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Resumo:

O desenvolvimento na Sindrome de Down ocorre com atraso quando comparado com o de
criangas com desenvolvimento neuropsicomotor tipico. Mas, estudos tém mostrado que a
estimulacdo € importante no processo de desenvolvimento dessa populagdo especifica ao
oferecer maiores oportunidades de experiéncias, minimizando as grandes defasagens
associadas a ela. O objetivo ¢ avaliar o desenvolvimento percepto-motor e cognitivo de
criangas com Sindrome de Down, investigando a possivel interdependéncia entre a
motricidade e a estruturagao intelectual. Participaram 10 criangas com sindrome de Down ,
com idade entre um e cinco anos. Para a coleta de dados foi utilizado um roteiro de observacao
do comportamento motor para descrever os padroes de locomogdo, de manipulagdo, de
estabilidade e de percepgdo, e provas piagetianas adaptadas para a descrigdo da construgao
das nogdes de objeto permanente, de causalidade fisica, de espaco e de tempo concernentes
ao estagio sensorio-motor do desenvolvimento cognitivo. Os itens referentes as duas
avalia¢des foram categorizados de forma qualitativa a partir de critérios pré-estabelecidos.
Os dados foram tratados utilizando analise estatistica exploratoria e descritiva. Observou-
se que os principais déficits motores e as maiores defasagens cognitivas foram apresentadas
pelas criangas mais novas da amostra. Da mesma forma, uma maior interdependéncia na
relagdo entre os diferentes itens avaliados ocorreu nesses mesmos participantes. Acredita-
se que, com o passar da idade, o processo de desenvolvimento dessas criangas tenda a se
aproximar do que ¢ tipicamente esperado, ratificando a importancia das estimulacdes em
longo prazo para as criangas com Sindrome de Down.

Palavras-chave: sindrome de Down; desenvolvimento infantil; desempenho Psicomotor;
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Abstract:

The current literature states that the development in Down Syndrome occurs with delay
when compared with that of children with typical neuropsychomotor development. But,
studies have shown that stimulation is important in the process of development of this
specific population by providing more opportunities for experience, possibly minimizing
the large deficits associated with it. The present research aims to evaluate the perceptual,
motor and cognitive development of children with Down Syndrome, investigating the
possible interdependence between the motricity and the intelligence structuring. This
research involved 10 children with Down Syndrome aged between one and five years. For
data collection a structured observation of motor behavior to describe the patterns of
locomotion, manipulation, stability, and perception was used, besides the adapted piagetian
Clinical Method for observation and description of the construction of the concepts of
permanent object, physical causality, space and time concerning the sensory-motor stage
of cognitive development. The items related to both evaluations were categorized in a
qualitative way from pre-established criteria. The data were processed using an exploratory
and descriptive statistical analysis. It was observed that the major motor deficits and higher
cognitive gaps were presented by the younger children in the sample. In the same way, the
greatest interdependence in the relation among the different evaluated items occurred in
these same children. It is believed that, with the passing of years, the development process
of these children tends to get closer to what is typically expected, confirming the importance
of long-term stimulation for children with Down Syndrome.

Key words: Down syndrome; child development; psychomotor performance; intelligence.
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INTRODUCAO

Na infancia, grandes habilidades moto-
ras sdo adquiridas, proporcionando um maior
controle corporal em diferentes movimentos e
posturas usados em muitas tarefas de vida dia-
ria, de vida pratica e de lazer'. As experiéncias
nos primeiros anos de vida provocam a reorga-
nizacao e o estabelecimento de novas conexdes
sinapticas ¢ a formagdo de grandes redes
neuronais que facilitam o processo de desen-
volvimento®*. Ao longo do processo de amadu-
recimento orgéanico associado a oportunidades
ambientais apropriadas, as criangas nos surpre-
endem com suas crescentes conquistas. Quanto
mais habilidades aprendem, maior a exploragao
de outras possibilidades, e quanto maior essa
exploracdo, mais aprendem a fazer>*.

Dessa forma, o desenvolvimento motor
se manifesta por modificagdes no comporta-
mento motor ao longo da vida, de modo que
aprendemos a nos mover com eficiéncia e a
controlar e a nos adaptar as constantes altera-

¢oes do meio. De acordo com Gallahue e
Ozmun’, as influéncias genéticas e ambientais
sdao fundamentais para compreender o desen-
volvimento. A sequéncia dos marcos motores
¢ bem estabelecida, mas, seu ritmo de progres-
sdo ¢ variavel, uma vez que o surgimento de
oportunidades adicionais para a pratica asso-
ciado a ambientes favoraveis ao aprendizado,
facilita a aquisicao das habilidades motoras.
Trata-se de um processo dinamico, devendo
considera-lo de maneira multidimensional, re-
lacionando as grandes areas do desenvolvimen-
to humano (cognitivo, afetivo ¢ motor) que
operam sobre o proprio individuo e também
sobre o ambiente.

Similarmente, a construgdo da inteligén-
cia se caracteriza por um processo continuo de
transformacdes graduais ao longo da vida. Para
Piaget, as atividades intelectuais e biologicas
participam da adaptacdo do homem ao meio e
organizam as experiéncias adquiridas para
manter a condigdo de totalidade frente as per-
turbagOes ambientais®’. Assim, o conhecimen-
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to e, consequentemente, o desenvolvimento,
surgem de interagdes continuas entre o sujeito
e o ambiente. O estagio sensorio-motor ¢ o ini-
cio da construcdo intelectual ¢ a crianca se
adapta funcionalmente e regula seus atos de
acordo com as relagdes que estabelece com
objetos e pessoas, utilizando as sensacdes, as
percepcoes € as agdes para isso’.

Portanto, a intera¢dao da crianga com o
ambiente ¢ fundamental para a aquisicdo das
habilidades cognitivas e 0 movimento ¢ a base
para essa intera¢do. O conjunto das aptiddes
motoras, sociais e cognitivas permite a criancga
explorar o universo de maneira mais organiza-
da. Logo, um atraso no desenvolvimento mo-
tor da crianga pode se relacionar com um atra-
so nos demais campos, incluindo a estruturagao
da inteligéncia sensorio-motora® !’

A Sindrome de Down (SD) € uma condi-
¢do genética muito conhecida e tem como ca-
racteristica um esperado atraso global do desen-
volvimento. Porém, uma crianga com SD ¢ capaz
de conquistar grande parte das habilidades mo-
toras de uma crianga com desenvolvimento ti-
pico, apesar do aparecimento provavelmente
tardio das mesmas, podendo chegar ao dobro
da idade média daquelas sem um déficit mo-
tor!!. Além disso, a falta de experiéncias fisicas
pode dificultar a exploragdo do ambiente que,
associados a um déficit de integragdo sensorial
e perceptiva de si mesmo, dos objetos e do es-
paco, interferem, em geral, no processo do de-
senvolvimento cognitivo dessa crianga.

Dessa forma, o objetivo ¢ avaliar os as-
pectos percepto-motores e cognitivos do de-
senvolvimento de criangas com Sindrome de
Down.

METODO

Participaram deste estudo qualitativo, 10
criancas com diagnoéstico de SD, sem outra
patologia associada, de ambos os sexos e com
idades entre um a cinco anos.
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O desenvolvimento percepto-motor foi
avaliado pela descri¢@o detalhada do comporta-
mento, mostrando ndo s6 o que a crianga ¢ ca-
paz de fazer, mas como ela faz, o que permitiu
explorar a0 maximo as habilidades percepto-
motoras e suas diversas interagdes com outros
aspectos do desenvolvimento.

Dessa forma, foi realizada a observacdo
de comportamentos relativos as categorias de
movimento - locomogao, manipulagdo e estabi-
lidade - ¢ a categoria de percepgdo, fundamen-
tada na obra de Gallahue e Ozmun’.

Cada categoria continha itens especificos
com as principais habilidades da crianga peque-
na. Na categoria locomocao, as habilidades ava-
liadas foram o arrastar, a locomogao sentada, o
engatinhar, a marcha e a corrida.

A categoria de manipulagao incluiu itens
relativos a avaliagdo do alcance, da preensdo e
da soltura. Na categoria estabilidade, observou-
se o equilibrio estatico na postura sentada, de
pé e em um s6 pé, e o equilibrio dindmico du-
rante as transi¢cdes de posturas e a marcha dire-
cionada sobre linha de 10 cm. E, por fim, na
categoria da percepcao, os itens avaliaram a
percepgdo visual (capacidade de seguir deslo-
camentos do objeto, visdo periférica e coorde-
nacao viso-motora), a percepgao auditiva (rea-
ge e procura a fonte sonora) e a percepgao
corporal (imitagdo e identificagdo das partes do
corpo).

As habilidades eram descritas e posteri-
ormente comparadas com os padroes esperados
para uma crianga com desenvolvimento tipico
na mesma faixa etaria do participante, sendo
classificadas em atrasada, adequada ou adian-
tada para a idade cronologica.

O estagio sensorio-motor do desenvol-
vimento cognitivo foi avaliado pela aquisicao
das nogdes de objeto permanente, de espaco,
de causalidade fisica e de tempo através de
provas baseadas no método clinico, preconi-
zado por Jean Piaget. “O Método Clinico ¢ um
procedimento para investigar como as crian-
cas pensam, percebem, agem e sentem, que
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procura descobrir [...] 0 que esta por tras da
aparéncia de sua conduta”!?. Tem como carac-
teristica principal a intervencao sistematica do
experimentador frente ao comportamento do
sujeito, colocando em pratica uma série de in-
tervengdes, para a compreensao das agdes da
crianga que confirmardao ou ndo as hipdteses
do estudo'.

As provas das quatro nogdes sensorio-
motoras, buscaram, por meio da fundamenta-
¢do teodrica apresentada, esclarecer a forma
como a crianga compreende o mundo através
das nogdes de:

a) objeto permanente, que avalia a com-
preensao da crianca sobre a constancia na for-
ma, na aparéncia e na existéncia de objetos in-
dependentes dela propria, através de sete tarefas
sobre os diversos tipos de deslocamentos (visi-
veis e invisiveis, simples e complexos) e a bus-
ca de objetos por tras de variados anteparos;

b) espago, que mostra, através de seis
tarefas, a relacdo entre os objetos existentes
(por exemplo, relagdo de contetido e continen-
te usando caixas e objetos de diversos tama-
nhos) e entre os objetos e a propria crianga (por
exemplo, tarefa de desvios no ambiente para
recuperar objeto distante e reversao de obje-
tos, como copo com bico e lapis, para utilizar
lado funcional) num espago comum,;

¢) causalidade fisica, que avalia a capa-
cidade do participante em entender a conexao
fisica entre objetos, a relacdo entre causa e efei-
to dos fendmenos (realizados tanto com brin-
quedos quanto com o proprio corpo do exami-
nador) e a possibilidade de constru¢do de novos
meios para se chegar a um objetivo (uso de
corda e vara para alcancar o objeto) através de
onze tarefas;

d) e tempo, que revela como a crianga
compreende o curso temporal dos acontecimen-
tos externos, pela realizacdo de sete tarefas en-
globando habilidades mnemonicas sobre lugar,
deslocamento e fatos remotos.

Foram utilizados objetos como fraldas,
brinquedos de diferentes tamanhos, caixa me-
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nor, caixa maior com dois orificios, brinquedo
mecanico, vara, duas cordas, almofadas, copos
com bico, lapis, e outros objetos que se encon-
travam no ambiente de avaliagdo. A elabora-
¢do das diversas tarefas foi baseada nas obser-
vagdes descritas por Piaget em suas obras'*!'“.
Também foram consultadas a obra de
Carraher® para a avalia¢do da nogdo de objeto
permanente e a escala de Uzgiris e Hunt'® que
propde uma avalia¢ao psicologica para o bebé
baseada na teoria piagetiana.

Cada tarefa referente as quatro nocdes
do estagio sensorio-motor foi classificada
em ausente, quando o comportamento es-
perado ndo era observado em varias tenta-
tivas; em construcdo, quando a crianga mos-
trava ora o comportamento adequado, ora
ndo; e presente, quando a resposta era visi-
velmente observada pelo examinador logo
nas primeiras aplicagdes das tarefas.

Cruzando-se, posteriormente, os da-
dos de tais tarefas, cada nogdo recebeu uma
atribuicdo em diferentes subestagios ou
transi¢oes entre os subestagios seguindo cri-
térios pré-estabelecidos, baseados pelo pro-
posto por Piaget!. Para verificar se houve
relacdo entre os dados das duas avaliagoes,
os resultados dos itens avaliados foram cru-
zados e exibidos aqui por meio de descri-
¢Oes das observagoes.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Espirito Santo sob o protocolo 058/09. Um
termo de consentimento, livre e esclarecido foi
preenchido pelos responsaveis legais das crian-
cas, apos uma explicacao detalhada dos proce-
dimentos empregados na coleta dos dados.

RESULTADOS

Do total de participantes, cinco eram do
sexo feminino e cinco do sexo masculino, com
idades variando entre 1 ano e 5 meses e 4 anos
e 11 meses.
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Tabelal: Desempenho dos participantes nas habilidades motoras da categoria locomogao.
Habilidades de Estabilidade estatica

Sentado Atrasado para a idade 2
Adequado para a idade 8

De pé Atrasado para a idade 3
Adequado para a idade 7

Em um s6 pé Atrasado para a idade 5
Adequado para a idade 1
Nao avaliado* 4

Estabilidade dinimica

Transigdo de posturas Atrasado para a idade 4
Adequado para a idade 6

Marcha sobre linha 10 cm Atrasado para a idade 9
Adequado para a idade 0
Nao avaliado* 1

* Idade cronoldgica do participante ndo compativel com idade esperada para a aquisicdo da
habilidade

Tabela 2: Desempenho dos participantes nas habilidades motoras da categoria locomogao

Habilidades Locomotoras n
Arrastar Atrasado para a idade 0
Adequado para a idade 10
Locomogao sentada Atrasado para a idade 0
Adequado para a idade 10
Engatinhar Atrasado para a idade 1
Adequado para a idade 9
Marcha Atrasado para a idade 7

Tabela 3: Desempenho dos participantes nas habilidades motoras da categoria manipulagdo

Habilidades Manipulativas n
Alcance Atrasado para a idade 2
Adequado para a idade 8
Preenséo Atrasado para a idade 4
Adequado para a idade 6
Soltura Atrasado para a idade 4
Adequado para a idade 6
Corrida Atrasado para a idade 9
Adequado para a idade 0
Nao avaliado* 1

* Idade cronoldgica do participante ndo compativel com idade esperada para a aquisicdo da
habilidade.
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Tabela 4: Desempenho dos participantes nas habilidades da categoria percepgao.

Habilidades Perceptivas n
Percepcao visual e coordenacdo viso-motora Atrasado para a idade 2
Adequado para a idade 8
Percepgao auditiva Atrasado para a idade 0
Adequado para a idade 10
Percepgao corporal Atrasado para a idade 3
Adequado para a idade 7
Total 10

Tabela 5: Classificacdo das criancas avaliadas em cada nog¢ao sensoério-motora.

Idade Objeto permanente Nocio de espaco Causalidade fisica Tempo

C1 laSm 1d 5° subestagio 4°/5° subestagio 3°/4° subestagio 4°/5° subestagio
C2 2a3m 10d 5/6° subestagio 4°/5° subestagio 3°/4° subestagio 4°/5° subestagio
C3 2a3m 12d 5/6° subestagio 4°/5° subestagio 4°/5° subestagio 4°/5° subestagio
C4 2a 8m 7d 5/6° subestagio 5/6° subestagio 4°/5° subestagio 4°/5° subestagio
C5 3a 18d 5/6° subestagio 5/6° subestagio 4°/5° subestagio 5°/6° subestagio
Cé6 3a9m 16d 6° subestagio 6° subestagio 5°/6° subestagio 5°/6° subestagio
C7 4a 6m 6° subestagio 6° subestagio 6° subestagio 6° subestagio
C8 4a 6m 6° subestagio 6° subestagio 5/6° subestagio 6° subestagio
C9 4a 7m 21d 5/6° subestagio 5/6° subestagio 5/6° subestagio 5°/6° subestagio
C10 4a 11m 25d 6° subestagio 6° subestagio 5/6° subestagio 6° subestagio
DISCUSSAO cognitivas para cada crianga'®. A avaliagdo

Muito se tem publicado, nos ultimos
anos, sobre o comum atraso motor em crian-
¢as com SD. A hipotonia muscular tem sido
considerada uma das principais causas das al-
teragdes motoras encontradas nesses indivi-
duos, pois tende a diminuir a exploragdo do
ambiente e o desenvolvimento de suas habili-
dades®!*!7. No presente estudo, foram perce-
bidos alguns atrasos nos padroes apresentados
pelas criangas com SD quando comparadas
com o que se espera para uma crian¢a com de-
senvolvimento tipico (tabela 1 a 4), principal-
mente nas habilidades mais complexas de cada
categoria.

Quanto ao desenvolvimento cognitivo,
sabe-se que a deficiéncia mental € um quadro
bastante encontrado e variavel nesta sindro-
me, com uma larga extensdo das fung¢des

do estagio sensorio-motor proporcionou to-
mar conhecimento sobre a psicogénese da in-
teligéncia sensdrio-motora nas criangas com
SD aqui avaliadas. O desenvolvimento des-
te estagio cognitivo, avaliado de acordo com
a teoria piagetiana, também apresentou de-
fasagens nos participantes, com atrasos na
aquisicdo das quatro diferentes nog¢des rela-
cionadas ao mesmo (tabela 5).

A literatura tem descrito as possiveis
interdependéncias entre essas areas do desenvol-
vimento no funcionamento global do individuo.

No presente estudo, as maiores rela-
coes de defasagens foram encontradas nas
criangas mais novas da amostra. Na catego-
ria locomogao, os atrasos nas habilidades de
marcha e de corrida apresentaram relagdes
mais proximas com o atraso nas tarefas
cognitivas das quatro nogdes do estagio sen-
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sorio-motor. O retardo na aquisi¢@o e os pa-
drdes erroneos no caminhar e no correr po-
dem interferir na construgdo cognitiva, pois
possivelmente pouco oportuniza a busca de
objetos distantes e o conhecimento sobre a
profundidade e o espago que o corpo ocupa
no meio®. Além disso, a movimentacao tar-
dia da crianca com SD tende a dificultar a
descoberta de novas situagdes e da conexao
entre os objetos que a rodeiam:

C1: No uso da corda para obter objeto,
ora tenta busca-lo diretamente, sem sucesso,
ora explora a corda e, vendo o objeto se mo-
ver, balanca-a ainda mais.

C2: 1* tentativa: coloco o brinquedo longe
e as duas cordas acessiveis a ela. Ela puxa a corda
correta, mas brinca com a mesma. 2* tentativa: olha
para o brinquedo e aponta para o mesmo. Tenta ir
diretamente, mas desiste. Olha irritada para a exa-
minadora. Pergunto: ¢ agora? Ela ignora as cordas
e vai diretamente ao brinquedo.

C3: Na prova de suporte, crianga varia
0s comportamentos entre apontar para o brin-
quedo, pega-lo diretamente ou puxar o suporte
para alcancar o objeto.

Para além, a falta de movimento pode
restringir, nessas criangas, as descobertas acer-
ca do espaco e do seu conteudo, tornando fra-
gil a constru¢do das nogdes sensorio-motoras:

C2: A crianga visualiza a trajetoria da
bola sob obstaculo. Olha acima do mesmo e
depois para o caminho percorrido pela bola,
apontando para ela. Quando incentivo a busca-
la, tenta percorrer o mesmo trajeto que a bola,
por baixo do obstaculo, engatinhando, mas para
no meio do caminho.

C3: Desloco o objeto em A, B, C e D.
Ela acompanha com o olhar at¢ D e aponta,
mas sem busca ativa. Apos apontar para o brin-
quedo e ver que ele ndo apareceu, procura sob
B como se o objeto pudesse voltar para este
anteparo.

A locomogao resulta na mudanca de
perspectiva do ambiente, mostrando que rela-
¢cdes espaciais puramente egocéntricas nao
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colaboram, unicamente, na localiza¢do de ob-
jetos escondidos'>!. Pesquisas mostram que
bebés com capacidade locomotiva sao melho-
res em encontrar brinquedos escondidos, uma
vez que a locomogao ¢é funcionalmente interli-
gada as condutas cognitivas infantis, pois pro-
move a maturagao do cérebro, facilita a com-
preensdo da inter-relacdo entre os objetos e
proporciona um melhor desempenho na busca
de materiais distantes?!.

As criangas com SD costumam exibir um
atraso no inicio das atividades locomotoras, o
que influencia na exploragao precoce do ambien-
te e no aprendizado continuo sobre o universo’.
Por isso, suporte e mais pratica sdo necessarios
para que essas diferengas nao se tornem consis-
tentes ao longo dos anos. Nossos dados se incli-
nam para esta tendéncia. Alguns dos sujeitos,
de idades superiores que apresentaram altera-
¢oes nos padrdes de marcha, mas ndo se rela-
cionaram com grandes defasagens nas tarefas
cognitivas quando comparadas aos mais novos
da amostra. Este fato supde que a maior oportu-
nidade de experiéncias em diferentes contextos
pode ter permitido a aprendizagem de estraté-
gias de adaptacdo frente as novas demandas,
colaborando na capacidade de solucionar os pro-
blemas propostos.

Similarmente, o atraso encontrado nas
habilidades manipulativas se relacionou com
as tarefas cognitivas referentes aos ultimos
subestagios sensorio-motores, nas criangas
mais novas da amostra. A mao ¢ essencial no
desenvolvimento cognitivo. Com a conquista
da preensdo, os comportamentos ganham in-
tencionalidade e a crianga passa a tomar maior
conhecimento sobre ela propria, sobre as pro-
priedades das coisas ao seu redor e sobre o
mundo externo. E o contato com o objeto que
proporciona a construcao gradativa de um uni-
verso organizado, o que torna a crianga funci-
onal dentro dele'.

Portanto, alteragdes nessa habilidade
podem prejudicar fortemente o desenvolvimen-
to global da crianca:
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C4: Apos retirar todas as contas do recipi-
ente, tenta coloca-las de duas em duas com o uso
de uma das maos. Mas ndo consegue e as contas
caem ao chao. Além disso, frente a um espetacu-
lo com um boneco, durante a pausa, tenta ativa-
lo por conta propria, imitando o meu gesto per-
cebido como eficaz. Porém, é dificil envolver com
suas maos o boneco ¢ aperta-lo para que repita o
som. Impaciente, repete acoes relativas as rea-
¢Oes circulares secundarias para tentar reativa-
lo, como baté-lo ao chio e sacudi-lo.

O quadro motor caracteristico da SD
dificulta o uso das maos e o controle durante o
manuseio de objetos. Com isso, as criangas ten-
dem a manipular e explorar menos, interferin-
do na aprendizagem sobre as propriedades do
universo a sua volta®??. Padroes semelhantes
foram observados nas criangas C1, C2 e C3:

C1: Para reativar o brinquedo mecani-
co apos demonstracdo, tenta, com os dedos,
apertar a barriga da boneca para repetir o es-
petaculo, onde se encontrava o botdo de ativa-
¢do, mas ndo consegue e retorna as reagodes cir-
culares secundarias.

C2: Crianga ndo consegue permanecer
segurando objetos grandes para colocar em um
dos orificios da caixa. Eles caem de suas maos
em varias tentativas, o que a irrita e a faz de-
sistir da tarefa.

C3: Repete sempre o mesmo padrao de
retirar/colocar uma conta por vez da caixinha.
Nao varia o movimento na tarefa. Da mesma
forma, a pobreza dessa habilidade ¢ vista na
tarefa da caixa com dois orificios, tentando
sempre encaixar os objetos num mesmo bura-
co, independente do tamanho deles.

Assim, as dificuldades motoras estiveram
presentes durante a execugdo das tarefas senso-
rio-motoras, entre elas: falta de forga, dificul-
dade em segurar objetos grandes ou dois obje-
tos numa mesma mao pelo tamanho reduzido
da superficie de contato e a pouca variedade nos
padroes de exploracdo manual dos objetos, que
possivelmente resultou em uma pobre percep-
¢do da relacdo espacial entre os mesmos.
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A aprendizagem da motricidade fina na
SD ¢ caracterizada por lentiddo, dificuldade e
pouco controle do movimento, o que foi en-
contrado nas criangas que apresentaram déficits
motores. As atividades manipulativas requerem
precisdo, atencdo e habilidades sensoriais e
perceptivas adequadas, qualidades provavel-
mente encontradas com alguma deficiéncia
nessas criangas®.

Também foi observado que as criangas
na faixa etaria de trés a cinco anos apresenta-
ram menores defasagens nas tarefas sensorio-
motoras. As maiores dificuldades manipulativas,
na crianga com SD, sdo visiveis nos primeiros
anos de vida. A pratica de diversas atividades
que utilizam a manipula¢do permite uma me-
lhora da coordenag@o fina para que possam rea-
lizar com maior eficiéncia agdes comuns da vida
diaria®2. E possivel que a estimulagio constante
¢ as diferentes possibilidades de contatos com
objetos favorecam uma melhor resposta motora
durante as tarefas.

Quando consideramos a estabilidade
estatica e dindmica, os maiores déficits do equi-
librio foram relacionados as tarefas sensorio-
motoras de maior complexidade e associados
as criangas mais novas. Nao foram consisten-
temente estabelecidas relagdes de atraso entre
o equilibrio estatico em um sé pé e durante a
marcha direcionada e as tarefas sensorio-mo-
toras avaliadas, talvez pelo fato de que estas
ndo exigiam o uso de tais habilidades.

O equilibrio ¢ a base para a movimen-
tagdo corporal e pode ser considerado como
compensagdes das diferentes forgas que atu-
am sobre o corpo, tendo importancia o tonus
postural e o sistema neuromuscular na orga-
nizagdo das perturbagdes sobre uma base de
apoio adequada em qualquer postura e duran-
te a movimentac¢do?.

A hipotonia e a fraqueza muscular, as
lentiddes no processamento das informacdes e
na resposta motora e as alteracdes sensoriais
comumente associadas a SD podem prejudi-
car sua capacidade em manter uma estabilida-
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de adequada. Consequentemente, os movimen-
tos tendem a ser alterados, com um consumo
exagerado de energia para a manutencdo
postural e para o controle motor e fadiga de
todo o organismo, resultando em sentimentos
de estresse, ansiedade e frustragdo frente as
demandas das tarefas e do ambiente®*, quadro
encontrado aqui. As criangas que mostraram
grandes dificuldades em se manterem estaveis
apresentaram repertorio de movimentos pobres
que dificultaram a realizacdo das tarefas
cognitivas:

C1: Olha para objeto do outro lado, por
baixo do obstaculo. Tenta, engatinhando com
dificuldade e desequilibrio, pega-lo pela mes-
ma trajetoria que percorreu, mas desiste. Olha
por mais tempo para o brinquedo. Tenta nova-
mente, se arrastando por baixo do obstaculo.
Nao consegue, perdendo constantemente sua
estabilidade. Se irrita, comeca a bater no chao
e se volta para os pais.

C2: No uso da vara, a crianga olha para
dentro do pote. Pega a vara, mas rapidamente
descarta-a e tenta retirar com os dedos, apesar
da grande dificuldade em manter o pote com
uma mao e retirar objetos com a outra.

C3: Acompanha o movimento do objeto
sob o anteparo. Olha para mim, aponta para a
fralda e exprime: Oh!. Vendo que ndo retiro a
fralda, tenta agir levantando-a e vendo o obje-
to sob ela. Em seguida repete o apontar e a
expressao. Tenta retirar a fralda, mas ndo con-
segue. Apds muita insisténcia, consegue reti-
rar a fralda. No deslocamento invisivel com-
plexo, ela busca sempre no anteparo do meio,
apos procurar na mao da examinadora, pois ¢
esta fralda que est a sua frente. E importante
notar que um dos bragcos sempre se manteve
elevado para ajudar na manutengdo do equili-
brio e movimentos do tronco foram constante-
mente observados.

A evolugao do controle postural esta as-
sociada a uma aquisi¢do sequencial de atos
motores importantes como rolar, sentar, enga-
tinhar, ficar em pé e andar e, antes do movi-
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mento voluntario ocorrer, existe uma anteci-
pacdo desse controle para minimizar possiveis
alteracdes do equilibrio. Portanto, as fungdes
de mobilidade e manipulagdo podem mostrar
limitacdes em casos de anormalidades da esta-
bilidade®.

Uma postura estavel sentada, sem apoio,
permite o uso e a coordenagdo das maos no
manuseio dos objetos?. Thelen, Corbetta e
Spencer?, avaliando lactentes de 6-7 meses,
mostraram que o alcance esta associado ao re-
finamento do equilibrio axial. Samsom e
Groot?® analisaram 75 lactentes pré-termo de
alto risco e concluiram que um controle
postural deficiente tende a influenciar o desen-
volvimento das fungdes manuais, de mobili-
dade e de simetria corporal.

E assim que a crianga C1 deixa de co-
nhecer sobre o espago e as relagdes, ao perder
o equilibrio e ndo conseguir engatinhar pelo
obstaculo para recuperar o brinquedo. Também
como a crianga C2, que, mesmo mantendo uma
postura inadequada de equilibrio para tentar a
coordenagao manual, ndo aprende sobre a co-
nexao entre objetos como meios e fim pelas
constantes perturbacdes. E a crianca C3, que
demora em descobrir o objeto sob anteparo pela
dificuldade em manter o equilibrio do corpo
para a preensdo do obstaculo.

Na analise da associacgdo entre as habi-
lidades perceptivas e cognitivas dessas crian-
¢as, quanto a percepg¢do visual, duas criangas
apresentaram relagdes de atraso entre esta e a
maior parte das tarefas cognitivas. A visao €
fundamental para a maioria de nossas agdes.
Se apreendemos um objeto, nossos olhos se
voltam para ele. Se quisermos correr, caminhar
ou pular, nossa visdo examina as demandas para
essas habilidades®. As condutas propriamente
inteligentes se iniciam com a coordenagao en-
tre a visdo e a preensao, possibilitando a ex-
ploragdo do corpo, dos objetos e do meio®.

Quaisquer alteragdes visuais podem
acarretar mudangas na percepcdo espacial, na
locomocdo independente e na exploragdao ma-
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nual. Na SD, alguns achados oftalmoldgicos
como problemas de refragdo, nistagmo congé-
nito e diminui¢ado na acuidade visual tendem a
dificultar o uso das informagdes visuais para
adequar o movimento antecipadamente a sua
execucdo. Além disso, a lentiddo no seguimento
dos objetos e a visdo periférica reduzida po-
dem comprometer o desenvolvimento da visdo
espacial, importante para a nogao espacial, e a
fixagdo visual, fundamental na analise ¢ na
compreensdo das demandas da tarefa e do am-
biente?'=4,

Na SD, as alteragdes da percepgao vi-
sual ¢ a lentificagdo no processamento das in-
formagdes aferentes colaboram com quadros
de desaten¢do, desmotivagao e de retardo da
conquista de importantes marcos. A manuten-
¢do do olhar pode parecer fragil nessas crian-
cas principalmente nos primeiros anos de vida,
em que as dificuldades motoras sdo mais evi-
dentes, como encontrado aqui'’.

Um padrao similar foi observado quan-
to a percepgdo corporal. As criangas que exi-
biram atrasos nesta habilidade mostraram maio-
res defasagens nas tarefas cognitivas. A imagem
corporal traduz o equilibrio entre as relagdes
do organismo e do ambiente. Os contatos ini-
ciais que a criancga utiliza para entender o que
se passa a sua volta sdo aqueles estabelecidos
com o proprio corpo, para depois iniciar o con-
tato com o exterior, e organizar suas proprias
sensacdes com os dados do meio, permitindo
movimentacdes e a construgdo gradativa do
mundo externo®*!4,

Assim, a constru¢do da percepgdo cor-
poral ¢ solidaria a constru¢ao da mobilidade
da crianga. Quanto mais se movimenta, mais
percebe a si mesmo e, quanto melhor o conhe-
cimento de si mesmo, mais efetivas sdo suas
acoes sobre o ambiente, o que relaciona essas
trés dimensdes (percepg¢do corporal,
motricidade e cognigo):

C1: coloca as duas maos na caixinha e
faz movimentos com os dedos, para retirar as
contas, mas sem sucesso pela incoordenacao.
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Nao sistematiza o retirar e o colocar. Ao mes-
mo tempo em que coloca, faz movimentos para
tentar retirar da caixinha.

C3: Jogo uma bola através de um brin-
quedo no parquinho (tipo um tanel). Ela acom-
panha o movimento e aponta com o dedo para
a bola do outro lado. Se agacha e engatinha
para dentro do tinel, seguindo a mesma traje-
toria da bola, mas sem completar o caminho.
Nao desvia do brinquedo para se dirigir ao lado
oposto.

C4: nas duas primeiras tentativas, a
crianga, de pé, nao percebe a corda e vai bus-
car dirctamente o objeto. Numa 3* tentativa,
quando coloco o objeto mais longe, puxa o
mesmo pela corda e ativa-o. Mas, as vezes, ain-
da vai diretamente ao brinquedo.

A primeira crianga tem dificuldade em
perceber a relagdo dos movimentos manuais
com 0s objetos que manipula na caixa, o que
provavelmente obstaculiza as operagdes sobre
anocao espacial. A crianca C3 exibiu uma per-
cepgdo corporal fragil e, consequentemente,
uma deficiente colocacdo dela no meio, o que
interfere na reflexdo sobre o que pode realizar
para facilitar a recuperacao do objeto. Por fim,
na crianga C4, ao considerarmos a percepgao
resultante da congruéncia de todas as informa-
¢Oes internas e externas, vimos uma relagao
possivelmente defasada. Num processo de de-
senvolvimento tipico, seria esperada, nessa ida-
de, uma analise de toda a situacdo e o uso da
corda como meio para alcangar o objeto. Ou
seja, a crianga imagina as rela¢des existentes
no contexto e se coloca de maneira a executar
da melhor forma a tarefa, o que nado foi exibi-
do pela crianga em questao.

Sendo assim, a partir de todos os dados
coletados, foi possivel concluir que os aspec-
tos percepto-motores de criangas com SD po-
dem interferir na construgdo de sua inteligén-
cia pratica, o que foi encontrado principalmente
nas criangas mais novas da amostra. A oportu-
nidade de vivéncias experimentadas ao longo
dos anos, associada a maior maturagao neuro-
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logica, tende a facilitar a aproximacgao do seu
desenvolvimento com o das criangas sem qual-
quer prejuizo.

Na presente pesquisa, optou-se pelo
uso de avaliagdes descritivas, classificando
o desenvolvimento motor dos sujeitos por
meio da analise da qualidade dos movimen-
tos e dos padroes esperados de acordo com
as idades que apresentavam. Apesar de tal
metodologia ndo ser comumente empregada
nos estudos atuais, acreditamos que ela tem
sua importancia cientifica ao permitir uma
avaliacdo meticulosa dos aspectos relevan-
tes ao estudo e por se assemelhar a teoria
construtivista de Jean Piaget. Sabe-se que o
movimento ¢ fundamental na maturagao or-
ganica, pois nos torna funcional no ambien-
te, facilitando a compreensao daquilo que nos
envolve. Com base nesses pressupostos,
focamos na avaliacdo do estagio sensorio-
motor dessas criangas, utilizando o método
clinico piagetiano para observar o processo
do desenvolvimento cognitivo.

Encontrou-se como resultado um atraso
no desenvolvimento motor dos participantes,
com prejuizos mais observados nas habilida-
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