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RESUMO  

 A avaliação do stress é importante para a investigação e também para a prática 

clínica. O stress pode ter uma influência negativa na relação diádica pais-filhos e está 

demonstrado que afeta o bem-estar dos pais e da criança (Crnic et al., 2005). 

O objetivo principal do presente estudo é validar o 8Questionário Fatores de Stress 

do Quotidiano9 (QFSQ, Kanner, Coyne, Schaffer & Lazarus, 1981) para a população 

portuguesa. Recolheram-se dados numa amostra de 428 pais e mães de crianças/jovens 

entre 1 e 17 anos de idade. Os pais preencheram uma Escala de Stress Parental e a versão 

portuguesa do QFSQ. Os resultados obtidos indicam que o instrumento apresenta 

qualidades psicométricas promissoras, evidenciadas por uma elevada consistência 

interna, uma estrutura fatorial coerente e bons indicadores de validade convergente. Isto 

sugere que o questionário é potencialmente adequado para a avaliação do construto. 

Adicionalmente, o estudo encontrou diferenças significativas nos níveis de stress 

conforme o género e em pais com (vs. sem) crianças com problemas do foro psicológico 

e físico. Por fim, assinalam-se relações negativas entre os níveis de stress e a perceção de 

satisfação com o papel parental, perceção de competência e de realização parental. 
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ABSTRACT 

Stress evaluation is important for investigation as well as for the clinical practice. 

Stress can have a negative influence on the parents 3 children dyadic relationship and it 

is demonstrated that it affects the wellbeing of the parents and the children. (Crnic et al., 

2005). 

The main goal of this study is to validate the "Questionário de Fatores de Stress 

do Quotidiano" (QFSQ, Kanner, Coyne, Schaffer & Lazarus, 1981) for the portuguese 

population. Data was collected from a sample of 428 fathers and mothers of children/teens 

aged between 1 and 17 years. The parents filled a Parenting Stress Scale and the portugese 

version of QFSQ. The obtained results indicate that the instrument presents promising 

psychometric qualities, evidenced by a high internal conscience, a coherent factorial 

structure and good convergent validity indicators. This suggests that the questionnaire is 

potentially adequate for the evaluation of the construct. Additionally, the study found 

significant differences on the stress levels between genders and parents with (VS without) 

children with psychological and physical problems. Finally, negative relationships are 

marked between the stress levels and the perception of satisfaction on the parental role, 

competence perception and parental fulfilment. 
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INTRODUÇÃO 

Conceptualização de stress 

Cohen refere-se ao termo stress como <um processo no qual as exigências 

ambientais sobrecarregam ou excedem a capacidade adaptativa de um organismo, 

resultando em mudanças psicológicas e biológicas= (Cohen et al., 1997, p. 3). O termo 

stress, é um termo geral em psicologia que se refere a uma ampla gama de estados 

emocionais carregados negativamente, como agitação, irritabilidade, ansiedade, raiva, 

superestimulação, frustração e infelicidade. No entanto, também existem estudos que 

apoiam a ideia de que, em determinadas circunstâncias, o stress pode ter efeitos positivos 

na resposta imunitária (Dhabhar, 2007) e que o impacto do stress na saúde e no 

desempenho pode variar dependendo da mentalidade da pessoa em relação ao stress 

(Crum et al., 2013). Assim, não deve ser tratado como um conceito unitário, mas como 

um termo com muitas manifestações psicológicas. Em geral, apesar do problema de 

delimitação, o stress é um estado de valência negativa e de excitação positiva. 

Lazarus considerou o stress a partir de um modelo transacional entre uma pessoa 

e seu ambiente (Lazarus, 1991). Segundo este modelo, a intensidade e o significado desta 

transação são avaliados pessoalmente, fornecendo os recursos de enfrentamento 

correspondentes. O componente cognitivo-avaliativo foi introduzido no mecanismo de 

stress para explicar a variabilidade intra e interindividual na associação entre eventos 

ambientais e níveis de stress induzidos (Lazarus, 1991). Sob esta noção, o mapeamento 

entre o stressor e a resposta ao stress não é universal, nem constante, pois é regulado por 

processos cognitivos de avaliação (cf. Lazarus, 1991). Segundo o autor, existem dois tipos 

de avaliação, sendo a avaliação primária (que se relaciona com o compromisso pessoal 

para o cumprimento de metas), e a avaliação secundária (que se relaciona com a 

responsabilidade pessoal e a disponibilidade de recursos de enfrentamento). 

O stress pode, também, ser perspetivado numa lógica de acontecimentos de vida. 

Estes são definidos como mudanças significativas e marcantes nas circunstâncias de vida 

de uma pessoa, tais como o casamento, a morte de um ente querido ou o desemprego, e 

têm provavelmente um impacto em quase todos os aspetos da vida quotidiana (Luhmann 

et al., 2012; Perrig-Chiello et al., 2016). Os stressores diários minors são definidos como 

stresses rotineiros da vida quotidiana (Kanner et al., 1981). Segundo o autor, este conceito 

refere-se a pequenas ocorrências inesperadas do quotidiano que perturbam a vida diária. 

Exemplos disso podem ser conflitos com a família, questões financeiras, questões 



 

relacionadas com o trabalho, engarrafamentos de trânsito, lidar com filhos pequenos, e 

assim por diante. 

Os fatores de stress, segundo Pearlin e Bierman (2013), que ocorrem num domínio 

específico também podem repercutir-se noutro domínio, sendo este fenómeno conhecido 

como <efeito de transbordamento" e explica em parte porque é que os stressores diários 

que ocorrem num contexto específico podem afetar diferentes aspetos da vida de uma 

pessoa. Por exemplo, no exercício da parentalidade. Ainda que acontecimentos de vida 

tenham provavelmente um impacto em quase todos os aspetos da vida quotidiana 

(Luhmann et al., 2012; Perrig-Chiello et al., 2016), o seu efeito cumulativo na saúde e no 

bem-estar pode não ser tão grande como o de stressores da vida quotidiana, mas 

frequentes (Lazarus & Folkman, 1984), que quando repetidos com alguma frequência ao 

longo do tempo, podem prejudicar a saúde e o bem-estar (por exemplo, Day et al., 2005; 

Graf et al., 2017; Hart, 1999). 

 

Stress parental e impactos em pais e filhos 

O stress diário do quotidiano apresenta-se, especialmente, como uma 

característica notável nas famílias com crianças pequenas (Crnic & Low, 2002), e todos 

os pais enfrentam desafios diários relacionados com o desenvolvimento dos filhos e as 

exigências do papel parental (Crnic & Greenberg, 1990), pois ser pai ou mãe é uma 

experiência complexa e potencialmente stressante (Copeland & Harbaugh, 2005), e 

podem levar ao sofrimento no papel parental (Crnic & Low, 2002). Tal stress, segundo 

diversos autores, pode manifestar-se no uso de práticas disciplinares hostis e menor 

satisfação no seu papel (Pereira et al., 2013). 

O stress parental é definido como uma tensão que envolve reações fisiológicas e 

psicológicas à adaptação aos desafios no exercício da parentalidade (Deater-Deckard, 

2004). O stress parental pode ser atribuído a interações negativas entre os pais e seus 

descendentes, para além da incapacidade de cumprir as responsabilidades do exercício da 

parentalidade de forma eficaz (Abidin, 1990), que podem incluir, por exemplo, os 

desafios de atender às necessidades nutricionais de uma criança exigente ou garantir que 

a criança tenha roupas limpas para usar na escola todos os dias (Crnic & Low, 2002). 

Num estudo conduzido por Ayala-Nunes e colegas (2017), realizado com uma 

amostra de 167 pais portugueses em risco psicossocial, verificou-se que mais de metade 

dos participantes reportaram níveis clinicamente significativos de stress parental. Para 

além disso, os autores verificaram também fatores que mais contribuem para o stress 



 

parental, sendo eles fatores pessoais (e.g., nível educacional, idade, angústia psicológica, 

baixa autoconfiança e sentido de eficácia parental), assim como fatores contextuais (e.g., 

eventos de vida stressantes, poucos recursos económicos, falta de suporte social, 

composição familiar), para além de fatores relacionados com a criança, (e.g., as condições 

de saúde e de desenvolvimento, a idade da criança). 

Por exemplo, no estudo conduzido por Conger e Donnellan (2007), foi 

demonstrado que pais que que relatam níveis mais elevados de stress utilizam práticas 

parentais menos positivas e estimulantes, e práticas mais aversivas e punitivas orientadas 

para o controlo dos seus filhos. Há, por isso, um risco aumentado de diminuição da 

qualidade parental, menos positividade parental e prazer diádico durante as interações 

entre pais e filhos, de comportamentos problemáticos das crianças e sofrimento 

psicológico parental (Barroso et al., 2018; Crnic et al., 2005; Stone et al., 2016). Em casos 

de maior gravidade, o stress parental constitui-se como um fator de risco para negligência 

parental (Slack et al., 2011) e abuso físico (Haskett et al., 2003). Além disso, numa revisão 

sistemática conduzida por Barroso e colegas (2018) verificou-se que vários estudos 

demonstram ligação entre stress parental e problemas de comportamento infantil. 

Verificou-se que níveis elevados de stress parental aumentam a probabilidade de 

problemas de saúde nas crianças (Larkin & Otis 2018), assim como de problemas 

emocionais e comportamentais (Baker et al., 2003; Deater-Deckard, 2004). 

 

Instrumentos de avaliação do stress parental 

Existem alguns instrumentos validados para a população portuguesa que podem 

permitir a avaliação do stress parental. 

A Escala de Perceção de Stress (EPS; Trigo et al., 2010) versão portuguesa do 

Perceived Stress Scale (Cohen et al., 1983) é um dos instrumentos de autorrelato mais 

utilizados na avaliação global do stress, permitindo determinar até que ponto os 

acontecimentos de vida são percebidos como indutores do stress. Esta escala é aplicável 

a diferentes grupos etários, desde adolescentes a idosos, pois não contem questões 

específicas do contexto, e tal ausência é um fator importante na escala e, provavelmente, 

razão pela qual esta escala tenha sido validada em diversas culturas (confrontar Trigo et 

al., 2010). A EPS assume a perspetiva teórica que <a pessoa interage ativamente com o 

meio ambiente, apreciando os acontecimentos como potencialmente ameaçadores ou 

desafiantes à luz dos recursos de coping disponíveis= (Cohen et al,1983, p.386). No 

entanto, Lazarus, DeLongis, Folkman e Gruen (1985) criticam esta escala, afirmando 



 

explicitamente que a EPS confunde antecedentes e consequentes, causas e efeitos 

continuando a ser uma <medida de psicopatologia ou distresse= (p.771). De facto, esta 

escala não foca a apreciação do evento, mas sim <sentimentos negativos e reações no 

último mês= (Lazarus et al.1985 , p.771). Embora Cohen et al. (1983) considerem a 

escala, uma escala de perceção de stresse que avalia o stresse segundo o modelo de 

Lazarus, o grupo deste autor (Lazarus et al., 1985) declara que tal não é verdade e que os 

autores confundem estas medidas. Olhando para os dados que Cohen et al. (1983) 

disponibilizam parece acentuarem-se as dúvidas acerca do que a EPS mede. De facto, e 

de acordo com os dados do estudo original, a correlação da EPS com o número de 

acontecimentos de vida e com o impacto dos acontecimentos de vida é modesto 

(respetivamente 0,20 e 0,35 para a amostra principal). Pelo contrário a correlação da 

mesma amostra com a avaliação de sintomas psicopatológicos (avaliados com a Centers 

for Epidemiologic Studie Depression Scale) é de 0,76. Ou seja, tal como afirmam Lazarus 

e colegas (1985) a EPS parece ser antes uma medida de distresse (Pais Ribeiro e Marques, 

2009). 

 O Índice de Stress Parental (ISP; Santos, 1997), versão portuguesa do traduzido 

e adaptado do original Parenting Stress Índex 3 PSI (Abidin, 2003), é um dos 

instrumentos mais amplamente utilizados para avaliar o stress parental e as suas fontes 

(Hasket et al., 2006; Zaidman et al., 2010), especialmente na versão curta devido à sua 

facilidade de aplicação (Santos, 2008). Segundo Abidin (1983), este instrumento permite 

avaliar o stress percebido pelos cuidadores de crianças com idades entre 1 mês e 12 anos 

de idade em dois domínios principais de fontes de stress na relação pais-filhos: 

características da criança (domínio da criança); características da figura parental (domínio 

dos pais). O ISP, na versão completa, é composto por 132 itens, e permite calcular 

resultados por subescala, por domínio e por Total de stress. Para além disso, o ISP possui 

uma escala de Stress de Vida, que fornece um indicador da quantidade de stress externa 

à relação diádica mãe/pai-criança, que está a ser vivenciada pela figura parental. O ISP 

continua a ser um dos instrumentos mais usados para medir o stress parental, mas são 

necessários estudos psicométricos para consolidar a sua estrutura fatorial e validade 

transcultural (confrontar Ríos et al., 2022). Para além de que a versão longa apresenta 

desafios devido à sua extensão. 

A Escala de Stress Parental (ESP) versão adaptada para a população portuguesa 

do Parental Stress Scale 3 PSS (Berry & Jones, 1995) e validada por Algarvio e colegas 

(2018) é um questionário de autorrelato que permite obter uma medida do nível do stress 



 

subjetivo que decorre especificamente do exercício da parentalidade. A seleção dos itens 

considerou esta dicotomia, incluindo componentes prazerosas ou positivas da 

parentalidade e componentes negativas. Os aspetos positivos incluem benefícios 

emocionais; sentido de enriquecimento e desenvolvimento pessoal; e os aspetos negativos 

incluem as exigências de recursos como tempo, energia e dinheiro; custos de 

oportunidade; e restrições (Berry e Jones, 1995). A pontuação final do stress parental é 

obtida através da ponderação das consequências negativas subjetivas do papel parental 

em relação às consequências positivas e prazerosas que pode proporcionar (Lessenberry 

& Rehfeldt, 2004). Esta escala, validada por Algarvio e colegas (2018), contém 14 itens 

respondidos numa escala de Likert de 5 pontos (em que 1 3 <Discordo totalmente= e 5 3 

<Concordo totalmente=), com 4 fatores (1 3 stressores parentais; 2 3 satisfação parental; 

3 3 falta de controlo; 4 3 medos e ansiedades), em que scores totais elevados sugerem 

níveis de stress parental elevados. 

A escala Parenting Daily Hassles 3 PDH desenvolvida por Crnic e Greenberg 

(1990) e Crnic e Booth (1991), versão portuguesa traduzida e adaptada por Costa e 

colegas (2021), é uma medida focada nos pequenos eventos diários que avalia a 

frequência e a intensidade do stress parental decorrentes do exercício da parentalidade. 

Esta escala apresenta-se como útil para identificar fatores cumulativos que aumentam o 

stress no dia a dia. 

Analisados estes instrumentos supramencionados, verifica-se que nenhum tem em 

consideração os stresses rotineiros da vida quotidiana. Deste modo, este estudo parece 

apresentar-se como pertinente por avaliar ao mesmo tempo o stress diário, assim como o 

stress parental com foco no quotidiano. 

Nas últimas décadas, tem-se verificado um aumento tanto na investigação clínica 

como na investigação interesse em medir e compreender os efeitos do stress parental 

(Holly et al., 2019). Este estudo permitirá avaliar se o instrumento Questionário de 

Fatores de Stress do Quotidiano, versão portuguesa do traduzido e adaptado do original 

Daily Hassles Questionnaire (Kanner, Coyne, Schaffer & Lazarus, 1981), é uma medida 

de avaliação do stress parental válida, o que permitirá aos profissionais avaliarem a 

presença (ou não) de stress de forma a poderem dar uma melhor resposta às necessidades 

dos pais, evitando potenciais riscos à relação diádica pais-filhos, uma vez que níveis 

elevados de stress parental aumentam a probabilidade de problemas de saúde nas crianças 

(Larkin & Otis 2018), assim como de problemas emocionais e comportamentais (Baker 

et al., 2003; Deater-Deckard, 2004). Assim este instrumento poder-se-á apresentar como 



 

uma ferramenta útil para novas investigações, assim como permitir avaliar os resultados 

de intervenções. 

 

METODOLOGIA 

Objetivos 

O objetivo geral do estudo é avaliar as qualidades psicométricas do instrumento 

Questionário de Fatores de Stress Quotidiano, (QFSQ, Kanner, Coyne, Schaffer & 

Lazarus, 1981) numa amostra comunitária de pais e mães portugueses. Os objetivos 

específicos são os seguintes: 

- Encontrar a solução Fatorial adequada ao contexto português para o 

Questionário de Fatores de Stress Quotidiano; 

- Avaliar a sua confiabilidade, ou seja, a análise de consistência interna por meio 

do coeficiente alfa de Cronbach; 

- Analisar a sua validade convergente, correlacionando o Questionário de Fatores 

de Stress Quotidiano com outra medida de stress parental; 

- Explorar se existem diferenças de grupos nos níveis de stress individual e 

relacionados com a criança e parentalidade e considerando algumas variáveis 

sociodemográficas; 

- Explorar associações entre variáveis do questionário sociodemográfico e os 

níveis de stress avaliados pelo Questionário de Fatores de Stress Quotidiano. 

 

Participantes 

 Os participantes deste estudo são 428 pais e mães (biológicos ou não) de crianças 

ou jovens com idades compreendidas entre 1 e 17 anos de idade, de idades compreendidas 

entre os 24 e os 60 anos (M = 42.06, DP = 6.487), na sua maioria mães (n = 326; 76,2%). 

A amostra contemplava ainda participantes de nacionalidade não portuguesa (3%). 

Quanto à zona de residência, a maioria dos participantes residem em zona urbana (n = 

205; 47,9%). Relativamente à escolaridade, 57,2% tinham ensino superior, 25,9% tinham 

o ensino secundário, 7,5% ensino pós-secundário (curso de especialização tecnológica 

não superior), 6,3% o 3º ciclo de ensino básico, 2,3% o 2º ciclo de ensino básico, 0,5% o 

1º ciclo de ensino básico, existindo ainda sem habilitações académicas (0,2%). 

 A nível familiar, a maior parte da amostra apresentou uma configuração familiar 

tradicional (n = 346; 80,8%), 8,4% monoparental e 3,5% família reconstituída. Existindo 

uma prevalência de casados (n = 293: 68,5%). Os participantes tinham entre 0 e 4 filhos 



 

biológicos (M = 1.76, DP = 0,687). O número total de crianças com idades compreendidas 

entre 1 e 17 anos corresponderam a 665, das quais cerca de 9,3% tinham entre 1 e 2 anos, 

14,3% entre 3 e 5 anos, 29,6% entre 6 e 9 anos, 13,4% entre 10 e 11 anos, 19,4% entre 

12 e 14 anos e 14% entre 15 e 17 anos de idade. Cerca de 9,2% das crianças (n = 61) 

apresentavam diagnóstico de algum problema de saúde físico ou psicológico. 

 

Instrumentos: 

Questionário Sociodemográfico (QSD; Vidal et al., 2024) 

O protocolo incluiu um questionário sociodemográfico, desenvolvido pela equipa 

de investigação, e composto por questões que pretendem recolher informações acerca do 

participante (e.g. situação pessoal e familiar, qualidade na relação com filhos, satisfação 

no papel parental), e dos seus filhos (e.g., idade, diagnóstico de problema de saúde física 

ou psicológica). 

Escala de Stress Parental (ESP; Berry & Jones, 1995; versão portuguesa 

Algarvio et al., 2018) 

Esta escala permite obter uma medida do nível de stress subjetivo relativo ao 

exercício da parentalidade. Este questionário é de autorrelato, e contém 14 itens 

respondidos numa escala de Likert de 5 pontos (em que 1 significa <Discordo totalmente= 

e 5 <Concordo totalmente), constituído por 4 fatores: 1 3 stressores parentais (e.g., Ter 

um filho(s) deixa-me pouco tempo e não me permite uma grande flexibilidade na minha 

vida); 2 3 satisfação parental (e.g., Gosto de passar tempo com o(s) meu(s) filho(s)); 3 3 

falta de controlo (e.g., Ter um filho(s) significa ter poucas escolhas e pouco controlo sobre 

a minha vida); 4 3 medos e ansiedades (e.g., Cuidar do(s) meu(s) filho(s) por vezes exige 

mais tempo e energia do que aquela que tenho para dar). A pontuação de stress parental 

varia entre 18 e 90, sendo que pontuações mais baixas indicam níveis mais baixos de 

stress parental. Os estudos psicométricos da escala original revelaram uma elevada 

confiabilidade a = .83, assim como a versão portuguesa a = .78. Neste estudo, a 

consistência interna medida pelo alfa de Cronbach para a escala total foi de .73. Os valores 

de alfa de Cronbach obtidos para esta estrutura foi de .768 do fator <stress parental=, .601 

do fator <satisfação parental=, .709 do fator <falta de controlo= e .652 do fator <medos e 

ansiedades=. Estes valores de alfa indicam que ambos os fatores apresentam uma 

consistência interna aceitável. 

Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano (QFSQ; Kanner, Coyne, 

Schaffer & Lazarus, 1981; versão portuguesa Negrão, Pereira & Soares, 2009) 



 

Este questionário permite obter uma medida de stress relacionado com questões 

da criança ou familiares, como de questões individuais, adotando uma perspetiva de 

stressores do quotidiano. O instrumento contém 45 itens de resposta que se dividem em 

2 categorias: 1) situações relativas ao(s) filho(s) e família (e.g., Ter de fazer tarefas extra 

por causa dos meus filhos.); 2) situações da vida quotidiana (e.g., Limpar e cuidar da 

casa.). As respostas são dadas, tendo em conta as suas experiências na última semana, 

numa escala de Likert de 5 pontos (de 0 a 4), em que 0 = <Nenhum incómodo=; 1 = 

<Ligeiro incómodo=; 2 = <Algum incómodo=; 3 = <Bastante incómodo= e 4 = <Muito 

incómodo=. A pontuação varia entre 0 e 45 pontos, através da soma dos resultados obtidos 

em cada um dos itens. O score total sugere que valores mais elevados indicam maior 

stress. Os estudos psicométricos da escala original revelaram uma elevada confiabilidade 

a = .87, assim como a versão portuguesa a  ³ .80. Neste estudo, a consistência interna 

medida pelo alfa de Cronbach para a escala total foi de .95. 

 

Procedimentos de Recolha de dados 

 A presente dissertação encontra-se enquadrada num projeto em curso no âmbito 

do Centro de Investigação para o Desenvolvimento Humano (CEDH), tendo sido 

aprovada pela Comissão de Ética: Tecnologia, Ciências Sociais e Humanidades (CETH-

UCP). Os autores dos questionários foram contactados no sentido de solicitar autorização 

para a realização deste estudo, o que foi consentido. 

No processo de recolha de dados foram contactadas, telefónica ou 

presencialmente, direções/coordenações instituições de ensino pré-escolar (também com 

valência de creche), grupos desportivos e centros de estudo com o objetivo de chegar ao 

maior número de pais e mães na faixa etária pretendida. Após o primeiro contacto, foi 

enviada informação acerca do estudo, nomeadamente o objetivo do estudo, a quem se 

dirigia (pais e mães de crianças entre os 1 e 17 anos de idade), informação do anonimato 

e confidencialidade dos dados resultantes dos questionários, bem como o pedido formal 

de participação com um link de acesso ao questionário. Neste link, encontra-se na 

primeira parte uma explicação sobre o estudo, solicitando o consentimento informado, 

onde constava toda a informação acerca do estudo e assegurava o cumprimento das 

questões éticas e deontológicas associadas à investigação em psicologia e previstas no 

Código Ético e Deontológico da Ordem dos psicólogos portugueses (2021). Aceite o 

consentimento informado, era apresentado o questionário de dados sociodemográficos, 

depois a Escala de Stress Parental e, por último, o Questionário de Fatores de Stress do 



 

Quotidiano. Os questionários foram hospedados numa plataforma online (Qualtrics). A 

todos os participantes foram dados os meios para esclarecer quaisquer dúvidas sobre os 

objetivos e/ou procedimentos do estudo através dos endereços de e-mail dos 

investigadores. Não foi dada qualquer compensação aos participantes. 

Para além da recolha supramencionada, foi realizado recrutamento através das 

redes-sociais, tais como, Facebook, Instagram, LinkedIn e WhatsApp, seguindo o mesmo 

protocolo de apresentação do estudo, apelando à participação e/ou partilha do mesmo. 

Para participar neste estudo têm de estar presentes estas características: a) ter um 

filho com idade compreendida entre 1 e 17 anos de idade; b) ter idade igual ou superior a 

18 anos de idade; c) ser fluente na língua portuguesa; mas se estiverem presentes 

características, tais como, ser pai ou mãe de crianças com idade inferior a 1 ano de idade, 

ou com idades superiores a 17 anos de idade, estas características são critérios de 

exclusão, como também ser pai ou mãe com idade inferior a 18 anos. 

 

Procedimentos de Análise de dados 

 Todos os procedimentos estatísticos foram realizados no software IBM SPSS 

Statistics (v. 30.0, IBM Corp., Armonk, NY). 

 Numa primeira fase, realizou-se a análise das frequências e estatísticas descritivas 

dos dados (mínimos, máximos, médias e desvios-padrão) para caracterização da amostra. 

De seguida, foram analisadas as distribuições de resposta por item. Prosseguiu-se com a 

investigação da estrutura fatorial para o 8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9 

testados por meio da Análise Fatorial Exploratória, utilizando a análise de componentes 

principais como método de extração. Além disso, a confiabilidade foi medida pelo alfa 

de Cronbach. Valores de consistência interna adequados foram considerados quando o 

alfa foi superior a .60 (Nunnally & Bernstein, 1994). Estes dois tipos de análise são 

complementares e determinantes para a estrutura final do instrumento. 

 As validades convergentes foram exploradas calculando os coeficientes de 

correlação de Pearson entre a escala 8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9 e 

a 8Escala de Stress Parental9 (Cohen, 1988), para testar a relação entre os fatores e 

verificar que tipo de relação (positiva ou negativa) existe entre eles. 

 Para explorar possíveis diferenças entre grupos relativas às estruturas fatoriais do 

8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9, realizou-se testes-t para amostras 

independentes. 



 

 Por fim, através do teste de correlações de Spearman, realizaram-se correlações 

entre variáveis sociodemográficas e as estruturas fatoriais do 8Questionário de Fatores de 

Stress do Quotidiano9 no sentido de procurar associações entre variáveis. 

 

Resultados 

Análise Fatorial Exploratória: 

Para verificar a adequabilidade da amostra, aplicou-se o teste de esfericidade de 

Bartlett e o índice Kaiser-Meyer-Olkin (KMO). O teste de esfericidade de Bartlett e o 

índice KMO foram excelentes (c2 = 9066,738, p < 0,001; KMO = 0,935). 

 Realizou-se a Análise Fatorial Exploratória que devolveu sete fatores, com uma 

variância explicada de 54.92%. No entanto, os fatores não faziam sentido teórico, pelo 

que foram realizadas três análises fatoriais exploratórias, forçando a extração de quatro, 

três e dois fatores. Foi selecionada a solução fatorial de dois fatores pois apresentou-se 

como sendo mais robusta, tanto estatística como teoricamente. Na tabela 1 é possível 

observar que os itens foram alocados aos fatores de acordo com as suas cargas fatoriais. 

Esta solução fatorial explica 38.97% da variância total. A estrutura fatorial proposta é a 

seguinte: 1) <Fator de stress relacionado com a criança e a parentalidade= 3 composto por 

21 itens e refere-se ao stress vivenciado e que se relaciona diretamente com a criança e 

com o exercício da parentalidade (e.g., <Os meus filhos são difíceis de lidar em público 

(ex. em lojas)= ou <Ter de prestar atenção constante ao que os meus filhos estão a fazer.=); 

2) <Fator de stress individual= 3 19 itens e define-se por ser o stress diretamente 

relacionado com o próprio indivíduo (e.g., <Problemas com os colegas= ou <Não ter 

dinheiro suficiente=). 

 

Tabela 1 

Estrutura Fatorial do Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano 

Item 

F1 

Fator de stress relacionado 

com a criança e a 

parentalidade 

F2 

Fator de stress individual 

1 .608  

2 .623  



 

Item 

F1 

Fator de stress relacionado 

com a criança e a 

parentalidade 

F2 

Fator de stress individual 

3 .628  

4 .522  

5 .314  

6 .624  

7 .481  

8 .615  

9 .488  

10 .648  

11 .724  

12 .555  

13 .652  

14 .407  

15 .568  

16 .492  

17 .526  

20 .669  

21  .426 

24  .530 

26  .634 

27 .601  

28  .458 

29  .448 

30  .639 

31  .526 

32 .513  

33 .522  

34  .497 

35  .582 

36  .660 



 

Item 

F1 

Fator de stress relacionado 

com a criança e a 

parentalidade 

F2 

Fator de stress individual 

37  .761 

38  .721 

39  .635 

40  .659 

41  .655 

42  .638 

43  .404 

44  .657 

45  .731 

% variância explicada 30.825 8.143 

Alfa de Cronbach .910 .918 

 

Foram tomadas algumas opções relativas à alocação ou eliminação de itens que 

se prendem com diferentes ordens de razões: 1) item 18 (<Dificuldades em deixar os meus 

filhos (ex. passar uma noite fora de casa, ou na creche/jardim de infância)=) 3 foi 

eliminado por não saturar em nenhum dos fatores; 2) item 19 (<Os meus filhos têm 

problemas com os amigos=) 3 saturou no fator dois (.493), mas foi excluído por ser 

adequado para o stress relacionado com a criança e não com o próprio indivíduo; 3) itens 

22 (<Ter que cumprir obrigações sociais=), 23 (<Fazer planos, compras, e fazer o jantar=) 

e 25 (<Limpar e cuidar da casa=) 3 saturam no fator um (.579, .632, .591, respetivamente), 

mas foram excluídos porque teoricamente não estavam relacionados com o stress 

relacionado com a criança nem com o exercício da parentalidade; 4) item 21 (<Não ser 

capaz de encontrar objetos, perdê-los ou colocá-los fora do sítio=) - saturou no fator um 

e no fator dois (.470, .426, respetivamente), e ainda que apresentasse um valor de 

saturação menor no fator dois, decidiu-se incluir nesse mesmo fator uma vez que o seu 

conteúdo teórico está diretamente relacionado com o stress individual; 5) item 27 (<Ser 

constantemente interrompido/a durante as minhas actividades.=) 3 satura nos dois fatores 

com valor mais elevado no fator um (.601) do que no fator dois (.419), tendo sido alocado 

a esse mesmo fator; 6) itens 32 (<Ter demasiado para fazer.=) e 33 (<É esperado muito de 



 

mim.=) 3 saturam nos dois fatores com valores mais elevados no fator um (.513 e .522, 

respetivamente), do que no fator dois (.482, .413, respetivamente), tendo sido alocado a 

esse mesmo fator; e 7) item 31 (<Não contactar com pessoas tanto quanto desejaria=) 3 

satura nos dois fatores com valor mais elevado no fator dois (.526) do que no fator um 

(.341), tendo sido alocado a esse mesmo fator. 

 

Confiabilidade 

A confiabilidade das escalas de medida foram estimadas pela análise da 

consistência interna, nomeadamente através do coeficiente de alfa de Cronbach. Os 

valores de alfa de Cronbach obtidos para esta estrutura são robustos para ambos os fatores, 

sendo o valor de .909 do fator <stress relacionado com a criança e a parentalidade= e o 

valor de .918 do fator <stress individual= considerados excelentes. Estes valores de alfa 

indicam que ambos os fatores apresentam uma boa consistência interna. 

 

O fator <Stress relacionado com a criança e com a parentalidade= está 

correlacionado positivamente com o fator <Stress relacionado com o indivíduo= (r = .614; 

p < .001). Assim, os valores mais elevados de stress relacionado com a criança e com a 

parentalidade associam-se com valores de stress relacionado com o indivíduo também 

mais elevados. 

 

Validade Convergente 

Verificou-se que o <Stress relacionado com a criança e com a parentalidade= 

apresenta uma correlação positiva moderada com os fatores <Stress parental= (r = .626; p 

< .001), <Falta de controlo= (r = .477; p < .001) e <Medos e ansiedade= (r = .356; p < 

.001) da Escala de Stress Parental. Desta forma, quando os pais apresentam resultados 

mais elevados de stress relacionado com a criança e com a parentalidade, apresentam, 

simultaneamente, resultados mais elevados de stress parental, falta de controlo, e mais 

medos e ansiedades. Com a <Satisfação parental= apresenta uma correlação negativa fraca 

(r = -.276; p < .001), indicando que um maior stress relacionado com a criança e com a 

parentalidade, se associa a uma menor satisfação parental. 

Em relação ao <Stress individual= apresenta uma correlação positiva fraca com os 

fatores <Stress parental= (r = .323; p < .001), <Falta de controlo= (r = .238; p < .001) e 

<Medos e ansiedade= (r = .278; p < .001). Parece significar que quando apresentam 

resultados mais elevados de stress individual apresentam, simultaneamente, resultados 



 

mais elevados de stress parental, falta de controlo, e mais medos e ansiedades. Com a 

<Satisfação parental= apresenta uma correlação negativa fraca (r = -.160; p < .001). 

 

Tabela 2 

Correlação entre fatores do Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano com os 

fatores da Escala de Stress Parental  

Variavél n M SD ESP_F1 ESP_F2 ESP_F3 ESP_F4 

QFSQ_F1 428 41.29 12.32 .626** -.276** .477** .356** 

QFSQ_F2 428 46.66 14.52 .323** -.160** .238** .278** 

Nota. ** p < .001.  

Legenda: QFSQ_F1: Stress relacionado com a criança e a parentalidade; QFSQ_F2: stress individual; 

ESP_F1: Stress parental; ESP_F2: Falta de controlo; ESP_F3: Medos e ansiedade; ESP_F4: Satisfação 

parental. 

 

Diferenças de grupos nos níveis de stress individual e relacionados com a criança e 

parentalidade considerando algumas variáveis do questionário sociodemográfico 

Analisada a diferença entre grupos através do teste-t para amostras independentes, 

verificou-se que existem diferenças significativas entre o género masculino e feminino 

no que concerne aos níveis de stress relacionados com a criança e parentalidade (t(426) 

= -2.561; p = .011), sendo o género feminino o que apresenta maior média (M = 42.13; 

DP = 12.657) em relação ao género masculino (M = 38.58; DP = 10.788). Igualmente 

para os níveis de stress individual, existem diferenças significativas entre o género 

masculino e feminino (t(426) = -2.316; p = .21), sendo que o género feminino o que 

apresenta maior média (M = 47.56; DP = 14.341) em relação ao género masculino (M = 

43.76; DP = 14.797). 

Relativamente a diferenças entre grupos de pais/mães com crianças e/ou jovens 

que tivessem diagnóstico de problemas de saúde do fórum físico ou psicológico, através 

do teste-t para amostras independentes, verificou-se que existem diferenças significativas 

comparativamente ao grupo de pais/mães com crianças e/ou jovens sem diagnóstico no 

que diz respeito ao stress relacionado com a criança e parentalidade (t(427) = -5.119; p < 

.001). Sendo que o grupo de pais/mães com crianças e/ou jovens com diagnóstico 

apresentam uma maior média (M = 48.76; DP = 13.387) do que os que não têm 

diagnóstico (M = 40.12; DP = 11.722). Relativamente ao stress individual, também 

existem diferenças significativas entre grupos (t(427) = -2.990; p = .003), sendo o grupo 



 

de pais/mães com crianças e/ou jovens com diagnóstico a presentar uma maior média (M 

= 51.90; DP = 14.560) do que os que não têm diagnóstico (M = 45.83; DP = 14.347). 

 Relativamente ao suporte social, verificou-se que não existem diferenças 

significativas entre os grupos no que concerne aos níveis de stress relacionados com a 

criança e parentalidade (t(425.754) = .691; p = .490), assim como não existem diferenças 

significativas relativa aos níveis de stress individual (t(425.805) = .246; p = .806). 

 

Correlações entre variáveis sociodemográficas e os níveis de stress relacionados com a 

criança e parentalidade e os níveis de stress individual 

Os resultados das análises das correlações são apresentados na Tabela 3. O ter 

filhos menores de idade apresenta uma correlação significativa positiva, embora fraca 

com os níveis de stress relacionados com a criança e parentalidade. Na variável boa 

relação diádica (pai/mãe-criança/jovem), verificou-se uma correlação negativa muito 

fraca com os níveis de stress relacionados com a criança e parentalidade, assim como 

com níveis de stress individual. Relativamente ao sentimento de satisfação com o papel 

parental, verificou-se uma correlação significativa negativa fraca tanto com os níveis de 

stress relacionados com a criança e parentalidade, como com níveis de stress individual. 

Quanto aos sentimentos de competência parental e de realização, os dados apresentam 

uma correlação significativa negativa fraca com os níveis de stress relacionados com a 

criança e parentalidade, quer com níveis de stress individual. 

 

Tabela 3 

Correlação entre variáveis sociodemográficos e os fatores do Questionário de Fatores 

de Stress do Quotidiano 

 1 2 3 4 5 6 7 

1. Nº filhos 

menores de 

idade 

3 .004 -091 -079 -.066 .151** .022 

2. Boa relação 

pai/mãe e 

criança/jovem 

3 3 .367** .340** .366* -.189** -.148** 



 

3. Satisfação 

com o papel 

parental 

3 3 3 .575** .569** -.326** -.279** 

4. Sentimento 

de 

competência 

parental 

3 3 3 3 .564** -355** -.204** 

5. Sentimento 

de realização 

no papel 

parental 

3 3 3 3 3 -.304** -.190** 

6. QFSQ_F1 3 3 3 3 3 3 .600** 

7. QFSQ_F2 3 3 3 3 3 3 3 

Nota. ** p < .01. 

Legenda: QFSQ_F1: Stress relacionado com a criança e a parentalidade; QFSQ_F2: stress individual 

 

DISCUSSÃO DE RESULTADOS 

 O objetivo principal deste estudo prendeu-se com a análise das propriedades 

psicométricas do instrumento Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9 (Kanner, 

Coyne, Schaffer & Lazarus, 1981), que se revelam promissoras. Adicionalmente, 

explorou também diferenças entre grupos, assim como associações entre variáveis 

sociodemográficas e as subescalas do 8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9. 

A estrutura da discussão seguirá este racional: Inicialmente, apresentando um comentário 

sobre a estrutura fatorial e os resultados de validade do 8Questionário de Fatores de Stress 

do Quotidiano9. 

 Por fim, realizar-se-á uma discussão relativa às diferenças e associações 

encontradas na relação dos fatores do 8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9 

com algumas variáveis do questionário sociodemográfico. 

 

 Os resultados obtidos evidenciam a validade de construto do 8Questionário de 

Fatores de Stress do Quotidiano9. Não se confirmou a estrutura de três fatores definido 

num estudo prévio realizado por Dahl (2010), com uma amostra mais reduzida de 

pais/mães portugueses, que versava apenas pais de crianças entre 4 meses e 5 anos de 

idade. Nesse estudo foram propostos três fatores (1 3 Fator de stress individual; 2 3 Stress 



 

relacionado com a criança; e 3 3 Stress relacionado com a parentalidade). No entanto a 

realização da AFE no presente estudo não foi de encontro a esta solução. Analisada a 

AFE forçando a dois fatores, percebeu-se que era possível fundir o fator três e o fator 

dois, o que alinha com a proposta do estudo original. e garante maior sentido do ponto de 

vista teórico. Ainda assim, foi necessário remover alguns itens por não apresentarem 

saturação em ambos os fatores, ou por 3 apresentando saturação num dos fatores 3 tal não 

revelar sentido teórico. 

Os valores obtidos na análise da confiabilidade foram excelentes o que permite 

considerar que os fatores apresentam uma boa consistência interna. Estudos anteriores 

(Sousa, 2020) reportaram valores de confiabilidade semelhantes aos que obtivemos. 

Realizada a correlação entre os instrumentos 8Questionário de Fatores de Stress 

do Quotidiano9 e 8Escala de Stress Parental9, verificou-se que existe uma correlação 

positiva moderada entre o fator <Stress relacionado com a criança e parentalidade= do 

QFSQ e com os fatores <Stress parental=, <Falta de controlo= e <Medos e ansiedade= do 

ESP. Indicando assim que quando os pais apresentam resultados mais elevados de stress 

relacionado com a criança e com a parentalidade, apresentam, simultaneamente, 

resultados mais elevados de stress parental, falta de controlo, e mais medos e ansiedades. 

Com a <Satisfação parental= apresenta uma correlação negativa fraca, indicando que um 

maior stress relacionado com a criança e com a parentalidade, se associa a uma menor 

satisfação parental. Este dado corrobora com o sugerido por alguns autores, que o stress 

parental pode manifestar-se numa menor satisfação no papel (Pereira, et al., 2013). Em 

relação ao <Stress individual= do QFSQ apresenta uma correlação positiva fraca com os 

fatores <Stress parental, <Falta de controlo= e <Medos e ansiedade=. Parece significar que 

quando apresentam resultados mais elevados de stress individual apresentam, 

simultaneamente, resultados mais elevados de stress parental, falta de controlo, e mais 

medos e ansiedades. Com a <Satisfação parental= apresenta uma correlação negativa 

fraca. Estes dados parecem sustentar a ideia proposta por Pearlin e Bierman (2013) de 

que os stressores diários que ocorrem num contexto específico podem afetar diferentes 

aspetos da vida de uma pessoa, como por exemplo, no exercício da parentalidade. Estas 

correlações apontam para os instrumentos medirem construtos semelhantes 3 reforça a 

consistência teórica (pois ambos tentam avaliar stress parental), nomeadamente a 

correlação entre fatores <Stress relacionado com a criança e com a parentalidade= e 

<Stress parental=, que apresenta uma correlação positiva moderada (r = .626; p < .001 3 



 

pois é a já moderada a alta, e alinha perfeitamente o construto do stress parental em ambos 

os questionários). 

Posto isto, os resultados obtidos indicam que o instrumento apresenta qualidades 

psicométricas promissoras, evidenciadas por uma elevada consistência interna (a = .95), 

uma estrutura fatorial coerente e bons indicadores de validade convergente. Isto sugere 

que o questionário é potencialmente adequado para a avaliação do construto, embora 

sejam necessários estudos adicionais que confirmem a estrutura fatorial e a sua 

aplicabilidade em contextos diversos. 

Ao analisar as diferenças entre grupos, verificou-se que existem diferenças 

significativas entre o género masculino e feminino no que concerne aos níveis de stress 

relacionados com a criança e parentalidade, e os níveis de stress individual, sendo o 

género feminino o que apresenta maior média comparativamente ao género masculino. 

Estes dados são condizentes com dados obtidos numa meta-análise que analisou 457 

estudos e concluiu que o género feminino, em média, experiencia níveis de stress parental 

significativamente superiores ao género masculino (Pinquart, 2018). Essa diferença pode 

dever-se à elevada carga de multitarefas realizadas pelas mães (Offer & Schneider, 2011), 

assim como, dedicarem mais tempo aos cuidados dos filhos e às tarefas domésticas 

(Parker & Wang, 2013; Yavorsky et al., 2015) impactando o seu bem-estar. Os pais, 

especialmente os dos países ocidentais (como Portugal), envolvem-se mais 

frequentemente em atividades de lazer com os filhos (Musick et al., 2016), sendo estas, 

possivelmente, menos stressoras e mais prazerosas. A visão predominante de que o 

trabalho doméstico é "trabalho de mulher", fazendo com que os homens não assumam 

mais tarefas domésticas, pode finalmente estar a mudar, em parte graças à pandemia, 

segundo Milkie e colegas (2025). Essa equipa de investigação documentou que os 

homens casados estão a realizar mais algumas tarefas do que outras 3 a investigação 

mostrou, por exemplo, que os cônjuges estão a passar quantidades quase iguais de tempo 

a fazer compras. O mesmo não se verificou no caso da limpeza e dos cuidados infantis. 

As mulheres ainda estão a fazer mais, mas a diferença está a diminuir, sugerem os 

investigadores. No entanto, o presente estudo continua a assinar um stress mais elevado 

para o género feminino. 

Relativamente a diferenças entre grupos de pais/mães com crianças e/ou jovens 

que tivessem diagnóstico de problemas de saúde do foro físico ou psicológico, verificou-

se que existem diferenças significativas. Os dados sugerem que pais/mães com crianças 

e/ou jovens com diagnóstico de problemas de saúde do foro físico ou psicológico, 



 

apresentam, em média, níveis superiores de stress parental. Estes resultados são 

expectáveis, uma vez que criar uma criança com necessidades especiais pode trazer 

fatores de stress únicos que diferem dos vivenciados pelos pais de crianças com 

desenvolvimento típico. Este grupo de pais podem enfrentar desafios emocionais, 

dificuldades financeiras devido a custos terapêuticos e isolamento social (Adams et al., 

2018; Findler et al., 2016; Kumar et al., 2022). 

Quanto ao suporte social, verificou-se que não existem diferenças significativas 

entre os grupos no que concerne aos níveis de stress relacionados com a criança e 

parentalidade, assim como não existem diferenças significativas relativa aos níveis de 

stress individual. Foi realizado esta análise para verificar se este fator contextual era, 

como identificado no estudo conduzido por Ayala-Nunes e colegas (2017), um dos fatores 

que mais contribuía para o stress parental, mas, neste âmbito, tal não foi verificado. Este 

resultado pode dever-se a questões de características individuais, tais como, estratégias 

de coping e regulação emocional (e.g., Extremera & Rey, 2015; Lee, 2007), ou variáveis 

relacionais, incluindo o coping diádico (apoio que os parceiros proporcionam um ao outro 

ao gerir o stress) (e.g., Roth et al., 2024), uma vez que neste estudo 80,8% dos 

participantes apresentam uma configuração familiar tradicional podendo assim apoiarem-

se mutuamente sem sentirem especial necessidade de apoio de terceiros. 

Analisadas as associações entre variáveis sociodemográficas e entre estruturas 

fatoriais do QFSQ, verificou-se que ter filhos menores de idade associa-se 

significativamente de forma positiva embora fraca com os níveis de stress relacionados 

com a criança e parentalidade. Ser pai ou mãe é uma experiência complexa e 

potencialmente stressante (Copeland & Harbaugh, 2005) e, como sugerido por Crnic e 

Low (2002), o stress diário do quotidiano apresenta-se, especialmente, como uma 

característica notável nas famílias com crianças. 

Também se verificou uma correlação negativa fraca entre a perceção de boa 

relação diádica (pai/mãe-criança/jovem) e o nível de stress relacionados com a criança e 

parentalidade, assim como com o nível de stress individual. Abidin (1990) referia que o 

stress parental pode ser atribuído a interações negativas entre os pais e seus descendentes. 

Assim, analisados estes dados, pode-se deduzir-se que quanto melhor for a perceção de 

relação diádica menor será o stress percecionado. De forma complementar, a satisfação 

com o papel parental, apresentou-se com uma correlação significativa negativa com 

ambos os fatores do QFSQ. Como analisado anteriormente, o stress parental pode 

manifestar-se numa menor satisfação no papel (Stone, 2016; Oyarzún-Farías et al., 2021; 



 

Pereira et al., 2013), e estes dados sugerem que a satisfação parental pode manifestar-se 

como menor stress parental. 

Quanto aos sentimentos de competência parental e de realização, os dados 

apresentam uma correlação significativa negativa fraca com os níveis de stress 

relacionados com a criança e parentalidade, quer com níveis de stress individual. Sugere, 

por isso, que quanto mais o pai/mãe perceciona sentimentos positivos de competência 

parental e de realização, menor é o nível de stress. Este dado é coerente com a 

investigação de Ayala-Nunes e colegas (2017) que verificaram fatores que mais 

contribuem para o stress parental, sendo um deles relacionado com o sentido de eficácia 

parental, assim como a incapacidade de cumprir as responsabilidades do exercício da 

parentalidade de forma eficaz (Abidin, 1990). 

 No presente estudo, devem considerar-se algumas limitações. Uma das quais o 

extenso número de questões em todo o inquérito, o que pode ter levado alguns inquiridos 

a não completar o mesmo. Outra limitação prende-se com o facto de o questionário ser 

online e algumas questões poderem não ser compreendidas e não poderem ser 

esclarecidas de forma contingente levando, também, à desistência. Apresenta-se como 

limite o facto de a grande maioria dos participantes ser do sexo feminino bem como outras 

características da amostra, como por exemplo a elevada percentagem de indivíduos com 

ensino superior, o que não a torna representativa, logo, limita as generalizações. 

 Por fim, o facto de ser um estudo transversal não permite estabelecer relações de 

causalidade entre as variáveis, sendo necessário um estudo longitudinal para colmatar 

esta limitação e aprofundar a compreensão entre as variáveis aqui estudadas. 

 Apesar das suas fragilidades, de um modo geral, este estudo contribui para a 

reflexão e aprofundamento do conhecimento científico através da análise das 

propriedades psicométricas do 8Questionário de Fatores de Stress do Quotidiano9, 

estudadas numa amostra alargada de pais e mães com filhos menores, que reporta a sua 

validade e interesse para o estudo do stress na população portuguesa. Os resultados 

encontrados reforçam a importância de considerar o uso do 8Questionário de Fatores de 

Stress do Quotidiano9 para a medição do stress decorrente da criança e da parentalidade, 

como de questões individuais. Este questionário apresenta boas qualidades psicométricas, 

é relativamente breve e fácil de administrar e pontuar. Pesquisas futuras deverão analisar 

a Análise Fatorial Confirmatória. Poderá ser igualmente vantajoso aprofundar as relações 

entre fatores de stress do quotidiano e estados mentais de pais/mães, assim como as 

relações entre fatores de stress do quotidiano e faixas etárias das crianças. Em termos de 



 

implicações do presente estudo para a prática clínica, ele apresenta uma medida que se 

pode revelar útil em rastreios de stress, bem como também para avaliar as mudanças 

durante os programas de intervenção. Uma avaliação do stress pode também contribuir 

para definir o tipo de intervenção e os serviços que serão mais úteis para a pessoa. Por 

fim, os resultados alertam para a importância dos profissionais de saúde desenvolver 

estratégias específicas para ajudar os pais no exercício da parentalidade, minorando o 

efeito do stress, particularmente em grupos de mães e de pais ou mães com crianças com 

problemas do foro físico ou psicológico. 
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