagner (2009), os quais também verificaram que 
pais e professores usavam, na mesma frequência, práticas 
indutivas, que têm relação com as práticas identificadas 
como HSE-limites no presente estudo. Pode-se afirmar 
que os achados desta pesquisa confirmam em parte os de 
Silveira e Wagner (2009), pois professores relataram emitir 
mais essas habilidades exclusivamente com as crianças com 
problemas em ambos os ambientes. Em direção semelhante, 
Garcia et al. (2016) verificaram que professores usavam 
das mesmas práticas educativas que os pais, embora com 
menor frequência, o que se pode dizer ter sido confirmado na 
presente investigação, pois tanto as HSE quanto as práticas 
negativas foram utilizadas por mães e professores, mas com 
mais frequência pelas mães.

As mães identificaram, de maneira geral, mais habilidades 
sociais que os professores, o que parece concordar com 
Korsch e Petermann (2014), que verificaram que pais 
relataram mais comportamentos pró-sociais que os 
professores. Por outro lado, os professores apontaram mais 
habilidades sociais de mães para as crianças sem problemas 
de comportamento no instrumento dirigido. Bolsoni-Silva e 
Loureiro (2016) verificaram que os professores identificaram 
um número maior de comportamentos de habilidades sociais 
que as mães quando comparados grupos clínicos e não 
clínicos, o que tem consonância com o presente estudo. 
Sabe-se que repertórios de habilidades sociais e de problemas 
de comportamento são inversamente proporcionais, seja no 
relato de pais (Fernandes et al., 2018; Kim et al., 2011; 
Reynolds et al., 2010), seja no de professores (Kettler et al., 
2011; Pizato et al., 2014). Desse modo, era de se esperar 
mais queixas de problemas de comportamento e menos 
repertório de habilidades sociais, o que foi corroborado na 
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presente investigação. Com base no que foi constatado neste 
estudo, pode-se hipotetizar que o uso de HSE e de práticas 
negativas ocorreu de modo contingente aos comportamentos 
problema e habilidosos das crianças (Assis-Fernandes & 
Bolsoni-Silva, 2020).

Nessa direção, verificou-se que as HSE-afeto das mães, 
as HSE-limites do professor e as HSE-comunicação diversa 
dos professores são bons indicadores de recursos, uma vez 
que se sabe que o afeto pais-filhos (Bolsoni-Silva et al., 2016; 
Borden et al., 2014) e o grau de proximidade na interação 
professor-aluno diminui a chance de comportamentos 
externalizantes (Bolsoni-Silva & Mariano, 2018; O’Connor 
et al., 2011; Ribeiro, 2010), bem como o estabelecimento 
de regras (Bolsoni-Silva & Loureiro, 2019) e o manejo 
positivo (Bolsoni-Silva & Mariano, 2018). No entanto, 
como se está discutindo acerca de crianças com problemas 
de comportamento, pode-se pensar que a qualidade da 
comunicação diversa que inclua assuntos de interesse da 
criança e assuntos acadêmicos (Bolsoni-Silva et al., 2018; 
Mariano & Bolsoni-Silva, 2018), menor uso de afeto pelos 

professores e excesso no uso de práticas negativas (Santiago et 
al., 2016) pode estar favorecendo a manutenção dos problemas 
de comportamento tanto na escola quanto no ambiente familiar.

Destaca-se como relevante o uso de dois instrumentos 
para avaliar habilidades sociais infantis, sendo um de relato 
espontâneo na forma de entrevista e outro dirigido (escala 
tipo likert), pois os instrumentos identificaram diferenças 
no relato de mães e professores, como já verificado por 
Bolsoni-Silva e Loureiro (2019). O relato espontâneo sugere 
maior discriminação e com maior chance de os adultos 
identificarem e consequenciarem os comportamentos das 
crianças, o que ocorreu mais no relato das mães. O uso da 
escala, por outro lado, favoreceu ao respondente a avaliação 
de uma gama maior de comportamentos. Desse modo, o uso 
combinado dos dois instrumentos mostrou-se útil.

Com os achados da presente pesquisa, pode-se afirmar 
que o comportamento da criança, habilidoso ou não, recebe 
influência de ambos ambientes familiar e escolar e, portanto, 
intervenções em cada um desses contextos tornam-se úteis 
e necessárias.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Esta pesquisa identificou semelhanças e diferenças 
entre os relatos de mães e professores quanto às suas 
práticas educativas e os comportamentos das crianças. 
Nas comparações entre avaliadores, verificou-se que as 
mães relataram ser mais habilidosas de maneira geral e 
especialmente quanto ao afeto, enquanto que os professores 
referiram ser mais hábeis que as mães no uso de HSE 
para estabelecer limites no grupo com problemas nos 
dois ambientes. Por outro lado, as mães, mais que os 
professores, relataram usar de práticas negativas para educar 
as crianças; as mães queixavam-se mais de problemas 
de comportamento no grupo não clínico e os professores 
no grupo com problemas em ambos ambientes; ainda, as 
mães identificaram mais habilidades sociais nas crianças 
com problemas exclusivamente na família e os professores 
naquelas não clínicas.

Como pontos fortes deste estudo, tem-se: a comparação 
dos grupos considerando a ocorrência de problemas em 
ambos ambientes (familiar e escolar) ou em exclusivamente 
um deles; a manutenção na amostra exclusivamente mães 
biológicas e provenientes de famílias biparentais também 
foi importante, pois controlou variáveis de confundimento 
quanto às práticas educativas; e ao utilizar dados de 
diferentes informantes sobre os próprios comportamentos 
e os comportamentos das crianças ampliou a compreensão 
sobre as questões investigadas. Como limitações, é preciso 
indicar a amostra reduzida, bem como a diferença perfis de 
problemas para as crianças com dificuldades exclusivamente 
na família ou exclusivamente na escola. Tais limitações 
poderão ser consideradas em futuros estudos, além de incluir 
os pais como informantes e contar não só com dados de 
relato, incluindo métodos de observação.
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