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APRESENTACAO

APRESENTACAO

Os Anais do 7° Congresso Internacional de Neurociéncias e Aprendizagem Brain
Connection Brasil 2022, em sua sétima edicao, tem como objetivo central criar um
acervo para acesso de pesquisadores, académicos, profissionais da area e a comunidade
em geral. O evento que contou com a participacao de profissionais de renome e
estudantes da graduacao e pods-graduacao de diversas instituicdes educacionais do
Brasil e do exterior, vem se tornando em cada edi¢cao, um rico locus de discussao
socializagcao de conhecimentos. Os congressistas e palestrantes, bem como
apresentadores dos trabalhos cientificos receberam certificados com a chancela do
Projeto Europeu Erasmus+ - Caminhando Para uma Escola Inclusiva, que tem a parceria
da Omnes Pro Uno - Entidade de Solidariedade Social, tendo em vista a relevancia dos
temas apresentados apoiarem as politicas e praticas voltadas para a inclusao.

Os trabalhos cientificos foram apresentados nos formatos comunicagao oral.

A revisao dos textos aqui publicados e o seu conteudo sao de inteira responsabilidade
dos autores.

FOCO E ESCOPO

Os Anais do 7° Congresso Internacional de Neurociéncias e Aprendizagem Brain
Connection Brasil 2022 sao compostos por trabalhos cientificos apresentados no evento,
no formato Comunicacao Oral, de acordo com o tema central e dentro dos eixos
tematicos.

POLITICA DE ACESSO LIVRE

Cratuitamente, o conhecimento cientifico contido nesta publicacao, concede acesso
livre e imediato a todo seu conteudo, contribuindo para a democratizagcao mundial do
conhecimento.

PROCESSO DE AVALIACAO POR PARES

Os trabalhos cientificos foram submetidos a avaliagao de uma Comissao Cientifica.
NORMAS

Os artigos publicados obedeceram as normas publicizadas através do Regulamento de

Submissdao e Apresentacao do 7° Congresso Internacional de Neurociéncias e
Aprendizagem Brain Connection Brasil 2022.

Prof°. Dr®. Angela Mathylde Soares Prof°. Dr°. Jalmiris Regina Oliveira Reis
Presidente Siméao
Brain Connection Brasil Coordenadora Comissodes Cientifica e

Editorial
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DIFICULDADE DE APRENDIZAGEM

A IMPORTANCIA DO MODELO DE RESPOSTA A
~ INTERVENCAO PARA )
MATEMATICA: UMA REVISAO SISTEMATICA

Rita dos Santos de Carvalho Picinini
Giseli Donadon Germano

INTRODUCAO

A matematica esta inserida na nossa vida cotidiana e estamos expostos a ela
desde o0 nascimento através de habilidades com numeros, percepcao espacial e
padroes (Clements &Sarama, 2007, Sarama & Clements, 2009). Devido a sua
importancia todas as escolares precisam e merecem ter o conhecimento,
compreensao e competéncia para serem capazes de adquirirem a
aprendizagem matematica. Entretanto, muitas escolares apresentam
dificuldades para a aprendizagem matematica conforme dados apresentados
no Relatdrio de Resultados do Sistema Nacional de Avaliacao da Educacao
Basica (SAEB), sendo que estas podem ser temporarias (um conteudo especifico)
ou mais grave (afetando diferentes dominios) (Kroesbergen & Van, 2003).

Deste modo, ha necessidade de proporcionar oportunidades instrucionais, em
contexto académico, que irao possibilitar a identificagcao precoce das escolares
com dificuldades matematicas, conforme indicado no Manual Diagndstico e
Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5; American Psychiatric Association
[APA, 2014]). A literatura tem apresentado o modelo de resposta a intervencao
(RTI) como um meio de mensurar estas dificuldades atravées de um rastreio
universal, instrucdes sistematicas e monitoramento, sendo realizada por um
sistema de multicamadas, e ofertado do 10 ao 30 ano do Ensino Fundamental |
como demostram estudos como de Bryant, et al. (2008); Fuchs et al.2007 e
Clarke et al., 2016. Deste modo, os escolares tém oportunidade de aprendizado
juntamente com toda a sala (Camada 1), em grupos menores (camada 2) e
individual (camada 3). Como critério para avancar nas camadas temos a falta de
resposta a intervencao, que confirma o risco de transtornos de aprendizagem
para as habilidades matematicas. Em ultimo momento, o escolar devera ser
direcionado a equipe interdisciplinar para a avaliacao diagndstica e confirmacao
do diagnodstico (Andrade et al, 2014). Assim, este estudo tem como objetivo
realizar uma revisao sistematica sobre os modelos de resposta a intervencao
com as habilidades matematicas.

www.brainconnection.com.br 7
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DIFICULDADE DE APRENDIZAGEM

MATERIAIS E METODO

Trata-se de um estudo de revisao sistematica. Como estratégia de pesquisa,
optou-se pelo método PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses), o qual recomenda a utilizacao das seguintes
etapas: (1) identificacao, (ll) selecao, (lll) elegibilidade e (IV) inclusao. (Moher et al.
2009). A questao norteadora responsavel foi elaborada com base no tema de
pesquisa e orientada pela estratégia PICO (Population, Intervention, Comparison,
Outcome). Deste modo, considerou-se 1) populacao: escolares de 1o a 30 ano do
Ensino Fundamental | (séries iniciais de alfabetizacao); 2) intervencao: estudos
qgue descrevessem estratégias e metodologias utilizadas com RTI em
matematica por professores; 3) comparacao: desempenho de habilidades
Mmatematica; 4) resultados: desempenho dos escolares submetidos ao modelo de
RTI com habilidades matematicas; 5) tempo: publicacdes realizadas entre os
anos de 2013 a 2022; 6) lingua: portugués e inglés. Deste modo, estabeleceuse a
seguinte pergunta: “Os escolares de séries iniciais do Ensino Fundamental | se
beneficiam das estratégias elaboradas com base no modelo de RTI com
habilidades matematicas ?”.

Para a estratégias de busca avancada foram utilizadas combinacdes dos
descritores e sinbnimos por meio do operador boleado “AND”", e a quantidade de
artigos identificados no levantamento bibliografico nas bases de dados
eletrébnicas selecionadas e acessadas: Pubmed/MEDLINE e SciELO. A data da
ultima busca de literatura foi feita de junho de 2022 a agosto de 2022.

A pesquisa na base de dados iniciou-se com a busca dos seguintes descritores
em lingua inglesa, combinando dois termos: Response to Intervention” OR
‘Remedial Teaching” OR “Remedial Teachings” OR “Teaching, Remedial” OR
“Teachings, Remedial”) AND (Math OR Mathematic OR arithmetic).

Na base de dados SciELO nao foram localizados artigos que relacionavam os
descritores propostos, enquanto que na base de dados da Pubmed/MEDLINE
foram localizadas as seguintes quantidades de artigos: (‘Response to
Intervention”) AND (Math) foram 18, (‘Response to Intervention”) AND
(Mathematic) 17 e ("Response to Intervention”) AND (Arithmetic) somente 1.

www.brainconnection.com.br 8
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DIFICULDADE DE APRENDIZAGEM

CRITERIOS DE SELECAO

A selecao dos estudos seguiu os seguintes critérios inclusao: 1) populacao:
escolares de 1 0 a 30 ano do EFI; 2) Estudos de RTI em matematica 3) resultados:
variaveis de influéncia sobre a qualidade da intervencao em matematica; 5)
tempo: publicagdes realizadas entre os anos de 2013 a 2022; 6) lingua: portugués
e inglés. Foram excluidos: 1) estudos repetidos; 2) 3 capitulos de livro; 3) estudos
incompletos e/ ou ndo disponiveis para free download; 4) estudos que nao
abordavam o tema proposto; 5) estudos realizados com criangas com deficiéncia
intelectual, sensoriais nao-corrigidas, sindromes e/ou transtornos
neuroldgicos/psiquiatricos.

ANALISE DOS DADOS

Analisou-se os titulos de todos os estudos encontrados, seguido dos resumos e
da leitura na integra dos textos mais relevantes. Os dados levantados por meio
das etapas de identificacao (I) e selecao (ll), foram analisados na etapa da
elegibilidade (lll). Inicialmente investigou-se os titulos de todos os estudos
selecionados. Em seguida, os resumos dos artigos restantes da primeira etapa
foram analisados quanto aos critérios de inclusao e exclusao previamente
estabelecidos. Na etapa de inclusao (IV), apos o estudo dos titulos e resumos, os
textos que deixaram duvidas quanto aos critérios de elegibilidade foram lidos na
integra. A tabela 1 apresenta o detalhamento do processo de selecao das
publicacdes incluidas na revisao sistematica da literatura considerando a base
de dados PUBMED e SciELO, de acordo com o método PRISMA (Moher et al.,
20009).

Tabela 1 - Processo de selecdo das publicacoes

Response to | Response to | Response to Intervention™)
Intervention™) AND | Intervention”) AND | AND (arithmetic)
(Math) (Mathematic)
PUBMED | SciELO |PUBMED | SciELO [PUBMED | SciELO
identificagao | 18 0 17 0 1 0
(D
selecdo (1I) 3 0 3 0 0 0
elegibilidade |3 0 3 0 0
(TIT)
Inclusdo (IV). |3 0 3 0 0 0
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RESULTADOS

A partir da leitura dos 36 estudos selecionados (‘Response to Intervention”) AND
(Math) 18, ("Response to Intervention”) AND (Mathematic) 17 e (‘Response to
Intervention”) AND (arithmetic) 1 foram selecionados somente 03 estudos que
relacionaram aos descritores propostos.

Na pesquisa de (‘Response to Intervention”) AND (Math) que inicialmente foram
encontrados 18 artigos, destes somente 3 relacionavam o RTI com a matematica
pois 0os outros tiveram o termo intervencao relacionado a leitura e matematica,
influéncia da ansiedade, intervencdes que nao eram de multicamadas RTI, a
dificuldades de aprendizagem, a neuroplasticidade e os estudos repetidos. Os 03
estudos selecionados dentre todos os outros que cumpriram o objetivo deste
estudo foram: 1- Powell et al, 2015 que teve como objetivo avaliar a eficacia de
dois programas de RTI, focado em realizacao de calculos e outro em resolucao
de problema com palavras, especificamente para alunos da segunda série com
dificuldades em calculos e resolucao de problemas com palavras; 2- Clarke et al,
2016 que teve como meta do estudo testar o impacto de uma intervencao com
multicamadas no jardim de infancia utilizando o programa ROOTS, em escolares
com risco em matematica e 3- Bjorn et al, 2018 que teve o propodsito de
comparar as estruturas de multicamadas do RTI de apoio a aprendizagem
usadas nos Estados Unidos e na Finlandia e também é apresentada uma
sugestao de estruturacao de apoio em matematica na Finlandia.

Quando foi relacionado (“‘Response to Intervention”) AND (Mathematic) foram
localizados 17 artigos, mas todos eles foram repetidos da procura (“Response to
Intervention”) AND (Math) por este motivo nao foram contados.

E com relacao a pesquisa dos descritores (‘Response to Intervention”) AND
(arithmetic) o unico localizado teve a intengao de discutir sobre o diagndstico de
dificuldades de aprendizagem matematica por este motivo também foi excluido
(Gomides et al., 2021).

Desta forma observa-se neste estudo que as pesquisas que envolvem o modelo

de intervencao em multicamadas, RTIl, com a aprendizagem matematica sao
ainda poucos. A Tabela 2 apresenta a ficha protocolar sobre os estudos.

www.brainconnection.com.br 10
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CONCLUSAO

Os achados deste estudo indicaram que a selecao de 36 estudos selecionados
considerando os descritores (‘Response to Intervention”) AND (Math), ("Response
to 6 Intervention”) AND (Mathematic) e (“Response to Intervention”) AND
(arithmetic) na base de dados da PUBMED e SciELO. Destes, apenas 3 estudos
cumpriram com os critérios de inclusao adotados. Os estudos selecionados
apresentaram intervencoes baseadas no modelo de em multicamadas do RTI,
sendo as estratégias utilizadas foram direcionadas a resolucao de problemas de
palavras e calculos. Os estudos indicaram que estratégias baseadas no modelo
de RTI se mostraram eficazes para os escolares de séries iniciais do Ensino
Fundamental |, verificados a partir da melhora de seus desempenhos. Destaca-se
a inexisténcia de estudos nacionais.
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ATENDIMENTO NEUROPEDAGOGICO

A MUSICA COMO INSTRUMENTO DE
INTERVENCAO NEUROPEDAGOGICA CLINICA
NO ALZHEIMER

Veronica Oliveira de Araujo da Cruz

INTRODUCAO

O presente trabalho € um relato da experiéncia realizada por meio do
atendimento neuropedagdgico clinico a uma senhora com Alzheimer grave,
durante o ano de dois mil e vinte um, com idade de 90 anos, costureira
aposentada, viuva, tendo as filhas e sobrinha como cuidadoras, moradora da
cidade do Rio de Janeiro. Cada atendimento objetivou trabalhar os beneficios
gue a musica traz, por ser a Unica capaz de potencializar todas as areas e ambos
os hemisférios do cérebro, principalmente o cortex auditivo, visual e motor,
oportunizando inumeras conexdes e interrelagdes neuronais. No fim de cada
intervencao, a musica firmada na neurociéncia, permitiu que uma jornada
incrivel de superacao, afetividade, emocao, novas sinapses, aprendizagem e
movimentos tenham sido vistas, realizadas, celebradas e traduzidas em muitas e
diversas formas de expressao e cancao. Segundo os critérios do Manual
Estatistico de Desordens Mentais (DSM-V) a deméncia €& uma doenca,
caracterizada por declinio progressivo das habilidades mentais, por exemplo:
prejuizo em memoria, linguagem, fungoes executivas e aprendizagem de forma
evidente e suficiente para interferir na independéncia e na autonomia de um
individuo. A doenca de Alzheimer (DA) € a causa mais comum de deméncia,
especialmente na populagao idosa. Informacdes do Plano Global de A¢cdes em
Deméncias da Organizacao Mundial de Saude em 2017 destacam também, o
impacto negativo das deméncias sobre a vida dos pacientes e de seus familiares
pelo enorme custo financeiro. A musica, nos cursar histérico da humanidade
tornou-se um instrumento da saude e de outras formas alternativas de
prevencao, estimulando o desenvolvimento cognitivo, psicomotor e, afetivo para
a aquisicao das aprendizagens (ALDRIDGE, 2009; SIEDLIECKI & GOOD, 2006;
LEME, 2009; BRUSCIA, 2000). O prazer de ouvir ou tocar musica incita no
cérebro liberacdo de dopamina, ativando o nucleo accumbens. E, esse
neurotransmissor, esta associado diretamente com o sistema do prazer e
recompensa do cérebro (LEVITIN, 2010). A musica pode ser entendida de forma
pragmatica e objetiva como uma progressao sonora nao linguistica organizada
no tempo (BORCHGREVINK, 1991). Ou um processo relacionado a composicao de
unidades sonoras em estruturas sonoras, tanto em fator temporal, como o ritmo,
como também em fatores relacionados a juncao de unidades sonoras, como a
melodia (CORREIA, 2009).
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A ela é constituida relevante modo de expressao e de entretenimento tanto para
os individuos como para grupos (COCENTINO, 2015). Como Borchgrevink (1991)
afirma, a musica é uma fonte mediadora capaz de estabelecer
autoconhecimento e integracao das relacdes humanas. A influéncia e presenca
da mesma podem ocorrer a todos os tipos de pessoas em que a vivenciam e a
significam de acordo com suas subjetividades (COCENTINO, 2015). Sacks (2015)
defende a utilizacao da musica e dos seus elementos como o som, o ritmo, a
melodia e a harmonia, para intervencao das pessoas com Alzheimer. A musica
como habilitagcao (de forma neuropedagodgica) ou reabilitacdao (de forma
neuropedagogica clinica), € entendida como possivel porque a sensibilidade, a
emogao, a percepcao € a memoria musical (giro cingulado anterior) podem
permanecer por mais tempo no cérebro do que as outras formas de memoarias
em um paciente com DA. A memoria musical € aqui entendida como um tipo
particular de evocacao de um conjunto de acontecimentos ou conteudos
psicologicos que podem ser expressos ou nhao com palavras (memoria explicita e
implicita, respectivamente) e que envolvem a musica e seus elementos (PERETZ
& ZATORRE, 2005). Muszkat (2015) cita que a experiéncia musical modifica o
cérebro em termos estruturais e que ha uma diferenciacao de como a musica &
processada em pessoas que a praticam. Para Baird e Samson (2015), os musicos
também sao mais propensos a recrutar ambos os hemisférios do cérebro ao
executar tarefas musicais e, com isso, usar varias estratégias, em vez de uma
unica, para realizar tarefas de cognicao. Sao varios os circuitos neuronais ativados
pela musica, uma vez que musicalizar abarca habilidades multimodais, que
incluem desde a integracao de varias funcdes cognitivas, como a memoria e a
atencao, até as areas de associagao corporal e sensorial, que estao envolvidas na
linguagem simbadlica e corporal (MUSZKAT, 2015). Para Omigie e Samson (2014),
o treinamento musical pode corresponder a uma maior capacidade de reserva
cerebral, assim como a percepc¢ao de estimulos simultaneos.

A musica envolve quase todas as regides cerebrais conhecidas e quase todos os
subsistemas neurais (CRUZ, 2019). E uma metodologia importante por envolver
funcbes como a capacidade auditiva para prestar atencao e avaliar os
componentes musicais (timbre, melodia, harmonia, dentre outros); a habilidade
visual que oportuniza a leitura de uma composicao musical e por fim, a motora
qgue engloba o manejo dos instrumentos musicais (BARBIZET;, DUIZABO 1985
apud ARAUJO, 2014).
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Com o avango das neurociéncias nas ultimas décadas, a compreensao do efeito
da musica ao sistema nervoso tem sido muito mais ampla e assertiva. Técnicas
como imagem por ressonancia magnéetica (IRM) tem possibilitado a verificacao
de estruturas cerebrais especificas como o cdortex motor, o corpo caloso e o
cerebelo, quando se compara musicos e nao musicos (SCHLAUG, 1995). Dentro
desta perspectiva, muito se vem discutindo sobre a neuroplasticidade e seus
efeitos resultantes da pratica musical. Estudos em IRM funcional (IRMF) trazem o
estabelecimento das correlacdes entre determinadas areas cerebrais e funcoes,
processamento de sons e habilidades musicais. Robert Zatorre foi o precursor
nos estudos entre neurociéncia e musica. Zatorre; Belin; Penhume (2002)
detalharam o processamento da informacao auditiva e musical realizado pelo
cortex auditivo e discorrendo sobre a interacao de funcdes auditivas e motoras. A
alta resolucao espacial fornecida pelas técnicas da IRM e IMRF tem permitido
que estudos sobre as bases neurais da musica sejam também analisadas por
técnicas como a eletroencefalografia (EEG) e analise de potenciais relacionados
a eventos (PE) para maior entendimento dos aspectos temporais relacionados ao
processamento musical. Este tipo de conhecimento permite discussdes acerca
do componente bioldgico de construcdes melddicas. Ja o EEG tem sido utilizado
para compreender as diferencas e semelhancas quanto ao processamento
musical e verbal. A pratica da musica é de suma importancia a pessoa com DA.
O estudo da neurociéncia da musica traz uma contribuicao valorosa no
entendimento dos efeitos causados pela musica, bem como de seu impacto no
funcionamento cerebral humano (PERETZ; ZATORRE, 2004).

DESENVOLVIMENTO

O trabalho aqui descrito foi realizado em um dia de atendimento, que por conta
da pandemia, era desenvolvido na casa de O.L, com duragao de 50 minutos
semanais, no turno da tarde. Apds anamnese com a familia e um plano de
intervencao ter sido elaborado especificamente dentro das preferéncias
musicais da atendida, em suas necessidades motoras, cognitivas e afetivas e da
construcao de ferramentas neuropedagdgicas, cada intervencao foi estruturada
em seis (06) etapas: 1. ldentificacdo do Conteudo (Mobilizacao); 2. Busca
individual pelo conhecimento (Pesquisa); 3. Socializacao do Conhecimento
(Socializacao e Sistematizacao); 4. Conclusao (Producao); 5. Apresentacao dos
Resultados; 6. Internalizacao.

Com o plano de intervengao construido, a estrutura de cada encontro foi
baseada nele. Estilos musicais, cantores preferidos, instrumentos conhecidos,
bem como os tipos de musica que a atendida costumava ouvir e danc¢ar sozinha
ou em familia, as musicas que mais amava e o que musicalmente nao gostava,
foram destacados para que cada encontro tivesse real significado. Isto foi de
suma importancia porque em nenhum atendimento houve recusa a
participacao.
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Ao contrario, algumas vezes a atendida nao queria deixar a responsavel pela
intervencao ir embora, comprovando que a musica faz o recrutamento de
regioes cerebrais relacionadas ao sistema de recompensa de forma que cada
encontro seja uma grande construcao de memorias afetivas, prazer e
aprendizado; ratificando estudos que demonstram que a musica recruta
estruturas do sistema limbico e paralimbico e nao apenas areas corticais do
céerebro (KOELSCH, 2010)

METODO

Visando fazer com que ela pudesse identificar e se mobilizar diante da musica e
compreendé-la como um instrumento neuropedagogico de expressao e saber, e
de forma afetiva, para que pudesse "ser apresentada" (em cada encontro era
preciso realizar esta acao, ja que, pelo avancar da doenca, O. L nao lembrava que
nos conheciamos); objetivando trabalhar o lobo temporal, o sistema limbico e o
cortex pré-frontal, a intervencao foi iniciada em um dueto com a atendida,
cantando as musicas: “‘Segura na mao de Deus” e “A volta do Boémio” de Nelson
Gongalves, tendo o ukulele como acompanhamento. Neste dia de intervencao,
Nelson Gongalves e as musicas religiosas preferidas da atendida foram a
tematica do trabalho.

Por O. L ser catdlica praticante e de nao faltar uma missa sequer até onde
conseguiu estar, gosta ‘de comecar e terminar tudo com Deus” Com o
microfone construido a partir de sucata, cantou e mesmo com a dificuldade
inicial de relembrar as letras, participou de forma ativa, conforme a Imagem 1
descreve. Tal como Muskat (2012) afirma, a musicalizacao favorece a ativagcao dos
neurdnios espelho localizados em areas frontais e parietais do cérebro, e
essenciais para a chamada cognicao social humana, sendo um conjunto de
processos cognitivos e emocionais responsaveis pelas funcdes de empatia,
ressonancia afetiva e compreensao de ambiguidades na linguagem verbal e nao
verbal. Molnarszakacs; Overy (2006); Overy; Molnarszakacs (2009); Levitin (2008)
complementam dizendo que, assim como na linguagem, cantar e tocar, sao
realizados em grande parte pela capacidade de imitacao.

Apds a mobilizagao, utilizando o canto e uso do instrumento, foram feitas
algumas perguntas para que o tema/objetivo da intervencao fosse permeado e
para que o cortex préfrontal, por meio das fung¢des executivas, continuasse
sendo trabalhado. As questdes trabalhadas incluiam: Vocé gosta de musica?
Sabe o nome dessa ultima musica que cantamos? E, quem canta? Vocé sabe
gquem &€? Em meio essa pesquisa, conforme a Imagem 2 apresenta, um quebra-
cabeca foi oferecido, com a intencionalidade de lembrar um de seus cantores
preferidos - Nelson Goncgalves - cuja imagem foi revelada ao final da montagem.
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Com o intuito de comecar a socializar seu conhecimento e histdria, nesta
terceira etapa foi reforcado o protagonismo da atendida, estimulando a
linguagem e suas habilidades visuoespacial e temporal, bem como o lobo
temporal, cerebelo, coértex pré-frontal e hipocampo. A abordagem foi
sistematizada, sendo oferecido o instrumento (explorando sons e o objeto em si),
a escuta/fala, orientando a partir das informacdes apresentadas e socializando as
informacdes trazidas pela atendida.

Nesta etapa as questdes incluiam: Nelson Goncalves cantava e tocava algum
instrumento? Que instrumento era esse? Vocé sabe o som que ele faz? Esse
instrumento, a voz, a agulha e a linha fazem vocé lembrar o que? Costumava
trabalhar ouvindo quem? Costurava onde e para quem? A integracao de areas
corticais do cérebro com o sistema limbico faz com que o processamento
musical seja influenciado pela emocao. Por isso, apods estas perguntas, um violao
alinhavo foi oferecido (feito a partir do modelo que Nelson Goncgalves usava) e de
forma encantadora, como uma magnifica costureira, terminou a atividade ja
segura da tematica e proposta da intervencao, cantarolando baixinho, algumas
musicas enquanto realizava a atividade, de acordo com a Imagem 3.

RESULTADO

Apods todo trabalho mediante a mobilizacao, a pesquisa, o violao alinhavo como
finalizacao da socializagcao, sistematizacao e resgate de memorias, sons,
emocoes e musicalidade, conforme a imagem 4 apresenta, foi proposto um jogo
da memodria com as capas dos discos preferidos da atendida de Nelson
Goncalves, para que a producao coletiva fosse consolidada e o lobo parietal (area
somatossensorial), lobo occpital, cerebelo, cortex pré-frontal e lobo temporal
pudessem continuar sendo trabalhados. De fundo, um pout-pourri com as
cancdes de sucesso de cada capa de disco representado no jogo, foram sendo
tocadas.

O reconhecimento da discografia de Nelson Goncgalves como resultado e
internalizacao de toda intervencao, foi possivel gracas a estimulacao de seu
sistema limbico, cortex pré-frontal, lobo temporal, cerebelo e hipocampo. Tal
como a imagem 5 demonstra, uma caixa musical com o mesmo microfone
usado no inicio da intervencao e com cartas feitas de EVA 1 foi oferecida,
oportunizando que as musicas preferidas (religiosas e de Nelson Gongalves)
fossem retiradas, lidas, compreendidas, levando a atendida a cantar, dancar,
superar e vencer mais um dia desafiante da DA junto a sua familia,
emocionando sua filha que dizia: “é tao bom ter minha mae de volta, mesmo
gue por pouco tempo..”
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CONCLUSAO

As areas envolvidas na percepg¢ao musical abrangem desde a percepcao auditiva
do som, até o reconhecimento de seus parametros basicos (altura, duracao,
ritmo, timbre e intensidade) e as relacdes entre eles, envolvendo também, o
entendimento da forma e a compreensao de organizacdes hierarquicas - sintaxe
musical (THAUT & GARDINER 2014). Tanto a percepc¢ao primaria do som quanto
seu entendimento sintatico sao modulados pela experiéncia emocional de se
ouvir musica. Estudos com potenciais evocados indicam que a compreensao
sintatica e semantica de musica € semelhante a da linguagem, sendo que as
duas areas podem compartilhar o recrutamento de areas neurais. Além disso, &
possivel que o resultado positivo na linguagem a partir de uma intervencao
trabalhada com musica resida no fato de que as pessoas sintam mais prazer,
permitindo que muito mais sinapses ocorram do que em uma atividade sem ela
(SCHULKIND 20009).

Os dados e resultados aqui apresentados indicam o quanto a musica, num
dueto assertivo com a neurociéncia huma intervencao neuropedagogica clinica,
trouxe melhora significativa no aspecto sonoro-musical, ampliacao dos
elementos ritmico-melddicos, nas habilidades psicomotoras, socioemocionais,
na memoria, atencao, tomada de decisdes, assim como autoexpressao,
linguagem, controle inibitorio, tendo reflexos positivos na vida da atendida em
suas funcdes cognitivas, executivas e conativas. De acordo com as consideragoes
sobre a identidade musical (ZATORRE 2007), foram priorizadas as musicas
preferidas, o que mostrou ser de extrema relevancia e valor. O repertdério musical
foi escolhido de forma criteriosa para que nao houvesse manifestacdes negativas
pela atendida de acordo com o significado dessas musicas para ela. As
possibilidades comunicativas estimuladas no decorrer do atendimento, deram
oportunidades de realizar trocas sociais pautadas pela expressao de sua
musicalidade, identidade e afetividade. Deste modo, conclui-se que O.L, 90 anos,
com diagnostico de Alzheimer grave e com perda de memodria significativa,
podde desfrutar de maneira plena das atividades produzidas, experienciando
ritmos e sonoridades que lhe eram significativas. Nesse momento, aproximou-se
a0 menos enguanto se expressava e interagia por meio da mdusica, do
patrimdnio e do acervo de memoarias, conhecimento, vivéncias e emocdes que
construiu no decorrer de toda uma vida.
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ANALISE DA INTERVENCAO DO TRATAMENTO
DE ACUPUNTURA EM ADOLESCENTES
INTERNADOS EM HOSPITAL PSIQUIATRICO

Maysa Galles Cunha
Carolina Nicolau
Maria Eduarda Cunha

INTRODUCAO

A Medicina Tradicional Chinesa (MTC) baseia-se no taoismo, movimento
filosofico desenvolvido a partir da observacao da natureza e apoia-se nas leis
fisicas e bioldgicas da natureza. Através de uma visao holistica, vé o homem
integrado ao seu meio ambiente, assim como a sua fisiologia (YAMAMURA,
2001). A acupuntura passou a despertar maior interesse cientifico dentro da
visao medica ocidental somente nas ultimas décadas, em funcao das
descobertas das bases neurobioldgicas da transmissao dos estimulos dolorosos e
dos mecanismos de neurotransmissao e neuromodulacao por opioides
endogenos (WEN, 1985). O presente estudo veio atestar o auxilio da acupuntura
no tratamento dos sintomas psiquiatricos, assim como estudar os principais
fatores que desencadeiam os sintomas dessas patologias e o grau de
comprometimento das emocgoes envolvidas. Este trabalho justifica-se pelo
crescente numero de individuos que procuram auxilio para o alivio dos mais
variados sintomas fisicos e psiquicos por meio de técnicas terapéuticas
complementares, justifica-se também pela necessidade de identificar novas
alternativas de tratamento para pacientes que de alguma forma estao sofrendo
algum tipo de doenca psicossomatica (mecanismo de defesa psicolégico que se
refere ao uso do corpo para reagir a uma mensagem emocional ou interpessoal).
Faz-se necessario estudos sistematizados através de pesquisas basicas e clinicas
com humanos para mostrar a eficacia ou nao desses procedimentos para que a
populacao tenha acesso aos beneficios das técnicas terapéuticas
complementares e para que a acupuntura seja mais aceita e indicada pelos
profissionais de saude como uma nova opc¢ao de tratamento para as pessoas
qgue sofrem com esses sintomas. Neste estudo daremos uma énfase maior em
Estresse Precoce em criancas e adolescentes.

Alguns autores estudaram sobre o trauma infantil que sao de grande
importancia para desenvolver um estresse precoce no individuo como por
exemplo o estudo de WHO (2001) que observou o impacto do Estresse Precoce
no organismo do individuo abusado acontece de forma intensa, levando-o a
uma vulnerabilidade maior ao desencadeamento de transtornos psiquiatricos.
Onde transtornos psiquiatricos sao entendidos como condicdes clinicamente
significativas caracterizados por alteracao no humor, no pensamento, nas
emocdes e comportamento associados com angustia pessoal e/ou
funcionamento deficiente, como marcante prejuizo psicossocial.
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Sao doencas que afetam em torno de 30%-40% da populacao ao longo da vida,
causando grande impacto no individuo, na familia e na sociedade. Eles ocorrem
pela associacao de diversos fatores como: genéticos, ambientais e sociais, sendo
a exposicao ao Estresse Precoce um dos mais relevantes. (WHO,2001). Uma em
cada quatro familias & provavel que tenha pelo menos um membro com
transtorno psiquiatrico.

Importante ressaltar que as consequéncias imediatas do trauma vivido na
infancia e adolescéncia, podem levar a um risco de problemas
comportamentais, incluindo comportamentos que se refletem através de
sintomas de ansiedade, depressao, queixas somaticas e inibicao e
comportamentos externalizantes que referem-se a alteragcdes comportamentais
tais como aumento da agressividade e delinquéncia. Problemas relacionados a
comportamentos sexuais se incluem também neste dominio. (Abramovivh et al,
2008; Mello et al,2009).

Além disto, as consequéncias psicologicas podem afetar de forma aguda a
saude mental de uma crianca até a entrada da idade adulta (Aded et al,2006;
Brewerton,2007). Ressalta Mello et al (2009) que criancas que passaram por
situacdes de Estresse Precoce possuem um risco moderadamente aumentado
de depressao na adolescéncia e na idade adulta. Cerca de um quarto a um terco
das criancas maltratadas preencherao os critérios de depressao quando
chegarem ao final da década dos 20 anos de idade, representando entao um
problema substancial de saude publica. Além disto, criancas e adolescentes
vitimas de Estresse Precoce apresentam altos niveis de depressao, ideacao e
tentativas suicidas, abuso de substancias e mais especificamente, sintomas de
Transtorno de Estresse Pos-Traumatico (TEPT), como entorpecimento, ansiedade
crbnica, desamparo, baixa auto-estima, disturbios de sono e/ou alimentacao,
entre outros na entrada da idade adulta (Koss et al2003; Saffioti,1997;
Williams,2002).

Estudos extensivos tem sido desenvolvido para comprovar a associagcao entre
subtipos de Estresse Precoce e os transtornos de ansiedade, a exemplo do
estudo de Afifi et al (2009) o qual demonstrou que individuos expostos a abuso
fisico, abuso sexual e a negligéncia estao predispostos a desenvolver TEPT, alem
de transtorno de conduta e cometer suicidio.

Pesquisas também evidenciaram a associacao entre o abuso emocional com o
abuso fisico com esquizofrenia na idade adulta (Holowka et al,2003; Rubino et
al,2009), enquanto que a presenca do abuso sexual aumenta o risco de psicoses
(Bebbington et al,2004; Conus et al,2009).
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Outra consequéncia de bastante relevancia esta relacionada ao aumento de
tentativas de suicidio em individuos com transtornos psiquiatricos que sofreram
Estresse Precoce. No estudo conduzido por Sfoggia et al, (2008) foi evidenciado
que adultos com histérico de abuso e negligéncias severas tinham mais
tentativas de suicidio que aqueles que nao relataram Estresse Precoce.
lgualmente na pesquisa realizada por Brownn et al (1999) foram encontrados
dados importantes, em que vitimas de abuso sexual tem 8 x mais chances de
cometer o suicidio.

As consequéncias das criancas que foram abusadas serao duradouras e
negativas ao longo da vida. Cicatrizes bioldgicas e psicoldgicas ocasionadas pelo
Estresse Precoce no adulto estdao associadas a um espectro diverso de
transtornos psiquiatricos, como depressao, transtorno bipolar, transtorno de
estresse pos-traumatico e transtorno por abusivo de substancia. O trauma
precoce nao sO6 aumenta o risco de psicopatologias, mas também pode
precipitar o surgimento da doenca, aumenta a comorbidade e alterar a eficacia
dos tratamentos para estas condicdes (Valente,2011; Juruena,2007).

A alta prevaléncia e incidéncia de transtornos psiquiatricos, associada ao
impacto do Estresse Precoce ao longo da vida denotam a gravidade da
problematica. No entanto, deve se considerar que nem todas as pessoas
expostas ao Estresse Precoce irao desenvolver psicopatologias, sendo
fundamental a compreensao das diferencas individuais na vulnerabilidade e a
resiliéncia aos efeitos patogénicos do estresse. Assim fatores preexistentes
conhecidos para modular a capacidade do organismo de compensar, em
resposta ao desafio emocional, poderia interferir com uma adaptacao bem-
sucedida e transmite a vulnerabilidade no desenvolvimento de tais
psicopatologias.

OBJETIVO

O objetivo deste trabalho foi avaliar a eficacia da acupuntura auricular e
sistémica como instrumento coadjuvante no tratamento dos disturbios
psiquiatricos. Para tanto, foi recrutada uma amostra adolescentes internadas no
Hospital Vida em Londrina/Pr, sendo atendidas de maneira preconizada para a
medicina psiquiatrica convencional e também sendo atendidos de maneira
complementar com pontos funcionais de acupuntura, preconizados para estes
tipos de disturbios através de pontos pré selecionados.
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METODOLOGIA

No primeiro contato foi realizada uma anamnese e a aplicacao de escalas
seguintes para a avaliacao: Questionario sobre Traumas na Infancia (QUESI);
Escala da Desesperanca de Beck (BHS); Escala Suicida de Beck (BSI); Escala de
Impulsividade de Barrat (BIS11); Invetario de Depressao de Beck (BDI); Inventario
de Ansiedade de Beck (BAI); Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (HAD);

Nas sessoes seguintes foi realizado o protocolo de acupuntura e auriculoterapia
pré estabelecidos.

Os pontos utilizados na acupuntura sistémica foram:
VC17 (Danzhong) = fadiga mental e fisica, melhora energia (Qi) do corpo.

YINTAN (acalmar a mente) = ins6nia, diminuir pensamentos agitados, reducao
da ansiedade.

4 cavaleiros (Sishencong) = acalma os pensamentos, alivia a angustia do coracao,
enfermidades psiquicas, insonia.

VC24 (Chengjiang) = acalma os pensamentos, move a energia (Qi) paralisada.

RO (Zhubin) = ansiedade, agitacao, alivia o estresse emocional.

+ pontos especificos (se necessario)

Os pontos estabelecidos para a auriculoterapia foram:

SHM (equilibrio energético); Coracao (ansiedade e angustia); halux4 (estresse);
Hipotalamo (transtorno humor); Ansiedade 1 e 2; Figado 1 e 2 (irritabilidade) +

especificos se necessario.

Foram realizadas de 3 a 4 sessdes em cada paciente sendo que a acupuntura
auricular era indicado permanecer na orelha por um periodo de 5 dias

No periodo de dois meses apos o inicio do tratamento foi realizada uma nova
aplicacao das escalas apos o inicio do tratamento e outra apods o periodo de 3
meses para verificar se houve resultados positivos com a utilizacao deste tipo de
terapia associada ao trabalho com a equipe multidimensional da psiquiatria.
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RESULTADOS

Foram atendidas do no periodo 27/05/2022 a 26/08/2022 sendo 1 sessdo de
anamnese e as outras em terapias de acupuntura auricular e sistémica. Foram
avaliadas 13 adolescentes com média de idade de 154 anos todas do sexo
feminino. Todas residem com familia originaria, a avo ou abrigo. Em relacao a
religiao 5 dizem-se agnodsticas, 3 catodlicas, 2 evangélicas e 3 espiritas. 90%
apresentam continuidade em escola fundamental apenas uma sendo afastada
dos estudos.

Em relacao aos diagnosticos clinicos, 10 apresentam depressao com Transtorno
de ansiedade Ceneralizada e /ou bipolaridade; uma apresenta indicios de
psicopatia; 1T tem o diagnostico de Boderlaine com crises psicoticas e 1 com
transtorno de humor e agressividade.

Todas relataram ter tido relagcao sexual, sendo 7 destas tendo relacao com o sexo
feminino e masculino. Em relagcao ao uso de anticoncepcional 71,42% fazem uso
continuo. Uma adolescente relata ter filho resultado de um abuso sexual.
Nenhuma teve aborto prévio. Das adolescentes, 12 relataram ter sofrido abuso
sexual antes dos 10 anos todas por parentescos por mais de 1 x.

Todas fazem uso de medicamento psiquiatrico prévio antes da internacgao.

Das adolescentes, 8 relatam ser tabagista atual e prévio e 7 ser etilistas. Em
relacao a dependéncia quimica 57,14% ou seja 4 internas relatam ter vicio em
drogas ilicitas sendo elas as mais utilizadas a cocaina e a maconha. Dentre elas 4
relataram sendo traficante de drogas.

Apenas 4 relatam ter internacao prévia em clinica psiquiatrica. Em relacao a
tentativa de suicidio 12 das adolescentes entrevistadas ja tiveram tentativa de
suicidio prévio sendo de 1 x até mais de 20 x, sendo geralmente tentativa de
suicidio medicamentoso, corda ou objeto cortante.

Em relacdao a antecedentes familiares foram apresentadas historias de maes
com bipolaridade, mae e pai com dependéncia quimica, bisavd com depressao
e mae com depressao e ansiedade.

Nas sessOes as queixas mais comuns era irritabilidade; ansiedade; depressao e
agressividade. Das 13 participantes 12 foram aptas a realizar o tratamento de
protocolo de acupuntura sistémica e de auriculoterapia e apenas uma aceitou
apenas o tratamento somente a auriculoterapia.

As sessoes foram realizadas semanalmente sendo em meédia 4 atendimentos por
adolescente.
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Na amostra avaliada, verificou-se atravées que das 13 adolescentes,
aproximadamente 84% das participantes assinalaram os itens que mensuravam
abuso sexual, sendo todos eles por parentescos e apenas um por um aluno da
escola em que estuda. Aproximadamente 46% dos participantes relataram ter
memorias de abuso emocional realizados por pais e /ou por amigos. Sendo
assim o abuso um item de grau agravante para o Estresse Precoce (EP) nestas
adolescentes quando comparadas as que nao sofreram. A pontuacao total do
QUESI também foram significamente diferente de pacientes com histdrico de
abuso emocional, negligéncia emocional e negligéncia fisica apresentando um
risco de 4-5 x maior de desenvolver transtorno de personalidade, e de 2-3x maior
de chance de cometer tentativa de suicidio.

Além disto, pacientes com presenca de abuso emocional tiveram maior
gravidade em todos os sintomas psiquiatricos, tais como: sintomas de depressao,
desesperanca, ideacgao suicida, ansiedade e impulsividade.

Foram encontradas correlacdes mais entre a impulsividade; suicida e
desesperanca com os scores do QUESI.

Os resultados a Escala da Desesperanca de Beck (BHS); 1 paciente apresentou
indice de grau leve em relacao a desesperanca; 61,55% (8) das pacientes
relataram um indice moderado e apenas 1 de grau grave.

Em relacao a Escala Suicida de Beck, das pacientes avaliadas, 6150%
apresentaram risco suicida, sendo que apenas 2 nao apresentaram historico
anterior com tentativa de 1 x ou mais de suicidio.

Sobre a Escala de Impulsividade de BARRET (BIS-11) das 13 adolescentes
avaliadas apenas uma apresentou alto indice de impulsividade sendo o score
medio de 31 pontos.

Em relacao ao Inventario de Depressao de Beck (BDI), segundo os scores das
normas Brasileiras desta escala, das 13 adolescentes, 7 (53,84%) apresentaram um
score minimo para depressao; 1 paciente apresentou score leve; 4 (30,76%) delas
uma pontuacao de depressao moderado e 1 apresentou depressao grave.

Os resultados avaliados na Escala Hospitalar de Depressao e Ansiedade apenas
uma adolescente apresentou auséncia de sintomas depressivos ou ansiosos; 1
apresentou possivel caso de ansiedade ou depressao e 11 apresentaram como
Casos provaveis.
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DISCUSSAO

A medicina chinesa ou MTC, considera que a desarmonia energética seja
responsavel pelo aparecimento de diversas enfermidades. No campo de doencas
psiquiatrica, alguns estudos tém apontado vantagens para o paciente no uso da
Acupuntura. Essa técnica tem revelado resultados semelhantes aqueles
produzidos pelos farmacos antidepressivos e sem efeitos colaterais (TEODORO,
2010).

A Medicina Tradicional Chinesa entende que a maioria dos disturbios
emocionais e psiquicos tem em sua base uma desarmonia entre as energias dos
diversos o6rgaos do organismo, com especial destaque para as energias do
coracao e do rim (AUTEROCHE & NAVAILH, 1992).

Embora os sintomas psiquiatricos tenham manifestacdes clinicas diferentes, os
pontos de acupuntura utilizados nos estudos revisados promoveram
modificacdes nos fatores psicologicos e fisiologicos dos individuos, diminuindo
tanto os sintomas e os sinais da ansiedade como os da depressao. Alguns pontos
tém em seu nome o ideograma “Shen” e, por isso, sao especialmente indicados
no tratamento dos disturbios psiquicos.

Para Focks (2005), os pontos de acupuntura, VCI7 (Danzhong), Yintang, 4
Cavaleiros (Sishencong) e VC24 (CHENGIJIANG) e R9 (Zhubin) quando
estimulados, tém a funcao de “acalmar a mente”, acalmando o que estd agitado
e estimulando o que esta deprimido. O presente estudo veio evidenciar um
efeito benéfico da acupuntura no tratamento dos sintomas da ansiedade e da
depressao e abre novas perspectivas para o tratamento de outros transtornos
mentais sendo utilizado como tratamento complementar ao da medicina
ocidental.

CONCLUSAO

No entanto, muitos estudos sobre o mecanismo neuro-humoral da acupuntura
demonstram efeitos benéficos nas funcdes do sistema neurovegetativo simpatico e
parassimpatico, com a participacao de varios tipos de neurotransmissores como a
serotonina, dopamina, acetilcolina, noradrenalina entre outros, envolvidos no
mecanismo de agao da acupuntura, diminuindo os sintomas da ansiedade e da
depressao. Na literatura, em diversos estudos, esta descrito que a acupuntura reduz
a atividade simpatico adrenal associada ao estresse, evidenciado clinicamente
como relaxamento, calma e diminuicao subjetiva do estresse excessivo. A
acupuntura associada ao tratamento medicamentoso, pode permitir um
tratamento complementar, reduzindo efeitos dos sintomas das doencas e tambéem,
diminuindo os efeitos colaterais. Dentro dessa perspectiva, considera-se que o
presente estudo veio evidenciar um efeito benéfico da acupuntura no tratamento
dos sintomas das doencgas psiquicas principalmente nos sinais de ansiedade e
depressao, abrindo novas perspectivas para o tratamento de outros transtornos
mentais e fisicos por meio da técnica terapéutica complementar, acupuntura.
Apesar dessas descobertas, faz-se necessario estudos sistematizados através de
pesquisas basicas e clinicas para mostrar a eficacia ou nao desses procedimentos,
possibilitando o acesso aos beneficios das técnicas terapéuticas complementares,
aos portadores de doencas psiquiatricas.
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AS RELACOES ENTRE TRANSTORNO DO DEFICIT
DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE E TRANSTORNO
DO DESENVOLVIMENTO DA COORDENACAO

Caroline Marchiori de Castro Ramos
Maria Fernanda Maluf
INTRODUCAO

O presente trabalho tem como tema principal o Transtorno de Déficit de Atencao e
Hiperatividade (TDAH) e o Transtorno do Desenvolvimento da Coordenacao (TDC),
ambos classificados na categoria dos Transtornos do Neurodesenvolvimento, um
grande grupo unificado na classificacao que é encontrada no American Psychiatric
Association (APA).

O TDAH é um dos transtornos do neurodesenvolvimento mais comuns na infancia.
Por sua vez, o TDC afeta entre 5 e 6% das criancas em idade escolar. 1 Havendo um
interesse exponencial sobre a tematica nos ultimos anos.

Dificuldades em relagao ao controle inibitdrio sdo as mais frequentes relatadas e
estudadas no TDAH, de modo que o processo atencional e o controle de impulsos
sao diretamente afetados ocasionando prejuizos em diferentes areas: sociais,
académicas e de autopercepcao. 2 3 Apresentado como comorbidade 1 , é
frequente observar dificuldades motoras em criancas com TDAH.

Sabendo que o universo dos atrasos motores € amplo e tém gradacdes acerca do
tipo de prejuizo, o TDC caracteriza-se como um transtorno motor que tem inicio
desde a infancia, classificando-se assim como um transtorno do
neurodesenvolvimento. Seus prejuizos se dao na infancia, destacando-se na vida
escolar, e, na fase adulta sempre que ha a exigéncia de realizacao de tarefas que
envolvem a coordenacao fina e/ou global.

Ao propor o estudo que busca investigar na literatura recente sobre as possiveis
interrelacdes do TDAH e do TDC, coloca-se como fundamental ampliar os olhares
das areas de conhecimento, buscando relacdes além de seus aspectos direcionados
aos marcos de desenvolvimento advindos da area pedagodgica e psicopedagodgica,
abrindo caminho para a neuropsicologia em suas observacdes comportamentais,
associando os estudos das neurociéncias cognitivas a todo o seu constructo, na
busca de evidenciar e divulgar conhecimento acerca de tais transtornos.

Tendo em vista observagdes realizadas de modo pratico na clinica psicopedagdgica,
em que houve uma forte presenca de sintomas do TDC em criancas com TDAH e,
ainda, sintomas de desatencao em criancas diagnosticadas com TDC, o presente
artigo busca levantar possiveis, relacdoes entre o TDAH e o TDC que ajudem a
desvelar questdes subjacentes nos dois transtornos para a reflexao sobre a forte
presenca de comorbidade entre eles, em escolares e pré-escolares, através da
revisao de estudos atuais sobre o TDAH e o TDC.
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REVISAO DE LITERATURA

Os transtornos do neurodesenvolvimento tém seu inicio na infancia, ao longo do
processo de desenvolvimento. De modo geral, causam déficits no desenvolvimento
e impactam a vida social, pessoal, académica e seus sintomas podem estender-se
até a vida adulta e profissional. 11 O TDAH e o TDC sao classificados como
transtornos do neurodesenvolvimento e seu diagndstico é clinico. Observa-se
alteracdes neuroldgicas quando ha a presenca do TDAH e a herdabilidade é um
fator substancial, dada a sua frequéncia. 1

A busca por relagcdes que justifiguem a comorbidade ainda representa uma
pequena parcela das pesquisas sobre ambos os transtornos, entretanto pesquisa de
lversen 1 demonstra que 68% das criancas com TDC apresentam diagnostico
multiplo, sendo o TDAH o mais comum, além de outros associados a problemas
relacionados a linguagem e a fala.

No TDC os fatores relacionados ao neurodesenvolvimento e ja expostos na literatura
especifica indicam que ha prejuizo em processos importantes para o
neurodesenvolvimento relacionados a percepg¢ao visuo-motora 1, classificando o
sujeito com TDAH como tendo um neurodesenvolvimento atipico, por nao seguir os
padroes ja mapeados do neurodesenvolvimento humano.

O neurodesenvolvimento tipico se inicia na terceira semana gestacional e tem sua
continuidade até por volta dos 45 aos 50 anos, passando pela neurulagao,
proliferacao, migracao neural, apoptose, sinaptogénese, até chegar ao processo de
mielinizacao. Assim, quando ocorre uma intercorréncia fora do esperado em
qgualquer um desses processos, ha o chamado neurodesenvolvimento atipico,
ocorrendo falhas e possiveis transtornos, como € o caso do TDAH e do TDC. 2

O DSM-V caracteriza o TDAH como tendo trés grupos de sintomas, sendo do
subtipo: combinado entre atencao e hiperatividade, predominancia da desatencao
ou predominantemente da hiperativa e impulsividade. Aqueles com predominancia
de sintomas de desatencao, geralmente, cometem erros grosseiros em suas
atividades, sejam elas escolares ou nao, parecem nao ouvir o que é dito a eles, tém
dificuldades nas percepcdes dos detalhes e em organizar-se 1.

Ja aqueles com predominio em sintomas de hiperatividade e impulsividade as
dificuldades estao relacionadas a autorregulacao, autocontrole, agitacao motora,
intelectual e verbal. Por fim, ha aqueles com sintomas combinados que se
caracterizam por certa distracao e suspensao de suas atividades frente a outros
estimulos. 1

O TDC € um atraso no desenvolvimento de habilidades motoras ou dificuldades de
coordenar movimentos de modo a impactar diretamente na execucao de tarefas de
vida diaria e consequentemente na qualidade de vida de criangcas que tém o
transtorno. 5 Atividades simples como amarrar cadarcos, vestir a camisa podem ser
desafios complexos para criancas e adultos com TDC.
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A coordenacao motora € um processo complexo que envolve subsistemas
relacionados a areas fisicas e cognitivas. As relacoes entre funcdes executivas (FE) e
TDC foram observadas no que se refere a memoria de trabalho e planejamento. 5

Prejuizos nas FE também sao observadas no TDAH, de modo que estudos 2 3 7
relacionam o transtorno diretamente a prejuizos nestas funcdes, principalmente no
que diz respeito a planejamento e controle inibitério para inibicdo motora e/ou do
pensamento 8.

O TDAH €& um transtorno que apresenta multifatores, podendo ser eles genéticos,
ambientais, familiares etc. Sua coexisténcia com demais transtornos psiquiatricos €
muitas vezes justificada pela 2 sobreposicao de sintomas comuns. Barkley 3
apresenta que nao ha duvidas de que a presenca do TDAH amplie a possibilidade
de existéncia de demais transtornos, ja que pesquisas apontadas pelo autor
mostram a ocorréncia de cerca de 75% de existéncia de outros transtornos em
criancas diagnosticadas com TDAH.

Nao existe duvida de que o diagndstico de TDAH
traz um grande risco de outros transtornos
psiquiatricos coexistentes. Essas observacoes nao
apenas refutam as alegacdes de que o TDAH nao
passa de um mito, mas também as afirmacdes de
que é uma condicdo benigna, com a qual nao é
preciso se preocupar ou procurar tratamento.
(Barkley, 2008, p.196)

Observando esta tendéncia e entendo a variedade possivel de sintomas do TDAH,
assim como a variedade de transtornos associados, dado a sua ampla ocorréncia,
coloca-se como fundamental investigar as possiveis associacdoes entre TDAH e
demais transtornos na busca de desvendar suas possiveis relacdes e entender mais
suas caracteristicas, contribuindo para praticas cada vez mais inclusivas e assertivas
para criancas com TDAH.

METODO

A presente pesquisa de revisao integrativa foi realizada mediante busca nas bases
de dados PubMed, Scielo e BVS entre janeiro de 2001 a abril de 2021, utilizando os
descritores: TDAH e desenvolvimento motor, TDC e funcao executiva. Foram
utilizados como critério de inclusao: artigos em lingua inglesa e portuguesa com
dados de criancas em idade pré-escolar e com acesso gratuito nas bases de dados.

Foram definidos como critério de exclusdo os artigos que pesquisavam o TDAH e/ou
o TDC com demais sindromes e transtornos associados (como dislexia, autismo),
pesquisas associadas ao uso de medicamentos, artigos repetidos nas bases de
dados, artigos pagos e sem resumo completo.
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DISCUSSAO

O DSM-V apresenta critérios diagnosticos que visam caracterizar o TDAH a luz dos
seus sintomas, sem que haja o esclarecimento dos constructos neurobioldgicos,
causando um entendimento fragmentado do que viria de fato causar os
transtornos, ultrapassando o entendimento generalista de que aspectos bioldgicos
e sociais justificam o TDAH. Assim, conclui afirmando que uma visao neurobiologica
do transtorno ajudaria a diagndsticos mais claros e, principalmente, intervencdes
mais efetivas, além da possibilidade de identificar as rotas de risco potencialmente
indissociaveis ao transtorno. 17

No TDAH observa-se uma prevaléncia por aspectos relacionados aos sintomas,
Brzozowski 9 vai além em suas discussdes e visa articular os conhecimentos das
Neurociéncias ao transtorno, na busca de uma visao integrativa entre o social e o
bioldgico. Para o autor, analises apenas de cunho neuroldgicas, em que se busca por
padroes, reforca a ideia localizacionista e traz a tona a total determinacgao bioldgica
do transtorno, sem a associacao das questdes ambientais que tornam a discussao
ampla e enriquecida.

Em um caminho questionado por Brzozowski 9 , Silva 10 utilizou em sua
investigacao apenas o exame eletroencefalograma para mapear as atividades
cerebrais de dois grupos de criancas, um com TDAH e outro sem o transtorno) e
observou: 1) diferencas na atividade cortical durante o repouso, sendo ela diminuida
no grupo TDAH; 2) que na presencga de estimulos motores com demanda cognitiva,
ha uma menor ativacao das areas corticais nos individuos com TDAH; 3) que em
tarefas de demanda motora e cognitiva ha a maior ativagao de redes neurais
executivas centrais no grupo TDAHSs.

Corroborando com a discussao, € possivel observar que a presenca de fatores
bioldgicos, genéticos, nao anulam, necessariamente, os fatores ambientais, sociais 2
3.

Ha indicios e ampla aceitacao de que o TDAH esteja relacionado a alteracdes
neuroquimicas, de origem provavelmente genética e com contribuicao de fatores
ambientais ao seu desenvolvimento. As catecolaminas, em especial a dopamina e a
noradrenalina sao chaves fundamentais neste processo 11 de modo que a disfungao
do neurotransmissor dopaminérgico nas areas pré-frontal, frontal motora e no giro
cingulo, evidenciando que o TDAH esta ligado a um prejuizo no “curso
maturacional” 11 com baixa filtragem de distratores. 17

As dificuldades motoras sao diretamente associadas nos casos com TDAH 14 13 23,
entretanto autores discordam em relacao a um diagnodstico de TDC. A hipotese de
um dos estudos & de que o espectro variado de sintomas justificaria a dificuldade
do diagnodstico de comorbidade do TDC 14 . Contudo, outro estudo apresenta dados
de que mais de 48% das criancas com TDAH atenderam critérios para o TDC 17 . Em
outro, os déficits observados no TDAH se apresentam leves e nao sao suficientes
para atender os critérios diagnosticos como TDC 13..
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Este ultimo vai ao encontro da literatura de base 1 2 3 para o diagnostico de TDAH,
uma vez gque os atrasos no desenvolvimento motor (“falta de jeito”), na area social e
na linguistica; todos de dimensao leve, podem estar presentes entre os sintomas.

Outro estudo 15 mostrou que ha padroes neurais distintos quando comparadas
criancas com TDAH e o grupo controle, sem TDAH. Em relacao as habilidades visuo-
motoras, os individuos com TDAH apresentaram desempenho abaixo do grupo sem
TDAH, funcdes de posicao no espaco e closura visual foram os que os desempenhos
se encontram mais baixo. O que aproxima o TDAH aos transtornos motores, mesmo
gue nao haja critérios suficientes para determinar o TDC.

Nos estudos em que o TDC € diretamente associado ao TDAH 12 18 19 20 observou-
se os aspectos de grande relevancia que aproxima os dois transtornos, desde
guestoes levantadas pelas neurociéncias até aspectos posturais e motores.

As questdoes apresentadas como fundamentais ao TDC estao relacionadas a
prejuizos motores globais significativos, apresentando uma heterogeneidade de
prejuizos relacionados também as areas motoras finas 21. Esta heterogeneidade
dificulta a relacao direta com outros sintomas ou transtornos, entretanto é possivel
verificar 22 23 que quando ha o diagnostico primario de TDC ha certa prevaléncia
no que diz respeito a presenca de outros transtornos. E o mesmo pode ser
verificado quando o diagndstico primario € o TDAH, uma vez que ha ocorréncia
expressiva de outros transtornos associados 12 16 .

CONCLUSOES

O estudo e as discussdes sobre TDAH mostram-se em pleno momento de
ampliacao, apresentando diferentes perspectivas e prismas que ampliam o olhar
sobre o transtorno, mostrando-se mais sdlidas as discussdes que envolvem uma
base que justifique o TDAH. Em contrapartida, os estudos em relacao ao TDC ainda
mostram-se reduzidos em quantidade, nao existindo consenso claro sobre sintomas
e gravidade e seus 6 impactos aos individuos. Do universo estudado de 15 artigos,
apenas 2 traziam como tema principal o TDC, sem associagcao ao TDAH.

Foi possivel observar que ambos os transtornos denotam um quadro de sintomas
variados e heterogéneos entre o0s sujeitos que o0s apresentam, sejam eles
comorbidos ou nao, ou seja, havendo a presenca de apenas um dos transtornos ou
dos dois, entretanto algo em comum diz respeito principalmente aos impactos
sociais que podem causar na vida de uma crianca.

Constatou-se, mesmo em uma amostra reduzida, dado o universo pesquisado, que
nos 2 estudos em que ha principios das Neurociéncias aplicados, com uso de
imagem cerebral, a discussao sobre as relacdes entre TDAH e TDC sao ampliadas,
dadas as areas ativadas e de menor ativacao, relacionadas principalmente as areas
frontais e ao circuito que indica ter relacao com as funcdes motoras, corticais pré-
motoras
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A predominancia de estudos em que ha a analise qualitativa dos transtornos
destacou-se dentro da amostra, tendo a predominancia de 6 estudos em que as
analises comportamentais e sintomaticas foram usadas de forma comparativa ou
dissociativa entre os transtornos, apresentando aspectos importantes
principalmente no que se refere aos impactos educacionais, sociais € emocionais
das criancgas.

Contudo, coloca-se como sendo fundamental novos estudos na busca de entender
de modo mais efetivo, principalmente o TDC. Mostrando-se de extrema relevancia a
interrelacao entre diferentes areas do conhecimento, sejam elas: neurociéncia,
psicopedagogia, neuropsicologia, neurologia e psiquiatria de modo a evidenciar as
guestdes relacionadas ao transtorno que possam trazer melhores condicoes de vida,
através de intervencgodes especificas, mais clareza no diagndstico para aqueles que
apresentem sintomas de TDAH e/ou TDC e suas familias.
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INTRODUCAO

Embora existam muitos estudos na literatura relatando o déficit no processamento
fonoldgico como um dos principais fatores envolvidos na dislexia do
desenvolvimento (Swan; Goswami, 1997; Snowling; Melby-Lervag, 2016; Campen et
al., 2018), esse déficit nao explica os inumeros outros problemas que as criancgas
disléxicas sofrem. Ainda ha uma lacuna na area que nao deixa claro quais sao os
fatores subjacentes a dislexia, bem como se a extensao dessas dificuldades no
processamento fonologico pode afetar outras areas, resultando em outros déficits
gue tambéem podem prejudicar o aprendizado da leitura. Uma teoria amplamente
estudada na literatura sugere uma hipotese de déficit cerebelar em individuos
disléxicos que poderia levar ao comprometimento da aprendizagem (Nicolson;
Fawcett, 1995; Nicolson et al, 1999, 2001). Além de participar das etapas de
aprendizagem, o cerebelo tem sido relatado na literatura como sendo importante
nao apenas para as funcdes motoras, mas também para as funcdes cognitivas,
principalmente quando ha tarefas que requerem ativagao do cortex preé-frontal
dorsolateral (CPFDL) (Diamond, 2000; Stoodley, 2012; Marvel et al.,, 2019). Segundo
Diamond (2000), uma tarefa cognitiva aumenta a ativacao no CPFDL e
concomitantemente também leva a um aumento na ativacao do cerebelo
contralateral, e o contrario também acontece quando ha uma diminuicao na
ativacao do CPFDL uma diminuicao na ativacao cerebelar é também observada.

O CPFDL também é ativado enquanto mantemos as informacdes em mente para
que possamos lembrar o que fazer, organizar as tarefas, resistir a distracao e
permanecer na tarefa, além de inibir acdes inadequadas. Diamond, 2000 ressalta
que todas essas funcdes cognitivas sao claramente importantes para o desempenho
motor qualificado. O comportamento motor € um sistema complexo, constituido
de inumeros subsistemas com fortes interacdes (Manoel, 1999) que envolve
Mmultiplas estruturas cerebrais, corticais e subcorticais para o ato de planejar, gerar e
controlar o comportamento motor (Tanji, 2001). A ativacao de respostas motoras
envolve diversas variaveis, tais como a relacao do individuo com o contexto em que
a atividade ocorre e a acao conjunta de processos mentais como a atencao,
memoria, tomada de decisdes, controle sobre respostas prepotentes (Lage, 2010).

Tabelas disponiveis no artigo original.
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De acordo com Diamond (2000) o CPFDL, area relacionada as funcdes cognitivas
complexas, apresenta extensivas conexdes com as areas envolvidas em funcgdes
motoras, como o cortex pré-motor e a area motora suplementar e, parece também
contribuir para o desempenho motor. Esta interconexao entre as areas pode
influenciar tanto no desenvolvimento da motricidade, como da cognicao,
especialmente durante processos complexos, como o ato de escrita, que envolve
muitas habilidades linguisticas e nao linguisticas.

O desenvolvimento das habilidades de escrita € complexo e envolve diversos
componentes, como controle motor fino, precisao, propriocepcao, além das
habilidades de percepcao visual (Van Galen, 1991; Feder; Majnemer, 2007). A
aprendizagem do ato motor de escrever se da a partir de um processo em que a
crianca aprende a integrar todas essas habilidades por meio do desenvolvimento,
progressao e maturacao, portanto, as habilidades de caligrafia costumam ficar mais
maduras a medida que a criangca cresce (Lam et al, 20T1). Falhas no
desenvolvimento adequado da velocidade de escrita ou na capacidade de fazer
ajustes implicam em mais tempo necessario para realizar tarefas de escrita, o que
dificulta ainda mais os trabalhos escolares (Borella et al, 2011). Estudos tém
demonstrado que criangas disléxicas tém dificuldades com a caligrafia e, durante a
escrita, sao mais lentas e produzem mais pausas do que criangcas com
desenvolvimento tipico (Sumner et al, 2013, 2014; Suarez-Coalla et al., 2020). No
entanto, Nnao so a legibilidade e a rapidez na escrita sao importantes, mas também a
automatizacao para que haja uma recuperacao rapida e sem esforco na producao
de letras legiveis (Berninger et al., 2008). Nesse sentido, o presente estudo teve
como objetivo realizar uma revisao sistematica da literatura, comparando os dados
com meta-analise das habilidades de destreza manual, caligrafia e velocidade
motora entre o grupo disléxico e o grupo controle dos estudos analisados.

METODOS

A metodologia desta revisao foi previamente registrada na base de dados da
PROSPERO, sob o numero de registro: CRD 42021238901. A preparagao desta revisao
foi realizada de acordo com as diretrizes estabelecidas pelo PRISMA (Moher et al,,
2009). Foi realizada uma busca na literatura dos artigos publicados em cada base
de dados no periodo de 2001 até 31 de dezembro de 2021. A busca bibliografica foi
realizada nas bases de dados EMBASE, ERIC, ISI Web of Science, PubMed, PsycINFO
e Scopus, utilizando os termos de busca avancada seguindo combinag¢des de
termos de “Dislexia” e “Destreza manual”. As palavras-chave utilizadas durante a
pesquisa foram consultadas no Medical Subject Headings (MeSH), aléem disso, foram
utilizados termos em artigos ja publicados, mas que nao estavam no MeSH. Um
total de 167 artigos foram identificados na busca inicial nas seis bases de dados
(Figura 1). Posteriormente, utilizou-se a técnica de busca reversa para uma busca
com base nas referéncias listadas nos estudos encontrados.

Tabelas disponiveis no artigo original.
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Os critérios de inclusao dos estudos foram: a) artigos que investigassem as
habilidades de destreza manual de criangas disléxicas; b) foco em criancas de 6 a 16
anos; c) individuos com diagndstico de dislexia do desenvolvimento; d) periodo de
publicacao entre 2001 e 2021; e) artigos publicados na lingua inglesa; f) artigos
originais. Foram excluidos os estudos com populacdes especiais (por exemplo,
lesGes cerebrais, criancas nascidas pré-termo), artigos de revisao, estudos de caso,
de opiniao e estudos que nao forneciam descricoes detalhadas de seus
procedimentos.

A meta-analise foi realizada utilizando a funcao “metacont” do metapacote em R
versao 4.1.0 (Viechtbauer, 2010; Assink; Wibbelink, 2016). Apresentamos modelos de
efeito fixo e aleatdrio. Tem sido sugerido o uso do modelo de efeitos aleatodrios
guando a heterogeneidade foi pelo menos moderadamente alta (> 40%), um
pequeno numero de estudos foi obtido, ou diferentes desenhos experimentais
foram observados entre os estudos (Higgins et al., 2003). Médias, desvios padrao e
tamanho da amostra durante o pos-teste foram extraidos de cada estudo para
determinar o tamanho do efeito geral (g de Hedges). Por convencao, um tamanho
de efeito de 02, 05 e 0,8 foi considerado pequeno, meéedio e grande,
respectivamente (Durlak, 2009). A heterogeneidade entre os estudos foi avaliada
por meio da estatistica Inconsisténcia (12). Os resultados sao apresentados em forest
plots em que a diferenca entre os grupos em cada estudo é representada por um
quadrado. O viés de publicacao foi avaliado pelos testes de Egger (Egger et al., 1997)
e Begg (Begg; Mazumdar, 1994) quando o numero de estudos era maior que dez
estudos primarios.

RESULTADOS

Os estudos foram avaliados de acordo com sua estrutura metodoldgica, seguindo as
categorias principais: objetivo do estudo, desenho do estudo, amostra, desfechos,
resultados, conclusbées e se continham informacdes necessarias sobre o
experimento e o tipo de avaliacao que foi realizada, bem como se havia um grupo
controle que pudesse ser comparado e sintetizado. A qualidade metodoldgica dos
estudos revisados foi analisada a partir da Lista de Verificacao de Avaliagcao Critica
para Estudos Transversais Analiticos do Instituto Joanna Briggs (2021) que esta de
acordo com os tipos de estudos selecionados e foi considerada a ferramenta de
avaliacao da qualidade dos estudos mais adequada para nosso proposito. Esta
ferramenta nao fornece uma classificacao arbitraria para indicar estudos de baixa
qualidade versus alta qualidade, poréem uma pontuacao total para cada artigo foi
atribuida aos estudos de acordo com os critérios de qualidade estabelecidos pela
ferramenta. O escore de qualidade metodoldgica dos estudos incluidos variou de 3
a 8 com meédia de 543 (DP = 1,09), correspondendo a uma qualidade meédia de
67,96%.

Tabelas disponiveis no artigo original.
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Quatro estudos com uma amostra total de 232 participantes foram incluidos na
meta-analise de habilidades motoras finas comparando o grupo disléxico com o
grupo de criangas com desenvolvimento tipico (Figura 2). A estimativa da diferenca
global entre os grupos foi positiva, indicando que o grupo disléxico apresentou mais
erros durante as tarefas que avaliavam a motricidade fina. A hipotese de
homogeneidade entre os estudos foi rejeitada (p-valor = 0,01) e o valor de 12 = 73%
indica que 73% da variacao observada se deve a heterogeneidade entre os estudos.
O tamanho do efeito total foi pequeno (0,02, IC 95% [-0,50; 0,53]) na comparacao
entre os dois grupos.

Oito estudos com uma amostra total de 947 participantes foram incluidos na meta-
analise de caligrafia comparando o grupo disléxico com o grupo de criangcas com
desenvolvimento tipico (Figura 3). A estimativa da diferenca global entre os grupos
foi negativa, indicando pior desempenho em caligrafia no grupo disléxico quando
comparado ao grupo controle. A hipdotese de homogeneidade entre os estudos foi
rejeitada (p-valor <0,01) e o valor de 12 = 79% indica que 79% da variagcao observada
se deve a heterogeneidade entre os estudos. O tamanho do efeito total foi pequeno
(-0,22, IC 95% [-0,53; 0,09]) na comparacao entre os grupos DD. Nenhum viés de
publicacao foi observado usando o teste de regressao linear de assimetria de grafico
de funil (teste de Egger t = -0,28, df = 8, valor de p = 0,7831) e teste de correlacao de
classificagcao de Begg de assimetria de grafico de funil (z =-0,18, valor de p = 0,8580 -
com correcao de continuidade).

Oito estudos com uma amostra total de 1.203 participantes foram incluidos na
meta-analise de velocidade motora manual comparando o grupo disléxico com o
grupo de criangcas com desenvolvimento tipico (Figura 4). A estimativa da diferenca
global entre os grupos foi positiva, indicando que o grupo disléxico gastou mais
tempo durante a tarefa de velocidade motora manual. A hipotese de
homogeneidade entre os estudos foi rejeitada (p-valor < 0,01) e o valor de 12 = 92%
indica que 92% da variagcao observada se deve a heterogeneidade entre os estudos.
O tamanho do efeito total foi pequeno (0,17, IC 95% [-0,28; 0,63]) na comparagao
entre os grupos. Nenhum viés de publicagcao foi observado usando o teste de
regressao linear de assimetria de grafico de funil (teste de Egger t = -1,32, df = 12,
valor de p = 0,2117) e teste de correlacao de classificacao de Begg de assimetria de
grafico de funil (z = -1,20, valor de p = 0,2284 - com correcao de continuidade).
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CONCLUSAO

Os resultados encontrados no presente estudo mostraram que o grupo de criangas
disléxicas apresentou pior desempenho na destreza manual quando comparado ao
grupo de criancas com desenvolvimento tipico. Em relagcao a escrita, os dois grupos
apresentaram resultados semelhantes, porém, alguns aspectos mais especificos
dentro de cada estudo, como a precisao ou duracao da caneta no ar, mostraram
pior desempenho do grupo de criancas disléxicas comparado ao grupo controle.
Também nao foram encontradas diferencas significativas entre os grupos na
velocidade motora manual, contudo, alguns estudos observaram que as criancgas
disléxicas realizaram pausas mais frequentes durante a escrita e laténcias mais
longas com palavras mais complexas e pouco utilizadas, indicando mais
dificuldades com palavras de baixa frequéncia lexical. Isso sugere que, embora as
criangas disléxicas precisem de mais tempo do que os controles para iniciar sua
resposta, elas nao ficam mais lentas depois que a escrita comeca. Entretanto, esses
achados mostram que os resultados nao podem ser generalizados, uma vez que foi
observada uma variabilidade nos resultados entre os estudos, que pode estar
relacionada aos métodos de avaliagcao de cada estudo, bem como aos niveis de
comprometimento da destreza manual. Portanto, em uma perspectiva diagnodstica,
criancas com dislexia devem ser avaliadas quanto as suas habilidades cognitivas e
motoras, além das fonoldgicas, por uma equipe multiprofissional. Em caso de
prejuizos, uma intervengao precoce nas funcdes deficitarias deve ser realizada até
gue as habilidades de leitura e escrita atinjam o nivel esperado. De qualquer forma,
os resultados encontrados em apenas dezesseis estudos mostram que, embora
criancas disléxicas apresentem problemas na destreza manual, ainda € um assunto
pouco explorado na literatura e novos estudos sao necessarios.
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DISLEXIA: IDADE E ESCOLARIDADE A PROCURA
DA AVALIACAO INTERDISCIPLINAR

Larissa Maria Soares Lyrio
Alessandra Bernardes Caturani Wajnsztejn
Rubens Wajnsztejn

INTRODUCAO

A aprendizagem é reconhecida como o ato ou o efeito de aprender a experiéncia
de um oficio, a aquisicao de qualquer conhecimento a partir da informacao que se
percebe, € considerada como uma das principais funcdes mentais e um processo
evolutivo e constante (1). Fatores internos e externos podem influenciar e afetar a
aprendizagem, definindo o desempenho e a habilidade de cada individuo. O
transtorno especifico da aprendizagem consiste em déficit na capacidade
individual para perceber ou processar informacdes, podendo acarretar prejuizos
duradouros em atividades especificas (2).

O transtorno  especifico da aprendizagem e um transtorno  do
neurodesenvolvimento, ou seja, que se inicia no periodo do desenvolvimento e
causa déficit no funcionamento diario (2). Fato ao exposto, entende-se o impacto na
vida do individuo e a importancia do reconhecimento precoce para uma
intervencao interdisciplinar direcionada.

O manual diagndstico e estatistico de transtornos mentais 5% edicao traz o
transtorno especifico da aprendizagem com critérios diagndsticos que consideram
o predominio do prejuizo e a gravidade. Em relacao ao predominio do prejuizo, cita-
se: na leitura, na expressao escrita, na matematica. A gravidade é classificada como:
leve, moderada, grave. (2)

A dislexia € um termo que se especifica com prejuizo na leitura, em precisao na
leitura de palavras, velocidade ou fluéncia da leitura, compreensao da leitura (2). O
padrao de dificuldade pode ocorrer em todas as classes sociais e com uma
prevaléncia variavel de acordo com a diferenca de transparéncia de cada lingua (1,3)

Em um estudo realizado no Brasil, encontrou-se uma prevaléncia de 12,3% entre
escolares do ensino fundamental no Rio Grande do Sul (4). O diagnodstico é
fundamental para o prognostico, sendo que a apresentacao e as manifestagcoes vao
depender da idade da crianca, além da habilidade para compensar a dificuldade (1).
Uma analise longitudinal das curvas de crescimento individual demonstrou que
75,0% das criancas com dificuldade na habilidade em leitura na terceira série irao
permanecer com o déficit até o ensino médio e alem (5).
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Ha sinais presentes em criancas de acordo com a idade. Em pré-escolares:
dificuldade em aprender e lembrar nomes de letras e nao saber reconhecer as
letras do proprio nome. No jardim de infancia e primeiros anos de alfabetizacao:
incapacidade em reconhecer e escrever as letras, nao reconhecer ou escrever o
proprio nome, queixas de quao dificil € ler ou esconde-se e inventa desculpas na
hora de ler, histéria familiar positiva para dificuldade em ler. No ensino
fundamental, leitura em voz alta lenta, imprecisa e trabalhosa, dificuldade em ler
palavras monossilabicas, ma pronuncia ou omissao de parte de palavras, deixar
parte das avaliacdes em branco sob o pretexto de “nao deu tempo”, letra ilegivel,
nao compreensao do que foi lido. (1)

DESENVOLVIMENTO

O trabalho presente tem como objetivo identificar a idade e a escolaridade dos
pacientes que se apresentam com risco para ou ja fazem um diagnostico de
dislexia a procura da avaliacao interdisciplinar.

METODOS

Realizou-se uma pesquisa nas avaliacdes feitas entre o periodo dos anos de 2010 a
2020 do Nucleo Especializado em Aprendizagem da Faculdade de Medicina do
ABC (NEAFMABC). O NEAFMABC se compde de uma equipe interdisciplinar que
realiza avaliacdes especializadas em aprendizagem, que se inclui: neuropediatria,
neuropsicologia, fonoaudiologia, psicologia e psicopedagogia. Do grupo total,
qualificaram-se aqueles que se apresentaram com risco para ou ja com um
diagnostico de dislexia, dos quais se avaliou idade e escolaridade.

RESULTADOS

O total de avaliagcdes pesquisadas foi de 1321, onde os critérios estipulados foram
contabilizados em 491. A menor idade foi de 6 anos e a maior idade foi de 32 anos,
sendo 2 pacientes sem informacao de idade. A diferenciacao de acordo com a
idade esta representada no quadro a seguir:

CONCLUSOES

A procura da avaliacdo interdisciplinar, 37,0% de todos os casos era relacionado &
dislexia. Apesar da amostra ja ser direcionada para somente queixas em
aprendizagem, a dislexia é responsavel por mais de 1/3 de todos os casos.
Considerou-se os pacientes antes da alfabetizacao como risco para dislexia, estando
na educacao infantil ou no fundamental 1, sendo um total de 131. A partir dai, todos
os outros tinham o diagnostico de dislexia, sendo um total de 360. Independente de
risco ou com diagnadstico, o importante é a identificacao, e precoce sendo o ideal.
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A pesquisa fortalece que os pacientes ja apresentam alteracdes percebidas antes
mesmo da alfabetizacao e ja durante a alfabetizacao. Em contrapartida, 141 casos
foram reconhecidos somente a partir do ensino fundamental 2, inclusive no ensino
meédio e no ensino superior, ou seja, quase 30,0% dos pacientes passou pela
alfabetizacao e mais da metade da sua formacao sem o diagnostico.

A falta do diagndstico influencia na qualidade de vida, atrasando as orientacdes e as
intervencdes necessarias, impactando a aprendizagem e o futuro de cada individuo.
E vital a atencdo para quaisquer alteracdes apresentadas, para que ocorra a procura
da avaliacao interdisciplinar. O diagndstico auxilia para o entendimento de todos os
envolvidos e proporciona ferramentas direcionadas para cada caso NoO pProcesso
educacional, inspirando e motivando o sucesso. A procura da avaliagcao
interdisciplinar deve ser apontada como urgente, ja que € fundamental para o
futuro do individuo.
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ESTUDO NEUROPSICOPEDAGOGICO SOBRE AS
HABILIDADES ESSENCIAIS PARA APRENDIZAGEM
MATEMATICA EM ESCOLARES DAS SERIES INICIAS DO
ENSINO FUNDAMENTAL

Fabricio Bruno Cardoso
Edvaldo Alves de Mores
Ligia Serrano Lopes

RESUMO

A ENTHAM (Escala Neuropsicopedagogica de Triagem das Habilidades da
Aprendizagem Matematica) foi criada com o intuito de identificar se os conteudos
Mmatematicos essenciais estao sendo desenvolvidos adequadamente por escolares
de séries iniciais do Ensino Fundamental, tendo em vista a caréncia de instrumentos
neuropsicopedagogicos que avaliem as competéncias matematicas essenciais. O
presente estudo teve como objetivo analisar e validar a ENTHAM por meio da
participacao 2151 criancgas, de ambos os sexos, com idade compreendida entre 06 e
10 (¥8,63) anos. Nossos resultados mostram que as medidas obtidas através da
ENTHAM se mostram confiaveis, pois o indice de Alfa de Cronbach revelado foi de
(0,984), fato que significa que a confiabilidade da referida escala € excelente. Para a
avaliacao da confiabilidade interavaliador, foi obtido um valor de correlagcao
intraclasse (CCl) de 0,942 com um valor de p< 0,01 o que significa que a correlacao
entre os valores obtidos pelos avaliadores € excelente. Nossos resultados sinalizam
uma grande eficiéncia, forca e direcao do instrumento analisado, considerando as
guestdes de pesquisa e, de acordo com os resultados obtidos, sao pequenas as
probabilidades de equivocos ao concluir pela fidedignidade da ENTHAM.

Palavras-chaves: Triagem em avaliacdo matematica; Habilidades preditoras
matematicas; Neuropsicopedagogia.

INTRODUGCAO

A ANA (Avaliacao Nacional de Alfabetizagcao) - em amostra aplicada em 2016 com
cerca de 2 milhdes de alunos concluintes do 3.° ano do Ensino Fundamental -
indicou que 54,46% dos estudantes tiveram desempenho abaixo do adequado em
Matematica, ou seja, incapazes de efetuar adicao com duas parcelas e
reagrupamento.

Logo, a aprendizagem matematica mostra-se desafiadora nas Séries Iniciais do
Ensino Fundamental e torna-se necessario rastrear precocemente pré-requisitos.
Assim, nasce a ENTHAM (Escala Neuropsicopedagodgica de Triagem das Habilidades
da Aprendizagem Matematica), pois € de suma importancia identificar as lacunas
na aprendizagem para que as habilidades minimas e necessarias sejam construidas
e diferenciados os problemas de aprendizagem dos transtornos de aprendizagem
para uma intervencao assertiva de ambos.
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DESENVOLVIMENTO

A Matematica, desde os primordios da civilizagcao, se faz presente na vida do ser
humano. Este, por sua vez, passou a utiliza-la como forma de suprimento de suas
necessidades. Quando se fala em aprendizagem, uma vasta literatura pode ser
encontrada versando a tematica em diferentes linhas de pesquisa. De acordo com
Cosenza (2011, p.11), “os processos mentais, como o pensamento, a atencao ou a
capacidade de julgamento, sao frutos do funcionamento cerebral. Tudo isso é feito
por meio de circuitos nervosos, constituidos por dezenas de bilhdes de células, que
chamamos de neurdniosl ".

Segundo Russo (2015), a Neurociéncia e a Educacao apresentam relacao de
proximidade na medida em que o cérebro tem significancia no processo de
aprendizagem do individuo. Em relacao ao cérebro, € importante ressaltar que a
aprendizagem da matematica e das demais areas nao ocorrem de maneira isolada
nas regides cerebrais. A respeito disso, Cosenza (2011) afirma que no cérebro nao
existe apenas uma regiao especifica para a Matematica. Pelo contrario, as
habilidades sao desenvolvidas nas estruturas cerebrais de forma integrada.

Partindo dos pressupostos das Neurociéncias, nossa pesquisa (em fase de validagao)
tem como objetivo geral organizar um instrumento de triagem, embasado no tripé
Neurociéncias, BNCC e PNA, a fim de levantar se os conteudos matematicos
essenciais (por faixa etaria dos escolares do EF Anos Iniciais) estao sendo
desenvolvidos adequadamente por meio de uma avaliacao embasada em
evidéncias cientificas.

METODOS

A construcao e validacao da ENTHAM (Escala Neuropsicopedagdgica de Triagem
das Habilidades da Aprendizagem Matematica) foi realizada em duas etapas: a)
validacao qualitativa e b) validacao quantitativa.

No periodo de abril a junho de 202,1 foram convidados quinze profissionais da area
de aprendizagem e ensino da Matematica, com idade entre 40 e 53 anos, sendo 9
mulheres e 6 homens, para analisarem um questionario de 23 itens a serem
avaliados de O a 5 pontos sobre as Unidades Tematicas da BNCC: Numeros; Algebra;
Geometria; Grandezas e Medidas; Probabilidade e Estatistica.

Foi explicado a todos os participantes o que era a ENTHAM e os seus objetivos e a
necessidade de se avaliar cada item sobre aspectos do desenvolvimento das
habilidades matematicas sob a otica das Neurociéncias, Psicologia Cognitiva e
Teorias da Aprendizagem.

1 Células especializadas na conducao e processamento da informagao. Conduzem a informacao por
meio de impulsos elétricos que percorrem sua membrana e a passam a outras células por meio de
estruturas especializadas, as sinapses, onde é liberado um neurotransmissor (COSENZA, 2011, p. 25).
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Esta etapa foi operacionalizada a partir da aplicacao da Técnica Delphi, que € uma
ferramenta de avaliacao, cujo objetivo é determinar o estado de um objeto de
estudo por meio de um consenso de opinides de um grupo de especialistas
(respondentes) (BROWN, 1968), bem como da reestruturacao do video ou do
questionario, caso necessario.

De acordo com Brown (op. cit.), esta técnica apresenta a vantagem de diminuir o
componente subjetivo de julgamentos através de procedimentos sistematicos de
obtencao de opinides, em aproximacoes graduais e sucessivas. Assim, o instrumento
sera considerado pertinente, claro e completo quando alcancado o consenso de
respostas de 90% dos respondentes (idem).

A qualidade da avaliacao foi uma preocupagao neste trabalho e, por isso, 0s
profissionais analisaram cada item através da utilizacdao de uma escala que
continha 05 opgdes, indo do “discordo completamente” ao “concordo
complemente”, para a manutencao de um item e este deveria ter no minimo 90%
das respostas marcadas como concordo ou concordo completamente. Foram
esclarecidas duvidas quanto as caracteristicas de cada item proposto de forma a
facilitar a avaliagao.

Apds a primeira rodada de submissao da escala para cada juiz (especialista), o
instrumento foi modificado conforme as sugestoes recebidas, destacando-se trés
aspectos fundamentais: a) divisao da escala por idades, portanto passou-se a ter
duas versdes da escala uma para criancas de 06 e 07 anos, com 23 itens divididos
em 05 areas de avaliacao e uma outra versao para criancas com idade entre 08 e 10
anos, com 25 itens divididos em 05 areas de conhecimento matematico; b) a
indicacao do uso de termos leigos em algumas questdoes para facilitar a
compreensao; c) a exclusao de sete itens para criancas de 06 e 07 anos € a exclusao
de 4 itens para a versao de criangcas com idade entre 08 e 10 anos de idade. Cabe
ressaltar que, para o tratamento estatistico nessa fase, foram consideradas as
categorias: completamente adequada (CA) e adequada (A) excelentes que
obtiveram consenso = 90%, sendo esse indice de concordancia pautado em outros
estudos de validacao.

Para a analise da segunda etapa, apds a reformulacao e refinamento do conteudo
do instrumento inicial, os dados obtidos foram compilados em programa Microsoft
Excel® e a analise estatistica foi realizada por meio de programa SPSS 20.0 (SPS-
SInc, Chicago, Estados Unidos). As variaveis quantitativas foram apresentadas como
meédias * desvio-padrao e medianas e as categodricas em frequéncias absolutas e
relativas.

A concordancia dos juizes quanto a representatividade dos itens em relacao ao
conteudo abordado foi mensurada por meio do indice de validade de conteudo
(IVC), calculado pelo numero de avaliadores concordante com o item pelo numero
total de avaliadores, posteriormente aos critérios psicomeétricos.
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No tocante aos critérios psicomeétricos, consideraram-se as respostas “sim” e o
calculo do percentual de concordancia com o valor acima de 90% com diferenca
entre os avaliadores (p<0,01) para as variaveis consideradas pertinentes ao
instrumento

Apds a descrita etapa, o instrumento de rastreio foi enviado novamente aos juizes,
os quais informaram concordar com a versao final, o que significa que se pode
demonstrar que os itens do instrumento sao, de fato, uma amostra do universo de
interesse do que se propode. A seguir, o escopo do instrumento:

Versao final da ENTHAM:
Validacao quantitativa da ENTHAM;
Universo

O Processo de validacao

A validacao quantitativa consiste em provar ou confirmar, através de analise
estatistica e obtencao de evidéncias objetivas, que o instrumento funciona da forma
esperada e produz resultados desejados.

No intuito de verificar a confiabilidade (fidedignidade) do instrumento proposto
neste estudo, foram seguidas as seguintes etapas:

a) A concordancia entre os 2 avaliadores foi avaliada pelo coeficiente de correlacao
intraclasse (MENEZES e NASCIMENTO, 2000);

b) Quanto a confiabilidade teste-reteste, coube verificar a estabilidade das respostas
ao longo do tempo (teste-reteste), mediante o calculo do coeficiente de correlacao
de Spearman (AYRES et.al, 2007);

c) Em relacao a fidedignidade, coube verificar o indice de consisténcia interna,
Mmediante a analise da variancia dos itens. Para tal, utilizamos a escala de alfa de
Cronbach (onde a > 0,80).

RESULTADOS

No entendimento de Martins (2006), uma medida para ser valida deve ser tambéem
confiavel. A partir desta premissa, podemos aferir que todo instrumento de medida
deve reunir dois requisitos essenciais: validade (exatidao) e confiabilidade (precisao).

Para Sampieri (1996), o critério da validade ou validez diz respeito a capacidade do
instrumento em medir de fato o que se propde medir’, enquanto a confiabilidade
(fidedignidade ou reprodutibilidade) esta relacionada com a constancia dos
resultados obtidos quando o mesmo individuo, ou objeto, € avaliado, medido ou
quantificado mais do que uma vez.

Tabelas disponiveis no artigo original.
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Para investigar a confiabilidade, o Alfa de Cronbach foi avaliado para cada uma das
variaveis contidas nas escalas, para a versao de criancas com idade entre 06 e 07
anos os resultados demonstraram alta confiabilidade nos escores para a Numeros
(0,926); Algebra (0,891) e Geometria (0,917). J& para a versdo de criancas com idade
entre 08 a 10 anos, os resultados demonstraram alta confiabilidade nos escores para
Numeros (0,933); Geometria (0,848); Grandezas e medidas (0,902); Probabilidade e
estatistica (0,966). Cabe ressaltar que o escore obtido para Algebra apresentou boa
confiabilidade (0,749). Estes resultados satisfazem os indices recomendados pela
literatura (HAIR et al., 2005; CRONBACH, 1996; PASQUALI, 2007), conforme tabelas
abaixo:

Para a avaliacao da confiabilidade interobservador, foi aplicado o método estatistico
da correlacao intraclasse. O coeficiente de correlacao intraclasse (CCl), como é
usualmente conhecido, € uma medida da confiabilidade dos observadores, definida
como a razao da variancia entre unidades de analise e a variancia total (LUQUETTI e
LAGUARDIA, 2009). Quando o valor é igual a O (zero), o estudo & considerado
naoreprodutivel, ou seja, nao ha variabilidade interobservador. No caso do CCl ser é
igual a 1, o estudo € reprodutivel ao maximo, ou seja, ha uma grande variabilidade
interobservador.

Para a versao da ENTHAM de 06 e 07 anos, levando em consideragao os resultados
alcancados, as variaveis Numeros e Geometria apresentaram concordancia
interobservador estatisticamente significantes (p-valor <0.01); com os respectivos
coeficientes de correlacao intraclasse referentes; Numeros (0.974) Geometria (0.952)
e sendo classificados como “Excelentes’”. J& a varidvel Algebra apresentou (p-valor
<0.05), com um coeficiente de correlacao intarclasse referente (0,748) e sendo
classificado como “bom”.

Ja para a versao para criangas com idade entre 08 a 10 anos, as variaveis Numeros;
Geometria; Grandezas e Medidas; e Probabilidade e Estatistica apresentaram
concordancia interobservador estatisticamente significantes (p-valor <0.01); com o0s
respectivos coeficientes de correlacao intraclasse referentes: Numeros (0.988);
Geometria (0.916); Grandezas e Medidas (0,992); Probabilidade e Estatistica (0,903) e
sendo classificados como “Excelentes”. J& a varidvel Algebra apresentou (p-valor
<0.05), com um coeficiente de correlagcao intraclasse referente (0,691) e sendo
classificado como “bom”.

Os resultados aqui apresentados nos permitem, sobretudo, observar com eficiéncia
a forca e a direcao do instrumento analisado, considerando as questdes de pesquisa
e, de acordo com os resultados obtidos, sao pequenas as probabilidades de
equivocos ao concluir pela fidedignidade da escala.

Tabelas disponiveis no artigo original.
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Tabelas disponiveis no artigo original.
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CONCLUSOES

Frente a necessidade de avaliacao precoce das habilidades matematicas a fim de
intervir e alavancar etapas avangadas na aprendizagem matematica e a caréncia de
materiais validados no contexto de amostra brasileira com viés nos fundamentos
neuropsicopedagogicos, encontra-se em fase de validacao o instrumento de
triagem neuropsicopedagogica das habilidades essenciais para a aprendizagem
matematica voltado a escolares de 6 a 10 anos que cursam as Séries Iniciais do
Ensino Fundamental no pais. A identificacao precoce das dificuldades de
aprendizagem € o subsidio mais seguro para se evitar insucessos e fracasso escolar,
aléem de garantir a “educacao como direito de todos” e proporcionar o
desenvolvimento do individuo.
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ESTUDOS, POLITICAS PQBLICAS EDUCACIONAIS NAS
PROPOSICOES E PRATICAS INCLUSIVAS E SUAS
APLICACOES

Carlina dos Santos Cruz
Erinete Leite Stoppiglia
Luiz Fabrizio Stoppiglia

RESUMO

Esse trabalho descreve meu trabalho com um adulto (25 anos de idade), portador
de Sindrome de Down. Ele ja frequentava escola especial desde crianca, mas nao
tinha o acompanhamento adequado para seu aprendizado. Esse € um relato das
dificuldades e ganhos quanto a seu desenvolvimento cognitivo, mediante um
trabalho desenvolvido em diversos ambientes, propondo estimulos e desafios. Ao
final, o aluno adquiriu mais autonomia, ja manuseando brinquedos, materiais
escolares e vestimentas, ia ao banheiro sozinho, conhecia o horario do lanche,
conseguia ir ao cinema, delimitava espaco e horarios de estudo.

Palavras-chaves: Triagem em avaliacdo matematica; Habilidades preditoras
matematicas; Neuropsicopedagogia.

Palavras-chave: formacao pedagogica, politicas publicas, inclusao, Sindrome de
Down

INTRODUCAO

Antigamente, os estudantes com algum tipo de deficiéncia nao eram considerados
educaveis. Hoje, esses alunos sao publico-alvo da Educacao Especial. A legislacao
sobre esse tipo de educacdo iniciou-se com a Lei n° 9.394/96 - Capitulo V, que
designou a oferta da 2 Educacao Especial preferencialmente nas classes da rede
comum de ensino. Além disso, criou-se um curriculo para esses alunos em que o
Conselho Nacional de Educacao estabeleceu, na resolucdo CNE/CEB n° 2, de 11, de
setembro de 2001, flexibilizagdes e adaptagdes curriculares direcionados ao porte
de recursos didaticos e avaliacdes diferenciados dentro do projeto pedagdgico da
escola. Em 2015, a Lei Brasileira de Inclusao da Pessoa com Deficiéncia (Lei n° 13.146)
recomendava uma ‘concepc¢ao de produtos, ambientes, programas e servicos a
serem usados, até onde for possivel, por todas as pessoas, sem necessidade de
adaptacao ou projeto especifico” (artigo 3°).

A “Politica Nacional de Educacao: Equitativa, Inclusiva e com Aprendizado ao Longo
da Vida” (PNEE-2020) foi aprovada pelo Decreto n° 10.502, de 30 de setembro de
2020, estabelecendo os modelos de Educacao Especial, Educacao Inclusiva e
Educacao Regular como equivalentes e escolhidas pelos responsaveis da crianca.
Com duracao de 60 dias, a PNEE-2020 foi a mais curta na histdria do Brasil, com
grandes discussdes e opinides divididas, gerando conflitos entre pesquisadores(as)
da area da Educacao Especial, terminando por ser revogada pela Acao Direta de
Inconstitucionalidade n° 6.590 do Supremo Tribunal Federal.
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Assim, a Politica Nacional de Educacao atualmente em vigor data de 2014 e tem
duracao até 2024. Para promover a educacao inclusiva, ela prevé a universalizacao
do acesso a educacao basica e o Atendimento Educacional Especializado (AEE)
para criancas e adolescentes com deficiéncias, autistas com e altas
habilidades/superdotacao, efetivando a "sala regular' como ambiente para isso. Para
esses estudantes, a frequéncia exclusiva na classe comum nao basta: € necessario
que a escola oferte o AEE, preferencialmente em salas de recursos multifuncionais.

Este artigo trata do trabalho desenvolvido em varios ambientes com relagcao ao
ensino, atividades de vida diaria, orientacao e mobilidade e de um aluno com
Sindrome de Down. Devido aos investimentos, pesquisas, estudos, conhecimentos e
experiéncia sobre as deficiéncias desta professora, principalmente sobre a Sindrome
de West, Sindrome de Down, Transtorno do Espectro Autista em escola regular, esse
novo desafio foi prazeroso e motivador.

Sindrome de Dowhn ou trissomia do cromossomo 21

Os cromossomos sao longos “fios” de DNA empacotados no nucleo de cada célula,
compondo nosso codigo genético, que controla e orienta a divisao celular, além do
seu crescimento e funcao. Com poucas excecoes (ex. gametas e hemacias), cada
uma de nossas células possui 46 cromossomos, que foram herdados de nossos pais
e copiados integralmente em cada divisao celular; 23 provenientes pelo ovulo
materno e 23 do espermatozoide paterno.

A Sindrome de Down recebeu o nome em homenagem a John Langdon Down,
meédico britanico que descreveu a doenca em 1866. A sindrome € caracterizada por
uma combinacao de diferengas maiores e menores na estrutura corporal, gerando
tracos fisiondbmicos caracteristicos (mongolismo), alteracdées na musculatura e
dificuldades cognitivas. Pessoas com Sindrome de Down podem ter uma
habilidade cognitiva abaixo da média, geralmente variando de retardo mental leve
a moderado. Em 1958, o geneticista Jérome Lejeune verificou que a Sindrome de
Down origina-se de um erro na distribuicao dos cromossomos ja no zigoto, estando
presente em todas ou em metade das células do individuo adulto. As células
alteradas possuem 47 cromossomos, havendo um cromossomo 21 extra em sua
totalidade ou apenas em parte. Dai o termo Trissomia do 21 (MOREIRA, 2000).

O artigo de MOREIRA (2000) traz uma analise de fatores causais da sindrome de
Down e sua patogénese. Faz também uma revisao da histéria natural dessa
sindrome e dos efeitos da trissomia da banda cromossdmica 21922 (leia-se
cromossomo 21, bragco g (longo), regiao escura ou ativa n° 22), considerada critica
para o disturbio. Embora esse desequilibrio cromossémico esteja necessariamente
presente na sindrome de Down, a relevancia do determinismo genético é
qguestionada a partir da observacao da possibilidade de desenvolvimento do
potencial cognitivo em sujeitos afetados pela sindrome, apds a aplicacao de
programas de estimulacao neuromotora e psicopedagdgicos.

www.brainconnection.com.br 56



Além do atraso no desenvolvimento, outros problemas de saude podem ocorrer no
portador da sindrome de Down: cardiopatia congénita (40%); hipotonia (100%);
problemas de audicao (50 a 70%); de visao (15 a 50%); alteracdes na coluna cervical
(T a 10%); disturbios da tiredide (15%); problemas neuroldgicos (5 a 10%); obesidade e
envelhecimento precoce. Em termos de desenvolvimento, a sindrome de Down,
embora seja de natureza subletal, pode ser considerada geneticamente letal
guando se considera que 70-80% dos portadores tém morte prematura (MOREIRA,
2000).

Metodologia

Participante - Um adulto, com 25 anos de idade, do sexo masculino, com
diagnostico de Sindrome de Down (CID10:Q90.9), denominado LA.C. A familia era
de renda media. Sua mae era professora de escolas publicas e privadas,
colaborando muito na educacao dele. Ele era atendido na ASSDMT (Associagcao dos
Sindromes de Down de MT), em Varzea Grande/MT, por esta professora (apoio
Pedagogico). Ele frequentou a escola especial desde crianca (CENPER - Centro
Pedagogico de Ensino Especial Regina Maria Silva Marques, Cema - Centro
Educacional 4 Maria Auxiliadora, Educandario Asa Branca), em Cuiabad/MT. Devido
ao comprometimento de L A.C. em diversos aspectos, ele era muito dependente da
familia, principalmente dos pais.

Delineamento - Esse estudo relata dificuldades e ganhos no desenvolvimento
cognitivo e motor do aluno Down durante o periodo de 12 meses no ano letivo de
2009. Trata-se de uma descricao e discussao do cotidiano de trabalho com esse
aluno, através das orientacdes de atividades de vida diaria, mobilidade e resgate da
auto-estima familiar. Foi providenciado pela autora fichas com letras (caixa alta) e
numeros grandes e coloridos (assim trabalharia as letras, numeros, tamanho, cores),
brincadeiras com enigma de animais, leitura diaria do seu nome e como se escreve,
reconhecimento de notas e moedas (financeiro), sequéncia de numeros (fichas
coloridas), contacao de histodrias, passeios no shopping € ao cinema (melhorando a
percepcao, socializacao, paciéncia e dinamismo).

Coleta de dados - Foi realizado o acompanhamento através de conversas com 0s
pais, de forma presencial e remota. A mae muitas vezes foi a informante sobre as
atividades de LA.C., sendo orientada a manter a rotina de horarios para realizar as
atividades, como se ele estivesse na escola. Em casa, LA.C. tinha seu espaco para as
atividades pedagodgicas.
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Relato - No inicio do ano de 2009, fui procurada pela mae do aluno, dizendo que
precisava de ajuda para com seu filho, pois nao sabia o que fazer, nao conseguia
ensina-lo. Ela também era professora e percebia que, na escola, seu filho nao estava
avancando. Disse-me que ele ja era adolescente (na verdade, por idade, ja era um
adulto) e que precisava ter sua independéncia, melhorar o comportamento, fala,
compreensao de tudo em sua volta, desde conhecimento de orientacao e
mobilidade, atividades de vida diaria, até leitura basica para sua sobrevivéncia. Na
época, LA.C. nao reconhecia ou identificava as letras do proprio nome, possuia
atraso cognitivo e motor. Ela relatou estar preocupada com o comprometimento
dele nos diversos aspectos, pois era muito dependente da familia, principalmente
dos pais.

Quando L A.C. comecou a ser atendido, ainda estava em processo de aprendizagem
basica: regras, autonomia, organizacao, limites. Ele tinha boa socializacao e
tranquilamente comecamos a promover algumas mudancas e adaptacdes na sua
vida. Procurei manté-lo grande parte do tempo em atividades diversificadas e
estabelecer uma rotina de funcionamento. Confeccionei fichas com letras (caixa
alta) e numeros grandes e coloridos, elaborei brincadeiras com enigmas de animais,
leitura diaria do seu nome e como se escreve, reconhecimento de notas e moedas
(financeiro), sequéncia de numeros (fichas coloridas), contacao de histdrias, passeios
no shopping e ao cinema. Ele desenvolveu todas as atividades propostas (no seu
tempo), 5 conforme relatado e informado a familia, em conversas. A mae relatava
que ele adorava essas atividades e as realizava com alegria.

Nessa fase de aprendizado, as atividades com brincadeiras audiovisuais melhoram o
humor, a autoestima, facilitam a socializacao, melhoram a percepcao visual e
motora, coordenacdao motora grossa (correr, pular, abaixar, levantar, dancar),
equilibrio, lateralidade, coordenacao espacial (em cima, embaixo, direito, esquerdo,
frente, tras) (DE OLIVEIRA & VELASQUES, 2020).

Antes de comecar as atividades escritas e pictoricas, praticamos outras atividades,
dinamicas e brincadeiras para ele se soltar, liberar o estresse. Muitas vezes, essas
atividades eram importantes na socializagao e facilitavam o processo de ensino e
aprendizagem. Apods realizarmos todas as atividades propostas, ja com o aluno
alimentado, faltando entre 5 a 10 minutos para finalizarmos a aula, eu conversava
com ele, sempre olhando de frente, procurando me expressar de maneira que
facilitasse sua compreensao, apresentando passo a passo, sempre com frases curtas
e objetivas. No final das aulas, eu alternava as atividades pedagdgicas entre
dinamicas, trabalhos com massinha de modelar para estimular a coordenacao
motora fina, trabalhava com leituras da igreja, ja que ele gostava das cancoes e
historias biblicas. Ele sempre gostou dos cantos (musicas) da igreja, que frequentava
com a familia.
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LA.C. apresentava dificuldades na percepcao visual e coordenacao motora fina,
assim como coordenacao espacial. Entre um momento e outro, ele se levantava e
dava umas voltas, queria abracar, queria carinho. Eu procurei corrigir e pedir para
ele retornar as atividades. Ele sempre voltava mas, algumas vezes, com resisténcia.
Suas palavras nem sempre eram compreensiveis. Ele era geralmente calmo, mas, na
hora do lanche, LA.C. apresentava alguma inquietacao no momento de se
organizar, pois precisava de ajuda para abrir a caixinha de suco. Ele tinha controle
de suas necessidades fisiologicas (relato da mae). Orientei a familia que o
estimulasse a organizar-se com seus pertences pessoais (como: roupas e sapatos) e
materiais escolares (mochila, cadernos, lapis..).

Resultados - Recentemente, participei de varios congressos com profissionais de
diversas areas, incluindo professores e gestores. Isso me fez refletir sobre valores e
levar em conta o ponto de vista em diversos aspectos da educacao, nao sé6 em
relacao aos educandos. A funcao pedagdgica nos permite informacdes essenciais
para a integracao das pessoas no mundo fisico e social, possibilitando o controle do
ambiente. Ela torna possivel a exteriorizacdo destes conceitos, transcrevendo
padroes de fala do mundo. Na auséncia de alguém que explore esses padrdes, pode
haver isolamento dos profissionais, com dificuldades de desenvolver trabalhos e
problemas comunitarios. Em cada fase de meus estudos fui crescendo,
aperfeicoando e mudando meu 6 esboc¢o de trabalho. Sofri inuUmeras vezes ao ver as
dificuldades, adaptacdes, rigidez, incompreensdes nos ambientes escolares, que eu
imaginava que deveria ser diferente. Enquanto professora regente, coordenadora
pedagdgica, atuei também em projetos sociais, além de participar da formacao de
professores no ensino fundamental. Diferentes situacdes no trabalho com os
professores me impulsionaram a pesquisa e retomada no investimento do
conhecimento tedrico e na minha pratica profissional qualificada, assim como
resgates e escolhas profissionais. Hoje, percebo o quanto é importante torna-las
publicas.

Aqui, o trabalho desenvolvido foi em atendimento individual, objetivando a
autonomia, aprendizado basico e desenvolvimento de mobilidades. Houve melhora
em todas essas areas. Além disso, estabeleceu-se um vinculo de confianga com os
pais de LA.C, que superaram sua inseguranca e medo quanto ao desenvolvimento
do filho.

O portador de Sindrome de Down possui algumas alteracdes cerebrais bem
conhecidas que dizem respeito a hipoplasia cerebelar (menor n° ou densidade de
axonios, resultando em hipofuncao motora), menor volume do lobo frontal, menor
atencao voluntaria, dificuldades quanto aos processos de linguagem e menor
memoria auditiva de curto prazo. Anatomicamente, a hipotonia muscular também
prejudica os sentidos da visao e audicao, criando um empecilho sensorial. Isso
parece reforcar que os estimulos auditivos sao pouco eficientes para o ensino, assim
COomMo preconiza a necessidade de outras estratégias de ensino. Ainda, € sabido que
os alunos portadores da sindrome tém alto uso de estratégias de fuga durante o
aprendizado, como birras e demonstragcdes exacerbadas de afetividade (BISSOTO,
2005).
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Durante o trabalho, busquei alternativas que possibilitassem realizar trabalhos
pedagogicos junto da familia e vice-versa. Hoje, LA.C. e sua familia cumprem e
mantém algumas regras, estabelecidas nos primeiros atendimentos, tornando-o um
adulto que leva alegria aos familiares através da continuidade nas leituras, mesmo
sem as fichas. Sua oralidade é melhor compreendida, consegue se vestir e calgar
escolhendo seus trajes e acessorios. Ele acompanha seus pais a missa na igreja,
pega o livro de leitura e acompanha os cantos e canta junto. O seu irmao, que
também é professor doutor de uma universidade federal, se orgulha muito com seu
desempenho e dinamismo. LA.C.€ bastante amado pela familia e isso facilitou seu
aprendizado nos diversos aspectos.

REFERENCIAS

BISSOTO, Maria Luisa. Desenvolvimento cognitivo e o processo de aprendizagem do
portador de sindrome de Down: revendo concepgoes e perspectivas educacionais.
Ciéncias & Cognicao, v. 4, 2005.

DE OLIVEIRA, Mbnica Maria Souza; VELASQUES, Bruna Brandao. Transtorno do
Déficit de Natureza na Infancia-Uma perspectiva da neurociéncia aplicada a
aprendizagem. Lat. Am. J. Sci. Educ, v. 7, p. 22020, 2020

Decreto n° 10.502, de 30 de setembro de 2020 (2020). Institui a Politica Nacional de
Educacao Especial: Equitativa, Inclusiva e com Aprendizado ao Longo da Vida.
Brasilia. 2020. Acesso em 19/07/22, https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/decreto-n-
10.502-de-30-de-setembro-de-2020-280529948

Lei n°® 13146, de 6 de julho de 2015 (2015). Institui a Lei Brasileira de Inclusao da
Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Brasilia. 2015. Acesso
em 19/07/22, http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2015-2018/2015/lei/113146.htm

Lei n° 9394, de 20 de dezembro de 1996 (1996). Estabelece sobre as bases da
educacao nacional. Brasilia. 1996. Acesso em 19/07/2022,
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/|9394.htm

MOREIRA, Lilia: EL-HANI, Charbel N.. GUSMAO, Fabio AF. A sindrome de Down e sua

patogénese: consideracdes sobre o determinismo genético. Brazilian Journal of
Psychiatry, v. 22, p. 96-99, 2000.

www.brainconnection.com.br 60



FLUENCIA DE LEITURA EM ESCOLARES DE
ENSINO FUNDAMENTAL | E |I: REVISAO
SISTEMATICA

Renata Pires Sena de Assumpc¢ao Victorio
Rosana Gomes da Silva
Giseli Donadon Germano

INTRODUCAO

A leitura é uma habilidade neurobioldégica complexa que possui grande
importancia em nossa sociedade, pois esta relacionada a aquisicao de
conhecimentos, ao desenvolvimento de senso critico, e ao entendimento de
realidade e do mundo (GENTILINI et al., 2020).

A fluéncia de leitura é a capacidade de ler de forma precisa, natural, sem esforco e
com expressividade. A precisao de leitura esta relacionada ao numero de palavras
lidas corretamente, evidencia uma decodificacao eficiente que quando se torna
automatica, tende a ser rapida e natural. A expressividade da leitura auxilia na
extracao de significado, e combina elementos de pausas, ritmo e entonacao (ALVES
et al., 2021).

Leitores habeis, em sua maioria, possuem uma fluéncia de leitura adequada. No
inicio do aprendizado da leitura todos os esforcos cognitivos estao concentrados na
conversao letra-som, a medida que o processo de leitura amadurece e se torna
automatico, os recursos atencionais podem se deslocar para processos relacionados
a compreensao, habilidade que integra a fluéncia de leitura as habilidade
linguisticas gerais, a memodria, a capacidade de realizar inferéncias e ao
conhecimento de mundo (MARTINS; CAPELLINI, 2014; SILVA; FONSECA, 2021).

Para Martins et al. (2019) uma fluéncia de leitura inadequada pode impactar
negativamente no desempenho académico dos escolares, e ser um fator
determinante no insucesso escolar. Visto que a fluéncia de leitura esta fortemente
relacionada a compreensao, dificuldades nesta habilidade podem representar uma
barreira ao aprendizado dos conteudos escolares, desmotivando o estudante e
enfraquecendo o vinculo escola-estudante.

Estudos revelam que com o avanco da escolaridade, estudantes dos anos iniciais do
ensino fundamental possuem um melhor desempenho de fluéncia de leitura
(CELESTE et al., 2018). No entanto, pouco sabemos se este fendbmeno se mantém no
decorrer do ensino fundamental, e em que momento ocorre uma estabilizacao
destas medidas, aproximando-se do padrao de fluéncia de adultos.
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OBIJETIVO

O objetivo deste estudo foi realizar uma revisao sistematica e analisar o
desempenho em fluéncia de leitura dos escolares no decorrer do ensino
fundamental.

METODO

Trata-se de uma revisao sistematica. Foram realizadas buscas de literatura no
PubMed e na SciELO, incluindo estudos publicados entre agosto de 1996 a maio de
2022. As buscas de literatura foram realizadas entre maio de 2022 a julho de 2022.

Como critérios de inclusao foram considerados:

1) estudos publicados de agosto de 1996 a maio de 2022;

2) artigos completos e gratis disponiveis para visualizacao e download:;

3) artigos publicados nos seguintes idiomas: portugués e inglés;

5) artigos relacionados ao desenvolvimento da fluéncia de leitura, incluindo os
aspectos de velocidade de leitura, precisao de leitura, automaticidade e prosodia;

6) artigos que incluam em sua amostra escolares do ensino fundamental | e Il.

Os critérios de exclusao foram considerados:

1) artigos que nao tenham relagao com o tema ou que fujam da tematica sobre
desempenho de fluéncia de leitura no ensino fundamental;

2) artigos cujo contexto, tematica ou amostra nao seja voltado para estudantes do
ensino fundamental;

3) artigos duplicados;

4) artigos cuja amostra incluia escolares com deficiéncia sensorial ou cognitiva,
presenca de sindromes genéticas ou neuroldgicas, estudantes com transtornos
especificos de aprendizagem e/o déficit de atencao e hiperatividade;

5) artigos relacionados a programas de intervencao ou escalas, descricao de testes
ou aplicativos relacionados a fluéncia de leitura.

RESULTADO

A pergunta norteadora do estudo foi “As medidas de velocidade e acuracia de
leitura nos escolares do ensino fundamental Il, comparadas aos parametros
encontrados nos escolares do ensino fundamental | e Il, também sofrem influéncia
do avanco da escolaridade e/ou idade?”

A estratégia de busca foi formulada a partir do quadro PICO (P - Populacao, | -
Intervencao, C - Comparacao, O - OQutcome(s) (por exemplo: Condicao de saude)
(CANON; 3 BUITRAGO-GOMEZ, 2018), sendo 1) populacdo: escolares do ensino
fundamental | e II; 2) intervencao: medidas de fluéncia leitora - velocidade e
acuracia de leitura; 3) comparagcao: parametros de fluéncia de leitura encontrados
nos escolares de fundamental |; 4) resultados: verificar se as medidas de fluéncia de
leitura sdo influenciadas pelo avanco da escolaridade e/ou idade; 5) tempo:
publicacdes realizadas até julho de 2022; 6) lingua: portugués e inglés.
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Analisou-se os titulos de todos os estudos encontrados, seguido dos resumos e da
leitura na integra dos textos mais relevantes. Os descritores selecionados nas duas
bases utilizadas nesta revisao foram: (‘reading fluency" OR "reading speed") AND
("elementary school" OR "medium school" OR "high school" OR "k-12 education"), e
("fluéncia de leitura" OR "fluéncia leitora" OR "velocidade de leitura" OR "velocidade
leitora") AND ("ensino fundamental" OR "educacao basica").

O fluxograma (realizado de acordo com o PRISMA das etapas de revisao e a
estratégia de busca estao descritos na Figura 1.

Foram selecionados 96 estudos, sendo que apos a aplicagcao dos critérios descritos,
11 estudos foram analisados em texto completo. Tais artigos tém origem nos Estados
Unidos - 1 artigo, na Italia - 1 artigo e no Brasil - 8 artigos, e foram realizados com o
objetivo de analisar o desempenho da fluéncia de leitura nos escolares do ensino
fundamental.

DISCUSSAO

Schwanenflugel et al (2006) avaliaram o desempenho de leitura em estudantes dos
anos iniciais do ensino fundamental, e concluiram que embora a fluéncia leitora e
automaticidade possuam impacto na compreensao nos primeiros anos, a medida
qgue as criancas crescem outras habilidades passam a ser determinantes na
compreensao de leitura, diminuindo o protagonismo da automaticidade.

Em seu artigo, Martins e Capellini (2014), avaliaram o tempo de leitura, a prosodia e
a compreensao leitora de 97 escolares de 3° a 5° ano da rede publica, concluindo
que as dificuldades na decodificacao e na identificacao dos sinais de pontuacao,
podem dificultar a fluéncia de leitura e a compreensao. Relataram ainda ter
encontrado diferencas significantes na comparagao entre o tempo de leitura para
escolares de mesma seriacao.

Komeno et al (2015) caracterizaram a velocidade de leitura de estudantes do 9° ano
do ensino fundamental, a partir da leitura oral e silenciosa de um determinado
texto e as médias dos escolares. A velocidade de leitura silenciosa dos estudantes
demonstrou-se mais rapida que a leitura oral, sendo importante relatar que a
segunda leitura oral foi mais rapida que a 4 primeira, fato que demonstra a
importancia do treino de leitura. Verificou-se ainda correlacao positiva entre
velocidade de leitura e desempenho académico, visto que os estudantes com
maiores notas foram também os leitores mais habilidosos no estudo.
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Figura 1. Estratégia de busca e fluxograma PRISMA das etapas de revisio.

Em seu artigo, Bigozzi et al (2017), analisaram a fluéncia leitora como um preditor
do desempenho académico no ensino fundamental e no ensino médio,
independente do efeito da compreensao de leitura. Apds avaliarem 489 criancas
italianas, concluiram que mesmo na adolescéncia, uma leitura fluente influencia
Nnos resultados escolares, e que embora a fluéncia 5 de leitura e a compreensao
leitora sejam processos inter-relacionados, elas contribuem de forma independente
para o desempenho escolar dos estudantes.
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Celeste et al (2018) identificaram um aumento na variagcao meldédica com o avango
da escolaridade, bem como na velocidade de leitura, em escolares do 2° ao 5° ano
do ensino fundamental. Concluiram ainda que a analise da leitura no primeiro
minuto € similar a analise da fluéncia de leitura no texto completo, pois nao foram
encontradas diferencas estatisticamente significantes entre os parametros.

Em seu artigo, Martins et al (2019) confirmaram a relacao entre fluéncia de leitura e
compreensao, podendo a fluéncia leitora ser uma otima medida na identificacao de
leitores com dificuldades na habilidade de leitura e em sua compreensao. Foi
possivel ainda, identificar um aumento nas palavras lidas corretamente por minuto
do 3° para o0 5° ano do ensino fundamental.

Os resultados do estudo de Andrade, Celeste e Alves (2019), que avaliou a leitura oral
de 232 escolares do ensino fundamental Il, evidenciaram um aumento da fluéncia e
acuracia de leitura com a seriacdo escolar, exceto para o 7° e 8° anos da escola
privada, que obtiveram a mesma média de palavras corretas lidas por minuto, e o 7°
ano da escola publica, que obteve resultado inferior ao 6° ano. As correlacdes entre
fluéncia de leitura, compreensao e desempenho escolar demonstraram-se fraca a
moderada. Os autores concluiram que a partir dos dados coletados é possivel ter
uma estimativa da fluéncia de leitura esperada para cada ano escolar, desde que
utilizado um texto de nivel facil.

Em seu estudo, Gentilini et al (2020) apresentaram o processo de desenvolvimento
de um instrumento para avaliagcao coletiva da fluéncia e da compreensao de leitura.
Foram avaliados 100 escolares do ensino fundamental Il, e embora a analise tenha
demonstrado aumento na fluéncia de leitura com o avang¢o da escolaridade, a
diferenca entre os grupos nao foi estatisticamente significativa, fato que pode
sugerir para uma possivel estabilizacao da fluéncia leitora na adolescéncia. Os
dados do estudo apontaram ainda para uma melhora na compreensao da leitura
com o avanc¢o da escolaridade.

Silva e Fonseca (2021), caracterizaram e compararam a fluéncia de leitura de 44
escolares do 5° ano do ensino fundamental, provenientes do ensino publico e
privado. Os resultados do estudo apontaram para um desempenho superior em
leitura dos estudantes da rede privada. O estudo sugere ainda que politicas publicas
para prevengao e promogao de saude e educacgao, associadas ao monitoramento da
fluéncia de leitura dos escolares da rede publica, podem contribuir para a melhora
do desempenho académico dos mesmos.

Alves et al (2021) avaliaram a fluéncia de leitura de 535 escolares do 2° ao 9° ano do
ensino fundamental. Os resultados apontaram para uma progressao de parametros
do 2° ao 7° ano, com tendéncia a estabilizacdo a partir do 7° ano. Entre o 7° e 0 9°
ano, os escolares apresentaram uma leitura mais fluente e homogénea. Os autores
propdem ainda parametros para auxiliar na identificacao dos estudantes com
desenvolvimento atipico de leitura, e consequente intervencao, através de escalas
sugestivas para déficit.
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Em seu estudo, Martins e Capellini (2021), analisaram a leitura de 365 estudantes de
3° ao 5° ano do ensino fundamental da rede publica, para caracterizar a fluéncia de
leitura e determinar referéncias de desenvolvimento. Além de verificar o aumento
da acuracia de leitura com o avanc¢o da escolaridade, concluiram que analisar o
numero de palavras lidas corretamente em 1 minuto € uma medida eficiente para
identificar leitores com dificuldades ou em risco para dificuldade de leitura. No
estudo, também foi possivel estabelecer intervalos de referéncia para que os
estudantes em risco para dificuldades de leitura possam ser monitorados em
ambito clinico e educacional.

Vale ressaltar que ainda sao escassos os estudos que analisaram o desempenho de
leitura dos escolares nos anos finais do ensino fundamental, sendo encontradas
Mmaiores referéncias de fluéncia de leitura no ensino fundamental I.

CONCLUSAO

Conclui-se que de 96 artigos, um total de 11 referéncias seguiram os critérios de
inclusao e de exclusao, para as bases de Pubmed e SciELO. Destaca-se que no Brasil
ainda sao escassos os estudos sobre o desempenho em fluéncia de leitura no ensino
fundamental, sendo encontrados um maior numero de artigos nos anos iniciais do
ensino fundamental.

Futuramente, pretende-se ampliar as bases de pesquisa para verificar a existéncia
de outros estudos que corroborem com o aumento da fluéncia de leitura no
decorrer do Ensino Fundamental, e/ou indiquem uma estabilizacdo da leitura no
Ensino Fundamental Il com a proximidade do padrao adulto de fluéncia. Esta
revisao sistematica preliminar ressalta também a necessidade de maior interesse
académico e pesquisas com a habilidade de leitura de pré-adolescentes e
adolescentes, bem como estabelecimento de parametros para monitoramento em
ambito educacional e clinico. Finalmente destaca-se que o entendimento da
fluéncia e seus componentes contribui para o olhar do professor e dos profissionais
ligados a educacao, como o fonoaudidélogo, pois tais medidas sao necessarias para a
formacao de um leitor proficiente e para a identificacao de leitores com problemas
de aprendizagem, os quais 7 irao necessitar de encaminhamento para a equipe
interdisciplinar para a realizacao do diagndstico diferencial.
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MAES "MEDIADORAS" DO PROCESSO DE
ALFABETIZACAO DE FILHOS COM TRANSTORNO DO
ESPECTRO AUTISTA ACOMPANHADAS POR EQUIPE

MULTIDISCIPLINAR DURANTE A PANDEMIA

Denise Conceicao das Gracas ZIVIANI
Natalia Carolina de Oliveira RODRICUES
Rafaela Maris Mendes PUYCERVER

INTRODUCAO

Este artigo € composto pelo relato de uma equipe interdisciplinar de profissionais
da Educacao e da Saude sobre a sua experiéncia de acompanhamento do processo
de alfabetizacao de trés criancas e um adolescente com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) e suas familias, no periodo de 2020-2021, durante a pandemia de
COVID-19, na regiao metropolitana de Belo Horizonte. Por meio de orientacao
remota, a equipe trabalhou com as maes como participantes ativas, mediadoras do
processo de alfabetizacao de seus filhos, criando formas de repasse de informacao e
metodologias que as capacitassem para essa empreitada. Assim, o texto procura
contribuir para o debate da Educacao Inclusiva, apresentando alternativas para a
conducao de praticas de leitura e escrita de pessoas deficientes, com especial
atencao a participacao de suas familias, em situacdes que envolvem dificuldades
acentuadas, como no periodo de pandemia.

A partir do DSM-5 (DSM-5, 1994), o Transtorno do Espectro Autista (TEA) foi incluido
no grupo dos “transtornos do neurodesenvolvimento”. Sao seis o0s critérios
diagndsticos de autismo: 1. Prejuizo na interacao social; 2. Fracasso em
comportamentos nao verbais, podendo ser, contato visual direto, como, expressoes
faciais; 3. Alteracdes na comunicagao; 4. Falta de reciprocidade social no
comportamento; 5. Padrdes repetitivos; 6. Inflexibilidade as mudancas de rotina,
assim como estereotipias (por exemplo: bater palmas e estalar os dedos). (DSM-5,
1994).

A presente intervencao corrobora com o que Pereira (2009) encontrou ao analisar as
expectativas, experiéncias, concepcdes e significacdes de pais de crianca com
autismo em processo de inclusao escolar, confirmando a inclusao como positiva se
a escola e a familia se empenham em um bem comum, para atender a crianca.
Porém, para tal é necessario o apoio familiar e pedagodgico e adaptacdes
curriculares. Resumidamente, as pesquisas realizadas por Gomide (2009) e Pereira
(2009) permitem apontar para a necessidade nao aparente de investigagcdoes que
abordem o atendimento pedagodgico de escolas comuns para as criancas com
autismo e confirmam que ha lacunas no que se refere ao processo de inclusao de
criancas autistas, em especial, na elaboracao de estratégias metodoldgicas,
adequacdes curriculares e pedagodgicas que visem ao seu desenvolvimento
cognitivo, afetivo e social.
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A presente intervencao corrobora com o que Pereira (2009) encontrou ao analisar as
expectativas, experiéncias, concepcdes e significacdes de pais de crianca com
autismo em processo de inclusao escolar, confirmando a inclusao como positiva se
a escola e a familia se empenham em um bem comum, para atender a crianca.
Porém, para tal é necessario o apoio familiar e pedagdgico e adaptacdes
curriculares. Resumidamente, as pesquisas realizadas por Gomide (2009) e Pereira
(2009) permitem apontar para a necessidade nao aparente de investigacdes que
abordem o atendimento pedagogico de escolas comuns para as criancas com
autismo e confirmam que ha lacunas no que se refere ao processo de inclusao de
criancas autistas, em especial, na elaboracao de estratégias metodoldgicas,
adequacdes curriculares e pedagodgicas que visem ao seu desenvolvimento
cognitivo, afetivo e social.

Rahme e Vorcaro (2016) acompanharam por sete anos, o aprendizado de um
adolescente com autismo, do sexo masculino, no ensino fundamental e apontaram
a existéncia de grandes desafios da Educacao Inclusiva para garantir, por exemplo, a
leitura de alunos com TEA. Para as estudiosas, ha que se construir uma pratica
pedagogica pautada em propostas que tomem o sentido subjetivo do sujeito em
suas formas de "aprender e de estar na instituicao" escolar. Torna-se necessario o
envolvimento do coletivo de docentes para a "estruturacao de um trabalho
pedagogico’, tendo em vista o "campo de interesse do aluno" e a sustentacao
didatica e pedagdgica necessaria para que ele nao s6 permaneca, mas tambem
obtenha aprendizado efetivo no ensino fundamental. (RAHME e VORCARO, 2016,
p.13)

Compreender a evolucao e os aspectos relativos a leitura e a escrita de criancas e
pré escolares com TEA torna-se desafiador, tanto para professores quanto para
familiares, porque para elas, o comportamento da "leitura de faz de conta" nao
acontece de forma espontanea, afirma Battistello (2021, p. O1). Nunes e Walter (2016)
apontam para caréncia de pesquisas brasileiras que abordam os processos de
leitura em pessoas com autismo.

A participacao da familia no processo de formacao escolar € importante para que
haja resultados positivos no aprendizado. Todavia, Pereira (2009) e Cabral et al
(2021) constataram que, pais de criancas com deficiéncias raramente sao solicitados
a opinarem na intervencao da escola para com a sua crianca. Trata-se de uma
relacao que precisa ser fortalecida. Rahme e Vorcaro argumentam que a inclusao
educacional, como direito a escola, tem se constituido por discursos mas resultam
em poucas acoes que reflitam o cuidado com as "diferenciacdes que se encontram
presentes no percurso de alunos', sobretudo aqueles com TEA, que apresentam
"particularidades mais expressivas" (2016, p.13). As autoras concluem que é
desafiadora a pratica de incluir na escola comum alunos com autismo, porque para
que esses sujeitos sejam efetivamente incluidos faz-se necessario construir
propostas pedagogicas que tenham como referéncia suas formas de aprender.
Nesse sentido, ressaltam a importancia de pesquisas que sistematizem e
investiguem os desafios de lidar com as particularidades de aprendizado do aluno
com autismo e |lhes ampliem as "possibilidades educativas", por meio de praticas
pedagodgicas que lhes deem sustentacao escolar (RAHME e VORCARO, 2016, p.13).
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Foi na perspectiva de constituir uma rede de apoio, potencializando o fazer de
maes cuidadoras em prol da inclusao social e escolar de seus filhos, que esta
intervencao multiprofissional buscou orientar as maes participantes, tornando-as
protagonistas da metodologia de ensino utilizada com seus filhos com TEA. O
presente artigo se constitui pelo relato de experiéncia de trés profissionais -
terapeuta ocupacional, fonoaudidloga e pedagoga - na orientacao de um grupo de
quatro maes de filhos com autismo (trés criancas e um adolescente), procurando
garantir-lhes condicdes de decidir ‘0 que fazer” e “‘como fazer’ num processo que
garantisse o desenvolvimento de elementos significativos para a leitura e a escrita,
durante um periodo da pandemia, usando como meio de comunicacao o aplicativo
do whatsapp.

Contexto de Intervencao do Trabalho Multiprofissional

O trabalho de orientacao remota as maes de filhos autistas usuarios da Clinica de
Musicoterapia em Belo Horizonte teve inicio no més de maio de 2020, ou seja, do
primeiro ano de pandemia no Brasil. Naquele ano, a fonoaudidloga, a terapeuta
ocupacional e a pedagoga iniciaram intervencdes educativas, pelo whatsapp, com
as maes, quando se obteve resultados animadores. Essa intervencao vem se
concretizando até hoje, 2022.

Desde 2015, a Clinica de Musicoterapia atende pessoas com diversas deficiéncias,
em sessdes de musicoterapia, sendo constante o atendimento a pessoas com TEA.
A Clinica desenvolveu o projeto Uma Sinfonia Diferente, na capital mineira, no
periodo (2019-2021), quando contou com voluntarios, profissionais de diversas areas
do conhecimento, que foram moderadores de sessdes com as criangas e tambéem
com uma equipe técnica que atendeu as familias de filhos com TEA, antes e
durante a pandemia visando a sua inclusao educacional e social. Uma Sinfonia
Diferente foi um projeto idealizado pela musicoterapeuta - Ana Carolina Steinkopf,
em Brasilia (2015) e consiste no tratamento de criancas, adolescentes e adultos
dentro do Espectro por meio de sessdes de musicoterapia em grupo sendo que, ao
final, os participantes apresentam para a cidade, um musical estrelado por pessoas
com autismo (Barbosa et al, 2019, p. 37). Ja o projeto “Escrevendo em Sinfonia” foi
uma iniciativa das autoras deste relato. Cabe dizer que a pedagoga foi responsavel
pela pesquisa “Grupo de Vivéncia de Maes de Filho(a)s Autistas no Tempo de Espera
das Sessdes de Musicoterapia” (2022), autorizada no Comité de Etica da
Universidade Federal de Minas Gerais, sob o CAAE 53042921.9.0000.5149.

A iniciativa da edicao mineira inspirada no projeto Uma Sinfonia Diferente se
concretizou pelos esforcos realizados pelo musicoterapeuta Gabriel Estanislau, pelo
trabalho de voluntarios intermediadores das sessdes e pela equipe técnica que
acolheu maes de filhos com TEA em grupos, utilizando a organizagao dos Grupos
Operativos Pichon Riviere,1998), e das Oficinas em Dinamica de Grupos, metodo de
intervencao psicossocial (Afonso, 2002). As Oficinas visavam a autonomia e ao
empoderamento da mulher-mae-cuidadora do(a) filho(a) com autismo. Mesmo
diante de obstaculos tecnoldgicos e outras dificuldades trazidas pela pandemia, a
equipe técnica manteve os encontros virtuais que prepararam as maes, enfrentando
seus medos e ansiedades, mas, também, agucando-lhes o desejo de se prepararem
para o desafio de potencializar a leitura e a escrita junto aos seus filhos.
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METODOLOGIA

A equipe de voluntarias debrucou-se sobre a possibilidade de intervir tomando
como base o processo cognitivo de estudantes com TEA como um desafio, tal como
sugerido por Schmidt et al (2016, p. 228). Este tema tem sido o foco de estudos de
Kubaski (2014) e Pereira (2014), que sublinham ser fundamental a existéncia de
pesquisas relativas a alfabetizacao de pessoas com autismo. As pesquisas deste
tema indicam que "os programas de leitura que empregam praticas baseadas em
evidéncia apresentam efeitos animadores em educandos com desenvolvimento
tipico, assim como aqueles com dificuldades de leituras; mas que, todavia, tais
programas nao tém mostrado ‘"evidéncias satisfatorias em populacdes com
autismo" (Whalon, Delano & Hanline, 2013, citado por Schmidt et al.(2016, p.10).
Neste sentido, surge a necessidade de praticas alternativas na alfabetizacao de
estudantes com TEA, visto que as estratégias tradicionais tém se mostrado pouco
efetivas para o seu aprendizado.

A equipe alinhava-se na preocupacao e no cuidado de fornecer orientagcdes
metodologicas com linguagem acessivel as maes, buscando lhes transmitir
seguranca em seu fazer. Tornava-se essencial, nesse projeto, que as maes pudessem
acreditar em si mesmas como cuidadoras, reiterando o quanto sao capazes de
ensinar seus filhos. E isso sem perder de vista as ciéncias e a sistematizacao
inerentes ao processo de alfabetizacdao, que embasava todo o trabalho.
Inicialmente, aderiram a proposta de acompanhamento pelo whatsapp, as maes de
L, F, H e P. Faz-se importante, neste relato, situar a condicao inicial de cada
educando dentro do seu processo de alfabetizacao para que se possa apreender 0s
resultados obtidos, antes porém, faz se necessario informar a escolaridade e o nivel
socioecondmico das familias que aderiram ao projeto: as maes de L e F fizeram
curso superior, familia de classe meédia cujos provedores eram os pais; a mae de F
possuia o Ensino Fundamental incompleto e sustentava a familia com o Beneficio
Assistencial a Pessoa com Deficiéncia e a mae de P concluiu o Ensino Médio,
recebia o Beneficio Assistencial e fazia trabalhos pontuais como diarista ou
cuidadora de idosos.

Aos 8 anos de idade, L ndao havia passado pela fase das garatujas. Frequentando
escola desde os 18 meses, apresentava resisténcia ao uso do lapis, ao papel na
posicao horizontal e ao caderno. Nao reconhecia as letras do seu nome. Usava seu
tempo brincando com o celular. Sua péga se fazia pela preensao palmar supinada
(preensao imatura), no que tange a tripode dinamica. A intervencao inicial com L foi
feita pela terapeuta ocupacional e pela pedagoga, por meio da confec¢cao da pasta
de comunicacao alternativa de baixa tecnologia, contendo imagens e nomes de
pessoas e objetos. Isso iria facilitar a intervencao da mae ao mediar-lhes as palavras
iniciais. Depois de varias tentativas, sem éxito, a mae alegou que ‘L ndao gostava de
mexer com a pasta e preferia mexer no celular”.
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F, aos 7 anos de idade, resistia com birras a tarefa de escrita. Comecou a garatujar
com o auxilio de sua mae. Apresentava oralidade desenvolvida, porém, sem
interesse pelas letras. Reconhecia a inicial de seu nome. Identificava quantidades
menores e nomeava-as oralmente. Gostava muito de brincar com o celular.

Aos 6 anos de idade, H se mostrava sem disposicao para garatujar. Nao reconhecia
as letras. Apresentava dificuldade na realizacdao da tripode dinamica, realizava
preensao palmar primitiva. Apresentava vocabulario extremamente pobre, ecolalia,
pouca intencao comunicativa e se comunicava por meio de palavras isoladas ou
imitadas.

P estava com 16 anos. Sendo estudante do sétimo ano do ensino fundamental da
rede publica de ensino, nao era alfabetizado. Mostrava-se interessado em Biologia.
Copiava palavras com letras bastao bem tracadas e era eximio desenhista.
Apresentava dificuldade em reconhecer letras, sendo extremamente resistente com
as atividades de registro escolar (caderno, papel, lapis). Gostava de teclado musical e
seu tempo livre era empregado no celular com jogos "faceis": tutoriais, minecraft,
porque sentia "medo de perder", segundo a mae.

No inicio do processo de orientacao as maes, foram enviadas tarefas de leitura e
escrita, via whatsapp, quinzenalmente. Essas tarefas eram acompanhadas de
orientacbes metodoldgicas. Na sequéncia, a terapeuta ocupacional e a
fonoaudidloga enviavam o passo a passo de atividades especializadas e
individualizadas relacionadas as atividades de alfabetizacdao, quando necessarias.
Diariamente, a equipe dava suporte e respondia ao questionamento das maes
"mediadoras". Numa linguagem acessivel e sem tecnicismo, cuidou-se para que as
maes compreendessem e aplicassem com seus filhos, atividades que envolviam a
coordenacao visomotora, a fala e a leitura. Também foram enviados audios e
atividades de alfabetizacao indicando “como fazer”. As maes foram acompanhadas
para cuidar da fase das garatujas, numa rotina diaria orientada pela pedagoga e
pela terapeuta ocupacional, até surgirem as primeiras letras na escrita, os sons, a
consciéncia fonoldgica. Eram orientadas a utilizar sempre palavras de incentivo.
Durante o periodo das garatujas, a terapeuta ocupacional também cuidou de
orientar as maes para o desenvolvimento da pega no lapis, do sentar-se a mesa, do
modo de prender do papel para a escrita e, ainda, atentou para as necessidades de
modificar e tornar adequado o ambiente da casa, objetivando aumentar a
concentragao e a participacao efetiva da crianca na tarefa de ler e escrever.

A escolha de palavras significativas tais como o primeiro nome do filho, nomes de
objetos pessoais, de alimentos da cozinha, de pecas da construcao da casa, seguiam
de modo a ilustrar a orientacao da fonoaudidloga para a construcao da consciéncia
fonologica. Surgiram registros cotidianos com sentidos atribuidos pelas maes, como
usuarias do acompanhamento. Para isso, foram assessoradas com sugestdes de uso
de recursos para estimulo da coordenacao visomotora e da fala, perfazendo uma
metodologia multiprofissional, como proposto por Iribarry (2003). Quatro meses
depois de iniciado o acompanhamento multidisciplinar, a equipe ja se sentia segura
para direcionar, em conjunto, a acao das maes "mediadoras". Em seguida, relata-se
a atuacao de cada profissional no trabalho em equipe.
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A intervencao da terapeuta ocupacional nas atividades de rotina da escrita

A terapeuta ocupacional buscou contribuir para que as criangcas e o adolescente se
envolvessem em ocupagoes que lhe fossem promotoras de saude, bem estar e
participacao social, como propde a American Occupational Therapy Association
(AOTA, 2015). Ela auxiliou os participantes e as familias nas técnicas da terapia
ocupacional. Além disso, como apoiadora das sessdes semanais de musicoterapia,
ela facilitava a participacao e o envolvimento das criancas e adolescentes, por meio
de estratégias especificas da terapia ocupacional cujo objetivo é a participacao e
autonomia. Visando a autonomia e participacao de criancgas atipicas dentro do TEA,
a fonoaudidloga e a terapeuta ocupacional adicionaram seus cuidados e
conhecimentos aos da pedagoga. Conseguiram, nesta articulacao, estimular a
alfabetizacao dos envolvidos, formatando dessa maneira a intervencao
multiprofissional.

A usabilidade do whatsapp permitiu as trés profissionais o acesso as maes e aos
filnos. Semanalmente, a TO enviava as rotinas que as orientavam nas tarefas
prescritas. A rotina contribuiu para a organizacao das criancas e do adolescente,
qgue se encontravam em ruptura da rotina cotidiana escolar, e promoveu a sua
organizacao como individuos no espac¢o casa, oferecendo previsibilidade das tarefas
cotidianas.

Com atencgao diaria, a TO orientava e possibilitava a participagcao das criancas nas
atividades escolares e ludicas, alinhadas ao processo da alfabetizagcao. As atividades
foram adaptadas para cada crianga com TEA, de acordo com suas limitacoes. Alem
de pensar e formalizar a rotina, a terapeuta ocupacional cuidava nao s6 das
limitagdes dos participantes na coordenacao motora fina, bem como de sua
independéncia nas atividades de vida diaria, tais como os cuidados consigo mesmo
e habilidades que impactam diretamente o desempenho ocupacional e a
autonomia no processo de alfabetizacao. A leitura e a escrita exigem a coordenacao
motora, de pegar no lapis com a tripode adequada, o que se torna um desafio diario
para criancas que apresentam transtornos do desenvolvimento, como o TEA. A
terapeuta ocupacional ficou atenta as modificacdes possiveis e nhecessarias ao
ambiente da casa da crianga, assim como aos objetos utilizados por elas,
adaptandoos e, quando possivel, treinando as habilidades e componentes exigidos
em suas respectivas atividades em rotina.

Munguba (2007) sublinha que o importante papel do terapeuta ocupacional no
espaco escolar inclui a informacao e sensibilizacao da familia, escola e comunidade.
Além das especificidades do desenvolvimento infantil, a importancia do fazer
humano e da autonomia, aprendizagem, acessibilidade, ergonomia e
oportunidades de integracao social.
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Para facilitar o desempenho na atividade da escrita, videos e fotos produzidos pela
TO orientaram as maes na fabricacdo/producdo de adaptadores de baixo custo, cuja
materialidade ja estava no contexto da casa. Foi perceptivel pela equipe
multiprofissional que o uso dos adaptadores cooperou para a melhora da
performance na realizacao das atividades de escrita, adequando a especificidade de
cada crianca, por exemplo, na evolucao da tripode dinamica no lapis.

Galvao (2009) salienta que a tecnologia assistiva € uma area do conhecimento de
caracteristica interdisciplinar que engloba produtos, recursos, metodologias,
estratégias, praticas e servicos promotores da funcionalidade, relacionada a
atividade e participacao de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade
reduzida, visando a sua autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusao
social. Sabe-se do beneficio de uma tecnologia assistiva, como o adaptador
alternativo, eles foram indicados de acordo com necessidade do participante e
fabricados em mais de um modelo, sendo os maiores em comprimento para as
criancas que ainda utilizavam a preensao palmar supinada na pega do lapis e, os
menores, para criancas que ja utilizavam os quatro dedos na preensao de transicao,
ambos, respeitando as especificidades de cada um, melhorando a performance das
criancas em pauta, quanto ao uso da tripode no lapis (movimento dos dedos méedio,
polegar e indicador) durante as atividades de escrita. Segundo Scarone (2009),
através da escrita com o uso de canetas ou lapis, tem-se uma das mais complexas e
dinamicas das fun¢des manuais e mais elaborada forma de comunicacao.Schneck e
Henderson (1990) advertem que se trata da tripode mais presente na populacao
infantil.

Por meio das atividades de passar cadarco no ténis e fincar palitos de dente no
isopor, a terapeuta ocupacional orientou as maes para que treinassem habilidades
de motricidade fina e destreza que intensificaram a melhora no desempenho da
escrita, alem de estimular, por exemplo, os participantes L, H e P na independéncia
nas atividades de vida diaria, no cuidado consigo mesmo. Além das propostas
alinhadas a escrita, a TO orientou as maes a auxiliarem seus filhos no uso da tesoura
escolar, quando realizou adaptacao na tesoura, com a colocacao de um tubo de
cola quente no cabo, diminuindo a exigéncia dos movimentos da mao no
momento do recorte; orientou a estratégia de usar a régua como facilitadora do
recorte em papel, produzindo um recorte reto quando possivel. A régua, como
recurso alternativo, é facilitadora no desempenho da tarefa e auxilia na firmeza em
superficie de papel. Dessa forma, melhora o desempenho no momento em que
encontram uma superficie mais firme e delimitada para recorte.

Exercicios para estimular a movimentacao da musculatura ativa das maos foram
indicados e realizados por meio da massinha, assim como o uso do borrifador para
molhar o pé de feijao, cujo plantio foi o recurso proposto para treinar as habilidades
das funcdes das maos associado ao uso da forca despendido no momento da
escrita, tarefa que demanda o trabalho da musculatura e articulagdes das maos e
bracos em uma atividade bimanual. O pé de feijao foi utilizado pela pedagoga
como motivagao do ensino da leitura e do ensino de ciéncias - ou seja, enquanto
treinavam habilidades das maos, aprendiam sobre a germinacao.
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E importante ressaltar o papel fundamental das maes no projeto, uma vez que por
meio do empoderamento, elas utilizaram estratégias e conhecimentos técnicos, e
conseguiram, aos poucos, desenvolver e aprimorar a pratica realizada com as
criangcas nagquele momento de pandemia em que as escolas estavam fechadas.
Cientes do olhar cuidadoso para a mae como cuidadora de criancas com o
Transtorno do Espectro Autista, estas autoras reiteram a afirmacao de Vieira e
Fernandes (2013), de que as maes enfrentam desafios que vao do aspecto financeiro
até a qualidade de vida, como a percepc¢ao do individuo a respeito de sua posi¢cao
na vida, no sistema de valores nos quais esta inserido, bem como em relacao a seus
objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes. Foi pensando na vulnerabilidade
social dessas familias que a TO utilizou aportes e saberes da terapia ocupacional
para acolher e incluir as criancas na participacao do processo de alfabetizacao,
apoiando-as no desempenho de atividades a serem desenvolvidas na vida social e
na escola. A profissional repassou as maes estratégias advindas da Analise Aplicada
ao Comportamento (ABA), utilizando o reforco positivo, como beijos e abracos apos
a realizacao das atividades pelas criangas, como alternativa para motiva-las a
participar, melhorando o desempenho nas atividades, inclusive indicando a
diminuicao de distratores no ambiente de execucao das tarefas de registro, a fim de
possibilitar maior foco e concentracao das criancas em tarefas. Orientou o uso de
simbolos, como plaquinhas em papel oficio para o inicio e fim das atividades, por
meio das imagens, buscando facilitar a compreensao e a organizacao da crianca
com TEA, para que processasse 0 comeco, 0 meio e o fim das tarefas solicitadas.

A fonoaudidloga e as atividades de consciéncia fonolégica.

A aquisicao da leitura e escrita dependem de habilidades anteriores - como
vocabulario, memoria, atencao e consciéncia sintatica, por exemplo - para que as
habilidades envolvendo a leitura e escrita sejam melhor desenvolvidas. Isto porque
as regras de estruturacao frasal usadas na oralidade serao posteriormente utilizadas
no aprendizado da leitura e escrita (Barbosa & Silva, 2020). Pensando nisto, as maes
"mediadoras” também receberam orientacdes relacionadas as habilidades
comunicativas - olhar compartilhado, imitagcao e turno comunicativo - elas nao
receberam orientacao sobre a atencao compartilhada por ser uma habilidade bem
desenvolvida pelas participantes - e aspectos metalinguisticos da linguagem sendo
assim capacitadas para terem melhor proveito de cada atividade enviada.

Diante disso, as orientacdes da fonoaudidloga foram para que as maes assumissem
uma posicao de igualdade, para ficar ao mesmo nivel das criancas a fim de
proporcionar uma comunicagcao mais eficaz, ja que tal postura proporciona
visualizar o esboco oral realizado, expressdes faciais do emissor e aproxima-lo como
pessoa que interage frente a frente/face a face, tornando-o mais acessivel. Esta é
uma orientacao importante para as maes do "Escrevendo em Sinfonia" que, por
vezes, colocavam os filhos sentados a mesa e os acompanhavam em pé, ao seu
lado, dificultando muitas vezes a compreensao do comando dado para praticarem
o que |lhes havia sido delegado.
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Para que o processo de alfabetizacdao se tornasse possivel foi preciso pensar em
estimulagdes diarias que fossem acessiveis a cada uma das familias, pois a aquisicao
de habilidades necessarias para leitura e escrita devem ser realizadas
cotidianamente (Ledn et al.,, 2019). Com esse pensamento foram utilizados materiais
e objetos encontrados em casa, sendo muitas vezes confeccionados pela propria
mae.

Utilizou-se a ludicidade para tornar as estimulacdes prazerosas para as criangas,
bem como atividades sensoriais a fim de que o cérebro recebesse inputs variados e
o aprendizado fosse melhor absorvido. O sistema alfabético representa segmentos
fonoldgicos composto por fonemas e silabas. A capacidade de manipular os sons, a
gual damos o nome de consciéncia fonologica (CF), constitui o processo de leitura e
escrita, uma vez que para decodificar o sistema de escrita alfabética & preciso
realizar correspondéncias entre grafemas e fonemas. A CF também favorece a
leitura de palavras nao familiares, de baixa frequéncia, e de pseudopalavras, por
meio da rota sublexical, e permite a manipulacao cognitiva das manipulagcdes
representativas neste nivel (Barbosa & Silva, 2020; Pestun et al, 2010; Fonseca, 2017).

Portanto, a fonoaudiologia contribuiu com o refinamento das habilidades
comunicativas o que proporcionou maior interacao e, consequentemente, o
estreitamento de lacos entre as familias envolvidas, ampliando o vocabulario e o
aprimoramento da linguagem oral receptiva e expressiva, atingindo assim a
linguagem em seus trés fatores: forma, uso e conteudo. E seguindo a proposta da
pedagogia, a fonoaudiologia contribuiu para o reconhecimento de letras, relacao
grafema-fonema, consciéncia fonoldogica e escrita correta das letras. A
fonoaudidloga incentivou as maes a construirem estimulacdes que permitiram ao
filno com TEA andar sobre a letra escrita no chao com barbante, sortear e pescar
letras e preencher cruzadinhas, ou seja, ela orientou atividades permeadas de
recursos ludicos que tornaram a leitura e a escrita mais prazerosa. Para o
reconhecimento de sons e letras foi preciso incrementar de acordo com os
objetivos, o som de cada grafema, procurar por objetos iniciados com o mesmo,
entre outros, num movimento conjunto com as atividades propostas pela
pedagogia.

Maes "mediadoras" e filhos autistas Escrevendo em Sinfonia: o trabalho da
pedagoga

Para Vigotski (2020), a relagcao das pessoas com o mundo se constitui por meio da
relacao mediada. A mediacao é o processo de interferéncia de um elemento
intermediario numa relacao que deixa de ser direta e passa a ser mediada por ele, o
intermediador (pessoa mais proxima) e acontece durante a interacao social da
criangca que aprende. Por meio da mediagcao de uma pessoa mais experiente, a
crianca vai progressivamente desenvolvendo as funcdes psicoldgicas superiores.
Vigotski (2003) fez a distincao entre dois tipos de mediadores, os instrumentos e os
signos. Os instrumentos sao elementos externos ao individuo, voltados para fora
dele, cuja funcao é transformar o objeto e o0s processos naturais. O signo sao
instrumentos psicologicos orientados para o proprio sujeito, para suas questoes
internas, sao ferramentas que auxiliam nos processos psicoldogicos e nao nas agoes
concretas como os instrumentos.
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Utilizando os instrumentos e os signos comuns, a terapia educacional, a
fonoaudiologia e a pedagogia agiram no sentido de orientar para que a mae de
filno com autismo fosse a "mediadora" dos conhecimentos destas trés areas, para
favorecer-lhes o desenvolvimento, o aprendizado que I|he prepararia nos
conhecimentos escolares, durante a pandemia.

A equipe multidisciplinar utilizou o conceito mediacao como assinalado por
Bezerra (Prologo de Vigotski, 2020, Xl) e compreendeu que maes podem ser
"mediadoras" de conhecimentos por serem as pessoas "proximas", "imediatas" e
mais experientes do convivio de seus filhos. Consequentemente, sao pessoas
desencadeadoras da "zonas de desenvolvimento imediato" (desenvolvimento
intelectual eminente) desses aprendizes. Dizendo em outras palavras, as maes
tornaram-se maes "mediadoras" do processo de leitura e escrita de seus filhos com
autismo, quando fizeram o papel de lhes mediar a leitura literaria, quando
colocaram na rotina descrita pela terapeuta ocupacional, as leituras orientadas pela
pedagoga e liam histdrias noturnas com as quais faziam adormecer os filhos. Partiu-
se do principio de que na voz da mae que conta a histdéria noturna, ha afeto, ha
sintonia na troca de olhares que renovam o vinculo, na voz materna que |é no
ambiente de cuidado da casa, cria-se todo um contexto que acolhe e condiciona o
aprendizado infantil. A relacao afetiva da mae, o olhar, a repeticdao de sons
onomatopaicos estimularam nos filhos com autismo a percepcao da distingcao
fonémica de letras, de silabas, criando, no ambiente do quarto infantil, o contexto
de excelente aprendizado da leitura.

A proposta de oferecer livros de literatura impressos foi uma contrapartida da
pedagogia ao uso intenso do celular pelas trés criancas e pelo adolescente
envolvidos no projeto, porque o receio inicial era de que o aparelho celular seria um
impeditivo para que aceitassem o papel, o lapis e o livro. Porém, a equipe destinou
um outro uso para o celular, que se tornouum canal de comunicagao, quando
poderia ter sido um obstaculo para a aceitacao da crianca dentro do Espectro, em
contraponto aos objetos culturalmente escolarizados. As atividades enviadas pelo
celular adquiriram o papel de ressignificar seu uso no contexto dos lares das
criancas e do adolescente desse relato.

As maes foram orientadas a criar contextos e situacdes que fossem viaveis para a
realizacao de atividades precursoras da leitura e da escrita e facilitadoras da
interacao do filho, com elas mesmas e com os seus outros do ambiente doméstico.
As orientacdes metodologicas foram centradas nas maes e, por meio delas, a
equipe direcionava tarefas que envolviam a coordenacao visomotora, a linguagem
oral, agucando nos filhos o desejo pela leitura e pela escrita. O esforco foi de
aprimorar a morfossintaxe e pragmatica, reconhecer as letras, relacionar grafema-
fonema, cantar canc¢oes ricas na fonologia da lingua; observar o ambiente letrado;
imitar o adulto escritor e leitor no convivio diario; melhorar o desempenho na
atividade de escrita envolvendo a tripode dinamica; interessar-se pela escrita
funcional em situag¢des cotidianas sociais e domeésticas;
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ampliar o léxico; promover a morfologia e interpretar textos curtos oralmente;
atentar para a leitura do contexto de vivéncia, bilhetes, jornais, folhetos, receitas,
leituras de livro infantil, cantar cancdes com palavras que repetem as iniciais de
seus nomes; organizar o espaco da casa com rotulos nos alimentos, frutas, objetos
domeésticos, brinquedos; realizar pareamento de letras e relacionar grafema-fonema
e, ainda, para desenvolver o raciocinio logico; identificar cores, quantidade e
guantificar numerais.

RESULTADOS

Para efeitos deste relato, o desenvolvimento das criancas e do adolescente foi
sintetizado em termos de: 1) leitura, 2) escrita, 3) linguagem; 4) raciocinio logico e 5)
interacdao, como comentado abaixo. O participante L demonstrou sucessivo
aprimoramento da pragmatica e morfossintaxe; reconheceu as letras do nome;
grafou o primeiro nome de maneira independente; reconheceu e escreveu o seu
segundo nome e o nome de pessoas do nucleo familiar (com auxilio da mae);
alcancou o processo de generalizacao; identificou as silabas iniciais dos nomes das
pessoas da familia; realizou a relacao grafema-fonema; realizou interpretacao oral
de pequenos textos; iniciou com a preensao de transicao no desempenho da
escrita; conseguiu realizar a preensao tripode no lapis; ou preensao madura (mas
necessitava melhorar o desempenho na forca despendida no momento da escrita);
conseguiu fazer o uso da tesoura e realizou a coordenacao visual da atividade;
processada junto com as habilidades motoras, incluindo motor fino, motor grosso e
motor sensorial; reconheceu quantidade menores que 9; contou oralmente de 1a 9.
L pedia abracos sucessivos, apos cumprir atividades, passou a cantar sozinho longas
cancgdes, dangcar com expressividade quando seguia diferentes ritmos como, por
exemplo, da "musica da maquina de lavar em funcionamento". O Participante F
demonstrou sucessivo aprimoramento da pragmatica e morfossintaxe; ampliou o
vocabulario; realizou a relagao grafema-fonema; iniciou desempenhando no lapis a
preensao palmar supinada; adquiriu a preensao madura com a tripode dinamica;
reconheceu letras e silabas do primeiro nome dele e do nome da mae; grafou o
primeiro nome; identificou as letras do alfabeto; realizou interpretacao oral de
pequenos textos; contou com precisao historias de livro infantil; fez o uso da
tesoura; conseguiu incluir, com ajuda, a coordenacao da informacao visual junto
com as habilidades motoras; incluindo motor grosso e sensorial; identificou
guantidades e contou oralmente até 10; na continuidade do acompanhamento
virtual durante sessdes de musicoterapia em grupo tal como nos moldes previstos
pelo Projeto Uma Sinfonia Diferente, F interagiu com as outras criangas solicitando
musicas que nao aquelas que foram propostas para as sessdoes de musicoterapia;
enviou recados carinhosos em situacdes em que foi o centro de pequenos videos
produzidos pela mae no celular; leu textos composto por palavras escritas com
silabas simples, com seis meses de acompanhamento.
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O Participante H demonstrou sucessivo aprimoramento da pragmatica e
morfossintaxe; ampliou seu vocabulario; apresentou a diminuicdao da ecolalia;
identificou e copiou as letras do seu primeiro nome e reconheceu outras letras; fez a
relacdo grafema/fonema; realizou a preensdo palmar de transicdo; iniciou com a
preensao palmar primitiva; revelou apreco pelos livros de literatura infantil e pelo
registro no papel; pintou, recortou, colou com gosto e esmero; usou a tesoura;
realizou a coordenacao da informacao visual processada junto com as habilidades
motoras, incluindo motor fino, grosso e sensorial. Depois de nove meses, leu
palavras pequenas e simples; identificou quantidades menores; contou e identificou
quantidades até 9; demonstrou empatia com pessoas da familia; expressou emocao
positiva, por exemplo, quando dancava acompanhado da mae e demonstrou
empatia diante de uma dor sentida pela sua mae.

O participante P, adolescente, resistiu as tarefas iniciais de escrita. Recebeu
mensagens curtas no whatsapp e tentou ler. Curtiu musicas do clip "Caixa Magica",
com palavras curtas, espessas e grandes. Preparou junto com sua mae, pequenas
receitas acompanhando a escrita, tais como, sanduiche simples, chas, a massa de
biscoito, com a qual modelou seu nome. Leu palavras simples e mensagens curtas
de felicitacao pelo aniversario. Ele se afastou do grupo de alfabetizacao devido ao
horario de trabalho da mae, que alegou nao mais poder ajuda-lo. Contudo, numa
avaliacao multiprofissional orientada pelas dificuldades encontradas pela mae de P,
a equipe constatou a necessidade de saberes dos profissionais envolvidas para lidar
com a adolescéncia dentro do TEA, o que indica que a participacao de profissionais
de outras areas, como por exemplo, da Psicologia, da Arte, das Artes Cénicas, da
Musica, que podem dar mais significado as atividades propostas para o
acompanhamento de leitura e escrita de adolescentes dentro deste Transtorno,
porque a adolescéncia esta fortemente imbricada da subjetividade, da forma como
0s sujeitos nessa fase fazem a imersao nos contextos sociais e culturais. Ressalta-se a
existéncia da demanda de conhecer "como" e "o que" propor aos adolescentes com
autismo, para que eles tenham vivéncias de atividades significativas que abordem o
seu ciclo de idade e desenvolvimento.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Este artigo, apresenta a intervencao realizada pela equipe multiprofissional com
maes de trés criancas e um adolescente com TEA, durante a pandemia, relatando a
experiéncia da equipe formada pela terapeuta ocupacional, fonoaudidloga e
pedagoga que se debrucaram sobre a necessidade de sistematizar a pratica de
aprendizado da leitura e da escrita de sujeitos com TEA, com o objetivo de lhes
ampliar as possibilidades educativas. No periodo de sete meses, a equipe investiu
na orientagcao para que as mMmaes se tornassem "mediadoras" e, juntas, maes e
profissionais construiram estratégias e condicdes que impactaram positivamente o
aprendizado da leitura e da escrita, a comunicacao e a interagcao das criancas e do
adolescente no tempo descrito. A intervencao multidisciplinar acompanhou as
criancas que inicialmente encontravam-se no nivel das garatujas e desconheciam
as letras do alfabeto; demonstravam resisténcia a escrita e estranhamento aos livros
de literatura infantil. O adolescente resistia fortemente a possibilidade de leitura e
escrita de toda espécie e os quatro eram afeicoados ao aparelho celular
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Ao final da intervencao os participantes tiveram avanco consideravel em leitura e
escrita. Eles demonstraram um conjunto de progressos relevantes no que condiz
com a interacao, a coordenacao visomotora e avancos perceptiveis na linguagem
oral, quando alcancaram um desempenho considerado promissor. Esses resultados
comprovam que a acao multiprofissional pode orientar maes com seus filhos
autistas, no que tange a técnica de cada profissional envolvido, alcancando o
objetivo comum das areas articuladas a alfabetizagao das criancas e do adolescente
com TEA.

Inovador nesta intervencao foi o investimento multiprofissional na mae, como
‘mediadora” e protagonista do processo de ensino de seus filhos, embora tenha sido
realizada com um numero pequeno de familias. Acredita-se, assim, que a
experiéncia possa trazer contribuicbes para o avanco na area de ensino-
aprendizagem de pessoas com TEA e do apoio as suas familias, nao apenas em
contextos de pandemias ou outras situacoes que provoquem o isolamento social e
a interrupcao de frequéncia escolar, mas, também, para familias que moram em
locais onde ainda nao existe acompanhamento especializado ou, até mesmo, como
possivel forma de apoio ao processo de alfabetizacdo em condicdes de
vulnerabilidade social. Compreende-se a necessidade de outros estudos e pesquisas
gue discorram sobre o acompanhamento multidisciplinar de familias e suas
criancgas e, ainda, adolescentes dentro do TEA, para que a inclusao se concretize e,
de maneira diferenciada, compreenda-se que 0s sujeitos sao Unicos, em suas
potencialidades e limitacdes especificas.
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NEUROPSICOPEDAGOGIA: UMA ABORDAGEM
TEORICA E PRATICA SOB A OTICA DA
COMUNICACAO AFETIVA

Renata Aguilar

INTRODUCAO

Compreender como o aluno aprende e os marcos de desenvolvimento sao
fundamentais dentro da area académica e clinica. Para o desenvolvimento desta
pesquisa adotou o objeto de estudo a Neuropsicopedagogia e suas contribuicdes
para a aprendizagem por meio das habilidades socioemocionais e da comunicacao
afetiva.

A pesquisa foi desenvolvida no periodo de dois meses com 40 criancas de 5 e 6
anos de uma creche, localizada na cidade de Sao Paulo, aprovada pela Plataforma
Brasil e pelo comité de ética da Universid Europea del Atlantico, Espanha.

Objetivou-se demonstrar, analisar e refletir sobre as bases tedricas de
neuropsicopedagogia e a sua relacao com a afetividade tomando como base os
aspectos escolares e analisando as criancgas, além de observar a relagcao do aluno, do
professor, como a afetividade, o vinculo entre eles e a analise de atividades que
desenvolvam habilidades socioemocionais.

O tema abordado e desenvolvido € de suma importancia, pois visa contribuir para
uma melhoria na aprendizagem, favorece vinculos entre os professores e alunos,
intensifica a socializacao entre pares, contribui para o desenvolvimento das
habilidades socioemocionais como tomada de decisdes e empatia em situacdes de
conflito.

Fonseca (2014), trata que a neuropsicopedagogia revela-nos as habilidades do
cérebro, quer dos alunos quer dos professores. Nos alunos, quando se comportam
de forma socialmente positiva, e quando aprendem a usar 0s instrumentos
cognitivos (linguagem corporal, artistica, falada, escrita e quantitativa) da cultura em
que estao inseridos. Nos professores, quando transmitem, mediatizam e ensinam
competéncias e conhecimentos, uma vez que esta implicita no ato educativo uma
interacao entre dois sujeitos, isto €, uma intersubjetividade.

Durante o desenvolvimento da pesquisa problematizou -se: De que maneira €
possivel melhorar o processo de ensino e aprendizagem das criancas e a
socializacao entre 2 os pares? Uma das possiveis solucdes foi a aplicacao de
atividades ludicas por meio de desenhos, contacao de historias, jogos e brincadeiras,
musicalizacao, dentre outras atividades. Fundamentados nas obras e contribuicdes
de Piaget, Vygotsky, Luria contextualizando com a Base Nacional Comum Curricular
dentre demais pesquisadores na area da Psicologia, Pedagogia e Neurociéncias.
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DESENVOLVIMENTO

Foram analisadas duas turmas de 20 alunos cada com professoras diferentes de
criancas de 5 e 6 anos, que aqui serao denominadas de turmas A e B. Nas turmas
havia 2 (dois) alunos com suspeita de transtorno do espectro autista, 2 (duas)
criancas com problemas comportamentais (agressividade verbal e fisica) e 4
(quatro) criancas com dificuldades de aprendizagem, motoras, memorizacao,
raciocinio logico e linguagem.

Os encontros iniciaram-se com a pesquisadora contando uma histéria com a
tematica: O valor da amizade, de propria autoria, utilizando recursos visuais como
bonecos, bichinhos de pelucia, avental de historias e fantoches. Nos encontros
seguintes, as professoras regentes elaboraram uma aula sobre o conteudo que
estavam desenvolvendo, sem interferéncia da pesquisadora que observou a
participacao das criancas, o envolvimento de cada uma e o contato da professora
com a turma. Posteriormente, foram realizadas observacdes das turmas em areas
livres, no parque, na aula de musica e no refeitério. Nos encontros finais, a
pesquisadora aplicou na turma, de forma coletiva, o Jogo das Emoc¢des, elaborado
para essa pesquisa e foi possivel compreender e estabelecer uma relacao entre os
contatos anteriores com as emocgodes registradas por cada crianca e o quanto
evoluiram na aprendizagem e na socializacao. Finalizou-se com uma roda de
conversa com os alunos sobre o que realizaram e o que aprenderam desde o
primeiro momento.

METODOS

O contato inicial com a instituicao se deu primeiramente com a direcao e
coordenacao pedagdgica, onde foi explicado como funcionaria a pesquisa e
também o fato de a pesquisadora nao interferir na rotina das criancas. Todas as
etapas foram realizadas dentro do horario letivo e em momentos que as criancas
estivessem em atividades do dia a dia.

Ao chegar na sala de aula, as criancas ja haviam sido avisadas da presenca da
pesquisadora que foi recebida com muito entusiasmo por ambas turmas. Apds ter
sido apresentada, a pesquisadora conversou com a turma e explicou o que iria fazer
e mostrou os fantoches, informando que iria contar uma histéria. Um fato que
chamou a atencao, foi as criancas ja estarem sabendo e estarem organizadas
aguardando a sua chegada. Isto gerou ansiedade em algumas criangas, pois nao
sabiam o que iria acontecer, como se estivessem num evento muito importante. A
priore acreditava-se que este fato pudesse interferir nos resultados, porém nao
houve mudancas. Neste inicio, as turmas demostraram curiosidade, porém nao
houve manifestacao emocional.
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O que mudou completamente quando a pesquisadora colocou um avental de
tecido para contar a historia. Reagdes de alegria e curiosidade estavam presentes. A
historia relatava a vida de um menino de 6 anos que nao tinha amigos, chorava ao ir
para a escola. A avo o ajudou a superar a dificuldade contando uma histdria do
elefante que nao tinha amigos. Este recurso foi utilizado para verificar o que as
criangas pensavam a respeito da amizade e se compreendiam a abstracao da
mesma e mantiveram o foco antecional

Segundo Consenza e Guerra (2011), criancas pequenas ainda nao possuem esses
sistemas amadurecidos e sua atencao € basicamente regulada pelos estimulos
periféricos. Aos poucos, vao adquirindo a capacidade de dirigir sua atencao até
atingir os niveis encontrados nos adultos. Uma comunicacao afetiva entre o
professor e o aluno pode ser a valvula propulsora para os problemas de
aprendizagem. “‘E muito importante que os docentes se tornem conscientes das
habilidades socioemocionais em muitos sentidos, incluindo o que sao e por que sao
importantes. E preciso que compreendam e utilizem uma taxonomia e linguagem
comum com seus estudantes, para que, entao, consigam identificar e nomear, em si
€ nos outros, essas capacidades de modo mais eficiente. (Cordova Alves e Primi,
2020). Aguilar (2021), aborda que quando um professor narra uma historia, junto
aparece o encantamento e o envolvimento, desde a mudanca no tom de voz, ou
simplesmente um olhar direcionado para o olhar da crianca, isto aproxima. Ao ouvir
uma historia nossos cérebros se conectam. Ha uma conexao entre o emissor e o
receptor, a ligacao entre a mensagem, o tom de voz e até um gesto.

O fato de contar historias, aproximou a turma da pesquisadora, sendo que a turma
ao final da historia, levantou e mexiam nos bonecos, cenarios e fantoches. Apos a
contacao da histdria, as criangcas receberam uma folha de sulfite e diversos lapis de
cor, no qual registraram as partes que mais gostaram. Na mesa de cada uma havia
uma placa com o nome, no qual muitos precisaram consultar este recurso para
escrever seu proprio nome. Poucas criangas escreviam seu proprio nome com
autonomia, fato que chamou a atencao da pesquisadora pela faixa etaria da turma.
Segundo a BNCC (2017), as criancas ja devem ser autonomia para escrever seu
préprio nome por volta dos 5/6 anos.

Na observacao da turma, as professoras realizaram atividades de acordo com o
conteudo programatico, e nao houve interferéncia da pesquisadora. Cada
professora escolheu a estratégia que julgasse mais apropriada. José e Coelho (1995),
reforcam que para aprender a crianca precisa estar com dois sistemas funcionando
em sua integridade cognitiva e emocional. E fato que um ambiente negligente,
agressivo e de violéncia fisica ou verbal, dificultam a aprendizagem, reforca a
inseguranca e pode desenvolver uma baixa autoestima. Conte (2020), relata que “a
educacao que propomos € aguela em que a crianca € produtora de seu
conhecimento, nao mero receptaculo. Ela € ativa em sua interacao com o meio
social e constrdi e reconstroi o mundo, criando uma relagcao dialetica”
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A professora da turma A desenvolveu uma atividade com palitos de sorvete. Cada
crianca ia até a mesa do professor e deveria reproduzir a imagem que via em um
papel. Esta atividade foi feita de forma individual, onde as demais criancas
aguardavam sua vez. Depois que todas as criancas reproduziram a sequéncia
mostrada, a professora entregou uma folha com a metade da imagem de um
animal para que completassem a imagem, realizassem a simetria. Pelo fato das
criancas aguardarem muito tempo sua ida até a mesa, muitas demonstraram
inquietude e houve conflitos na sala de aula. A professora da turma B, montou uma
arvore com bexigas, sendo que dentro de cada uma havia uma letra, ao estourar as
bexigas os alunos deveriam reconhecer a letra e escrever uma palavra que iniciasse
com a respectiva letra. Esta atividade também foi feita de forma individual,
enguanto uma crianga estourava a bexiga as demais aguardavam a sua vez.

As criancas também foram observadas no parque ao ar livre, no qual houve muita
alegria da turma e algumas situacoes de conflitos. Depois foi realizado o Jogo Das
Emocodes, elaborado para o desenvolvimento desse projeto. Cada turma teve
aproximadamente 1h para realizar o jogo, nao foi imposto uma determinacao de
horario. Cada crianca respondeu no seu proprio ritmo. A pesquisadora e a professora
titular acompanharam a aplicacao. As perguntas tinham como objetivo situacdes
de tomada de decisao, habilidades socioemocionais como empatia, colaboracao,
autonomia e argumentacao. A cada pergunta, a pesquisadora contextualizava para
gue estivesse adequada a faixa etaria. Contava um pequeno fato para que pudesse
ter certeza que tinham compreendido o comando. A professora regente da turma
acompanhou a tarefa e auxiliou quando as criancgas solicitavam ajuda. Este jogo foi
analisado de duas formas: a) Tabulacao das respostas de cada turma e comparacao
com os instrumentos anteriores realizados. b) Interacao e compreensao de cada
guestao. Posteriormente, as criancas foram reunidas em circulo e puderam expor
sua opiniao sobre cada questao do Jogo das Emocdes. A pesquisadora retomava
cada pergunta e as criangas se manifestaram sobre as possiveis respostas. Este foi
um momento, em que as criancas tiveram liberdade de falar e também de ouvir a
opiniao dos colegas.

RESULTADOS

Diante dos dados obtidos e toda a analise feita, foi possivel perceber o quanto a
afetividade e as emocoes estao presentes em todos os momentos nas criangcas. Com
as pesquisas realizadas alinhadas com a abordagem empirica €& possivel
compreender que, em sua maioria, as criangas nao conseguem ainda controlar suas
emocoes diante de situacdes de conflito. Em relacao as diferencas das turmas, foi
possivel perceber que professores mais atentos e mais afetivos constroem relagoes
de maior confiangca e vinculo com a turma. O que na turma A as criangas
expressaram o que sentem durante toda a instrumentalizacao do projeto, e suas
respectivas acdes sao condizentes com o que pensam. O que na turma B isto foi
mais restrito, havia inseguranca da turma durantes as acdes e medo da punicao da
professora.
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Outro fator que chama a atencao, € o fato das duas criancas, uma com diagnhostico
de TEA (Transtorno do Espectro Autista) e a outra com suspeita terem muitas
dificuldades em compreender e falar sobre as emocdes. Reforcando a abordagem
feita por Rotta (2016) que na primeira infancia o TEA costuma estar associado a
prejuizos nas habilidades sociocomunicativas, processamento de contatos faciais e
visuais, imitacao e comunicacao. Aléem de prejuizos na motricidade, o 6 que
evidenciou na atividade de simetria e no registro da histdria. Na imagem a seguir, €
possivel perceber as diferenca na praxia fina das criancas de mesma faixa etaria.
Ambas imagens sao de criangas com 5 anos, sendo que a imagen da direita possui
autismo.

A aprendizagem acontece de forma mais efetiva quando ha um destaque para as
habilidades socioemocionais, a empatia € o vinculo que as criangcas exercem com o
professor. As pesquisas mostram o quanto ainda as criangas pequenas nao estao
com todas as fungdes executivas formadas, fato que o controle inibitoério,
importante para eliminar os distratores e focar a atencao em uma determinada
atividade foi ponto de destaque nessa pesquisa. Aulas mais dinamicas, em que as
criangas sao protagonistas, podem falar e ser ouvidas sao pontos que devem ser
considerados dentro da escola. Nesse ponto, o papel do neurospicopedagogo pode
contribuir tanto na orientacao das condutas dos professores quanto uma
organizacao e selecao das atividades a serem aplicadas para as criangas.

Goleman e Senge (2015), relatam a importancia de trabalhar com as criancas a
Inteligéncia Emocional nas escolas e que a medida que este trabalho é integrado
com as familias, teremos alunos mais felizes. Assim como Jean Piaget (1896-1980) e
Lev Vygotsky (1896-1934), o psicologo Henri Wallon (1879-1962) debrucou estudos
sobre a importancia da afetividade e defende que ha uma integracao em trés
dimensdes: motora, cognitiva e afetiva. Wallon mostra que a afetividade € expressa
de trés maneiras: por meio da emocao, do sentimento e da paixao. E que a relacao
do homem com o meio em que vive afeta sua forma de agir, existe uma relacao
entre a acao e sua interacao. Siegel e Bryson (2015), colocam que a uniao de
empatia e percepcao pode ter resultado uma visao mental, uma consciéncia de si
mesmo € uma conexao com qguem a crianca interage. O cérebro é programado
para a integracao interpessoal, que significa respeitar as diferencas a medida que
acontece a interacao entre as pessoas. Se hum momento que vivemos em 2020 e
2021, com as escolas fechadas e a falta de interacao, cabe varios questionamentos
de como as interacoes e as emocgoes foram prejudicadas. Leo Fraiman no prefacio
do livro de Conte (2020), coloca que na situagcao atual em que vivemos, é
importante formar as criancas e os jovens sadios, felizes e seguros emocionalmente.
E que boa parte do que 7 eles irao pensar, sentir e agir diante de seus projetos de
vida depende da familia e da escola, e nunca foi tao importante o cuidado com a
saude mental. Vale destacar também que lidar com uma educacao pos-pandémica
€ 0s aspectos emocionais pode ser um percurssor para o cognitivo. Estar na sala de
aula, ouvir a aula sem participar da mesma, apenas como um agente passivo pode
ter influéncias diretas com os aspectos emocionais.
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Durante a execucao do Jogo das Emocgoes, muitos pontos importantes foram
observados, no qual foi tabulada a resposta de cada turma para cada questdo. E
importante destacar que para cada pergunta, a pesquisadora fez uma
contextualizacao assegurando que as criangcas compreenderam o comando. A
pergunta foi feita pela pesquisadora e com apoio da professora regente foi
certificado que todas compreenderam o que deveria ser feito. Houve entusiasmo da
turma ao receber a folha, pelo fato de ser ilustrada e colorida. Apds o
preenchimento da atividade proposta, havia duas questdes para que as criancas
desenhassem e conversassem sobre as mesmas. Abriu-se, com cada turma, para
gue as criangas pudessem falar e ouvir os demais colegas sobre os assuntos. O Jogo
das Emocoes consiste em oito questdes de multipla escolha, que envolvia situacdes
de conflito e tomada de decisao e duas questdes livres, para que as criancas
desenhassem sobre o que € o Amor e o que mais deixa triste cada um.

CONCLUSAO

Conclui-se que faz-se necessario reforcar que a comunicacao entre o professor e o
aluno deve ser efetiva e afetiva, com um olhar para o tempo disposto para cada
atividade. Atividades em que as criancgas participam pouco ou tém que aguardar
muito tempo para ser realizada, geram ansiedade e, em algumas, geram
impulsividade e agressividade. Em meio a tantas estratégias, pode-se concluir que
as atividades aplicadas para as criancas da Educacao Infantil devem ter objetivos
bem estabelecidos, assim como as estratégias utilizadas. Além desse ponto, é
perceptivel o quanto as histdrias e atividades ludicas geram maior prazer por parte
das criancas, e as mesmas sentem-se mais motivadas para realiza-las. Algumas
estratégias fornecem mais resultados quando as criancgas estao dispostas em circulo
do que em fileiras (uma atras da outra), e quando tém a possibilidade de falar o que
sentem. O objetivo geral dessa pesquisa foi atendido, pois demonstrou, analisou e
refletiu sobre as bases tedricas de neuropsicopedagogia e a sua relacao com a
afetividade tomando como base os aspectos escolares e analisando as criancas
dessa creche em Sao Paulo, além de observar a relacao do aluno, do professor,
como a 8 afetividade, o vinculo entre eles e a analise de atividades que desenvolvam
habilidades socioemocionais.
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INTRODUCAO

A dislexia € um transtorno especifico da aprendizagem, descrito pelo Manual
Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais em sua quinta edicao (DSM-5,
2014), como sendo um transtorno do neurodesenvolvimento, com origem bioldgica,
caracterizado pela dificuldade na aprendizagem da leitura, com problemas na
precisao ou fluéncia para reconhecer palavras, nas habilidades de decodificacao e
de ortografia, dada inteligéncia adequada e oportunidades educacionais,
principalmente associado a um déficit de processamento fonoldgico. Diversas
teorias tentam explicar as causas da dislexia e dentre elas, uma teoria amplamente
estudada e a mais adotada entre os pesquisadores € a do déficit fonoldgico, a qual
considera que os problemas da leitura sao decorrentes de dificuldades no
processamento fonoldgico (Medina; Souza; Guimaraes, 2018). Contudo, diversos
estudos tem mostrado que os prejuizos observados em individuos com dislexia vao
aléem dos déficits no processamento fonoldogico e compromentem outras
habilidades além da alfabetizacdo, como memoadria de trabalho (Smith-Spark et al,
2003; Smith-Spark; Fisk, 2007; Campen; Segers; Verhoeven, 2018; Habid, 2021),
sequenciamento (Peter et al, 2017; Hebert et al., 2018), problemas com a postura,
equilibrio, velocidade, precisao, automatizagcao, marcos motores atrasados (Nicolson;
Fawcett, 1995; Nicolson; Fawcett; Dean, 2001), além de dificuldades em tarefas
motoras finas e habilidades de escrita a mao (Preis; Schittler; Lenard, 1997; Cheng-Lai
et al., 2013; Suarez-Coalla et al,, 2020; Yang et al., 2021). O comprometimento destas
habilidades pode ocasionar prejuizos no processo de alfabetizacdao, que € um
processo complexo por si sO, pois, envolve a superposicao de habilidades cognitivas,
linguisticas e motoras, contudo, € um momento crucial para que ocorra o
aprendizado da leitura e escrita (Okuda et al., 2011). Problemas nestas habilidades
podem influenciar o desempenho escolar, bem como intensificar a dificuldade na
aprendizagem da leitura e da escrita, especialmente nos disléxicos.
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Capellini, Coppede e Valle (2010) investigaram a funcao motora fina de 20 criancgas
com dislexia e identificaram uma maior porcentagem de criancas com disfuncao
motora leve e moderada quando comparados ao grupo controle de
desenvolvimento tipico. Também foi observada uma maior frequéncia de disgrafia
no grupo disléxico, evidenciando que as alteracdes motoras finas, sensoriais e
perceptivas mostraram-se prejudicadas neste grupo. Estes achados corroboram os
resultados de Okuda et al. (2011) que investigaram o desempenho da coordenacao
motora fina em 11 criancas com dislexia e identificou uma diferenca significativa
entre os grupos, revelando que o grupo disléxico apresentou desempenho nas
habilidades motoras finas muito inferiores a idade cronoldgica, com dificuldades
em tarefas de preensao e pressao de objetos e coordenacao visuoespacial, o que
pode ser justificado pela idade motora fina aguém do esperado para idade e
escolaridade.

A memoria de trabalho também € necessaria na realizacao do ato motor da escrita,
uma vez que envolve o planejamento, a manipulagao e correcao das palavras,
fazendo uma ligacao entre a forma das palavras com a escrita a mao (Berninger et
al.,, 2008). De acordo com Diamond (2000), o desenvolvimento e amadurecimento
das habilidades cognitivas e motoras ocorrem de forma concomitantemente, sendo
gue o desenvolvimento cognitivo e o desenvolvimento motor parecem estar
fundamentalmente interligados. Ainda segundo a autora, o controle motor fino, a
coordenacao bimanual e as habilidades visuomotoras nao sao totalmente
desenvolvidos até a adolescéncia, assim como as funcdes cognitivas mais
complexas, como o controle inibitorio, flexibilidade cognitiva e memoadria de
trabalho. Ainda que se tenha estudos bem documentados acerca da memoadria de
trabalho e destreza manual de criangas disléxicas, € escassa a literatura cientifica
correlacionando as duas habilidades. Como o controle motor depende da memoaria
de trabalho (Seidler; Bo; Anguera, 2012) e ambos estao afetados em criangas
disléxicas, € possivel haver uma relacao entre déficits na funcao de memoadria de
trabalho impactando nos déficits motores. Dessa forma, o presente estudo tem
como objetivo realizar uma revisao sistematica da literatura para verificar se ha uma
associacao entre as habilidades de memodria de trabalho e destreza manual de
criangas disléxicas.

METODOS

A metodologia desta revisao foi previamente registrada na base de dados
PROSPERO, sob o numero de registro: CRD 42021238901. A preparacao desta revisao
foi realizada de acordo com as diretrizes estabelecidas pelo guia PRISMA (Moher et
al., 2009). Foi realizada uma busca na literatura dos artigos publicados em cada
base de dados no periodo de 2001 até 31 de dezembro de 2021. A organizacao dos
estudos encontrados, bem como a triagem inicial dos resumos de cada estudo foi
realizada utilizando a ferramenta Rayyan para revisoes sistematicas (Ouzzani et al,,
2016). A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados EMBASE, ERIC, ISI Web
of Science, PubMed, PsycINFO e Scopus, utilizando os termos de busca avancada
seguindo combinacdes de termos (1 AND 2 AND 3), conforme descrito na Tabela 1:
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Tabela 1. Palavras-chave utilizadas na busca avancada nas plataformas de pesquisa.

(1) Dislexia ("dyslexia"[MeSH Terms] OR "dyslexi*'[All Fields] OR "reading disabilit*[All
Fields] OR '"reading disorder*'[All Fields] OR "reading difficult*[All Fields] OR
"reading deficit*[All Fields] OR "reading impairment*[All Fields] OR "developmental
dyslexia"[All Fields] OR "specific reading disorder"[All Fields] OR "developmental
reading disorder"[All Fields] OR "developmental language deficit"[All Fields]).

(2) Memodria de trabalho ("working memory'[MeSH Terms] OR "working memor*'[All
Fields] OR "short term memor*'[All Fields] OR "short-term memor*'[All Fields] OR
"'shortterm memor*[All Fields] OR "immediate memor*[All Fields] OR "immediate
recall"[All Fields]).

(3) Destreza manual ("manual dexterity'[All Fields] OR "handwriting"[All Fields] OR
"fine motor skills"[All Fields] OR "motor control"[All Fields] OR "motor skills deficit"
[All Fields] OR "motor difficult"[All Fields] OR "motor performance"[All Fields] OR
"motor impairment"[All Fields]).

As palavras-chave utilizadas durante a pesquisa foram consultadas no Medical
Subject Headings (MeSH), além disso, foram utilizados termos em artigos ja
publicados, mas que nao estavam no MeSH. Um total de 174 artigos foram
identificados na busca inicial nas seis bases de dados (Figura 1). Posteriormente,
utilizou-se a técnica de busca reversa para uma busca com base nas referéncias
listadas nos estudos encontrados.
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Os critérios de inclusao dos estudos foram: a) artigos que investigassem as
habilidades de memodria de trabalho e destreza manual de criangas disléxicas; b)
foco em criangcas de 6 a 16 anos; c) individuos com diagnostico de dislexia do
desenvolvimento; d) periodo de publicacao entre 2001 e 2021; e) artigos publicados
na lingua inglesa; f) artigos originais. Foram excluidos os estudos com populacdes
especiais (por exemplo, lesdes cerebrais, criancas nascidas pré-termo), artigos de
revisao, estudos de caso, de opiniao e estudos que nao forneciam descricdes
detalhadas de seus procedimentos.

A qualidade metodologica dos estudos incluidos foi avaliada por meio da
ferramenta Joanna Briggs Institute Critical Appraisal Checklist for Analytical Cross-
Sectional Studies (IBI, 2021). Esse Artigos identificados por meio de busca em base
de dados (63 EMBASE; 4 ERIC; 42 ISI Web of Science; 18 PubMed; 13 PsycINFO; 34
Scopus). (h =174) Artigos apds a remocgao de duplicatas (n = 112) Analise baseada na
leitura dos resumos (n = 26) Artigos selecionados com base na leitura do texto
completo (n = 8) Artigos excluidos: Nao apresentou o escopo do estudo (n = 3); Nao
avaliou as duas habilidades (n = 6); Outros tipos de transtornos do desenvolvimento
(n =9); (n =18) Artigos incluidos na revisao (n = 11) Busca reversa a partir de listas de
referéncias (n = 3) Identificacao Triagem Incluidos Elegibilidade Artigos duplicados
removidos (n = 62) Artigos excluidos: Nao € amostra de crianca (n = 54); Nao é
dislexia (n = 32); (n = 86) instrumento € composto por oito itens que avaliam se os
estudos apresentaram os critérios como a seguinte avaliacao para cada item: “sim”,
‘nao”, “nao esta claro” ou “nao se aplica”. Para reduzir ainda mais o viés, todos os
itens foram analisados por dois avaliadores que avaliaram de forma independente a
gualidade de cada artigo, quaisquer divergéncias entre eles foram resolvidas por
meio de discussao até que um consenso fosse alcangcado.

RESULTADOS

Onze artigos compuseram a amostra e foram publicados entre 2001 e 2021, sendo
guatro estudos realizados nos Estados Unidos da América (Berninger et al.,, 2008;
Berninger et al., 2015; Lyman et al,, 2017; Sanders et al., 2017), trés no Reino Unido
(Ramus et al., 2003; Jeffries; Everatt, 2004; Savage; Frederickson, 2006), um na Grécia
(Mati-Zissi; Zafiropoulou, 2003), na Franca (Chaix et al., 2007), no Canada (Marchand-
Krynski et al., 2018) e na Espanha (Afonso et al., 2019).

Os estudos foram avaliados de acordo com sua estrutura metodoldgica, seguindo as
categorias principais: objetivo do estudo, desenho do estudo, amostra, desfechos,
resultados, conclusdées e se continham informagdes necessarias sobre o
experimento e o tipo de avaliagao que foi realizada, bem como se o a comparacao
foi feita intrassujeito ou se havia um grupo controle que pudesse ser comparado e
sintetizado.

www.brainconnection.com.br 94



A qualidade metodoldgica dos estudos revisados foi analisada a partir da Lista de
Verificacao de Avaliacao Critica para Estudos Transversais Analiticos (IBI, 2021) que
esta de acordo com os tipos de estudos selecionados e foi considerada a ferramenta
de avaliacao da qualidade dos estudos mais adequada para nosso propodsito. Esta
ferramenta nao fornece uma classificacao arbitraria para indicar estudos de baixa
qualidade versus alta qualidade, porém uma pontuacao total para cada artigo é
apresentada na Tabela 2, com informacdes detalhadas sobre a qualidade
metodologica dos estudos. O escore de qualidade metodoldgica dos estudos
incluidos variou de 3 a 8, com média de 536 (DP = 1,29), correspondendo a uma
qualidade média de 67,04%.

O total de 1.228 participantes foram incluidos em onze estudos. O tamanho da
amostra variou de 42 a 306. A média [M] de idade dos participantes foi de 10,97
anos, desvio padrao [DP] = 1,62, com 67,65% meninos (M = 54, SD = 36,90) e 32,35%
meninas (M = 26, DP = 21,69). O estudo de Mati-Zissi e Zafiropoulou (2003) nao foi
incluido nesta analise agrupada por nao apresentar os dados necessarios. A Tabela 3
apresenta um resumo dos dados demograficos da amostra e as informacdes de
cada estudo sobre os instrumentos de avaliacao.

CONCLUSAO

Os achados do estudo de Berninger et al, (2008) indicam que o planejamento
grafomotor foi significativamente correlacionado com o fator de forma das palavras,
sugerindo que um loop ortografico da memoadria de trabalho pode ligar as formas
das palavras soletradas a mao, assim como a alca fonoldégica da memoria de
trabalho conecta as formas fonoldgicas das palavras a boca. Marchand-Krynski et al.
(2018) também encontraram uma correlacao entre a memoria de trabalho visual e a
destreza manual, sugerindo que a memoadria de trabalho juntamente com a fluéncia
matematica sao preditores de habilidades motoras sequenciais na dislexia. Esses
resultados suportam a evidéncia de que as habilidades cognitivas desempenham
um papel significativo no desenvolvimento das habilidades motoras tipicas, bem
como nos disturbios do neurodesenvolvimento, uma vez que a memoria de
trabalho é necessaria para monitorar a correcao de erros ao criar um tracado motor
e para controlar acdes subsequentes (Diamond, 2000; Seidler et al., 2012; Liao et al.,
2014). Cheng Lai et al. (2013) também relataram achados indicando a existéncia de
um déficit cognitivo central fortemente correlacionado com a velocidade de escrita,
sugerindo que a dificuldade em manter a informacao fonoldgica na alca fonoldgica
do sistema de memodria de trabalho contribuiria para uma velocidade de escrita
mais lenta em criancas disléxicas. Além disso, esse achado pode indicar que
criancas chinesas com dislexia podem ter dificuldades particulares em sustentar as
distintas formas visual-ortograficas dos varios logografemas de caracteres chineses
em seu buffer grafémico, o que pode levar a erros de substituicao frequentes para
logografemas que compartilham atributos visuais ou motores semelhantes dentro
do sistema de escrita chinés (Cheng Lai et al., 2013).
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Isso pode prolongar o tempo de copia, e uma possivel interpretagcao é que a relacao
observada entre cognicao e habilidades motoras é aplicada especificamente as
habilidades de sequenciamento e, embora as habilidades de sequenciamento
motor sejam prejudicadas, a deficiéncia caracteristica na automacao do codigo
fonoldgico na dislexia ndao esta primariamente ligada a decodificacao da sequéncia
motora (Marchand-Krynski et al.,, 2018). Portanto, vale ressaltar a importancia de nao
minimizar a relevancia do sistema motor no desenvolvimento da crianca, e embora
as criancas com dislexia nem sempre apresentem dificuldades obvias de escrita,
elas parecem ser mais sensiveis a complexidade grafica do que criangcas com
desenvolvimento tipico. Isso significa que quanto mais dificil fica a tarefa, tanto a
precisao da ortografia quanto a qualidade da escrita podem ficar comprometidas.
Estes resultados destacam a necessidade de considerar a escrita como uma
atividade em que a habilidade motora e o ato ortografico da escrita podem
influenciar uns aos outros.

Como a avaliagao motora € um elemento importante para avaliar o
desenvolvimento geral de criangas, € necessario que os aspectos quantitativos e
gualitativos dos movimentos motores finos e globais sejam investigados, uma vez
gue estes podem refletir a integridade e a maturidade do cérebro e podem,
provavelmente, fornecer indicios de alteracdes no desenvolvimento motor, como os
observados nos escolares com dislexia. Essas alteracdes motoras quando presentes
no quadro de dislexia e nao evidenciadas no processo diagnostico fazem com que
as condutas, tanto terapéuticas quanto psicoeducacionais em relagao a esses
escolares, sejam inadequadas para suas necessidades, podendo desencadear
problemas de baixa autoestima, fracassos escolares e desmotivacao para a
aprendizagem. A conduta terapéutica necessita de um enfoque clinico e
educacional, voltado para a minimizacao do impacto das manifestacdes
comportamentais e cognitivo-linguisticas inerentes a dislexia, visando a uma melhor
qualidade de vida social e escolar destas criancas.
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PERFIL COMUNICATIVO DE ALUNOS COM
DEFICIENCIA E SEM ORALIDADE DA REDE
MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE

Viviane Medeiros Pasqualeto
Karen Tauceda

INTRODUCAO

Ha pelo menos 40 anos as criancas brasileiras com deficiéncia passaram a vivenciar
o Movimento de Inclusao Social, por meio da Educacao Inclusiva. Apds anos de
exclusao e segregacao, alunos com diferentes dificuldades passaram a ingressar em
escolas regulares como qualquer outra crianca com desenvolvimento tipico.

O Movimento de Inclusao Social € um processo de adaptacao da sociedade em
seus sistemas gerais para possibilitar a vivéncia de funcdes sociais diversas das
minorias. Dessa forma, a Inclusao Social € um fendmeno em constante evolugao,
ocasionando mudanc¢as nas mais diversas areas, de graduacoes distintas, tanto no
que se refere a abrangéncia, como a importancia e a realidade (SASSAKI, 2006). A
Educacao Inclusiva permite o ingresso a escola regular de um publico maior,
composto por todos aqueles que comumente foram excluidos: pobres, negros,
indigenas, imigrantes, com conflitos de leis, com deficiéncias, entre outros (DIAS,
ROSA E ANDRADE, 2015).

De acordo com Lei numero 13.146/2015, Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia:

“considera-se pessoa com deficiéncia aquela que
tem impedimento de longo prazo de natureza
fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em
interacdao com uma ou mais barreiras, pode obstruir
sua participacao plena e efetiva na sociedade em
igualdade de condicdes com as demais pessoas.”
(Art. 2°, Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, 2015)

Dentre os diversos comprometimentos possiveis nas deficiéncias estao as
dificuldades de comunicacao que vao desde uma leve distorcao na emissao da fala
a uma severa auséncia de oralidade. Criangas em todo mundo estao
impossibilitadas de se comunicar convencionalmente e gracas ao Movimento de
Inclusao Social e as politicas publicas, ingressam no ensino regular, enfrentando
grandes desafios diariamente.
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Nessa perspectiva, o presente estudo apresenta como tema o perfil comunicativo
de alunos com deficiéncia e sem oralidade da Rede Municipal de Porto Alegre e
pretende além de analisar o perfil comunicativo, conhecer quais sao as deficiéncias
apresentadas, entender as dificuldades dos pais e dos professores, apresentar
alternativas para comunicacao na auséncia de oralidade aos pais e aos professores
em capacitacao, observar e analisar as transformacdes a partir da capacitacao
ofertada.

DESENVOLVIMENTO

O Movimento de Inclusao Social tem sido amplamente discutido nos ultimos
tempos e para muitos &€ entendido como um direito. Mantoan (2006) define
inclusao social como uma acao que combate a exclusao social geralmente ligada a
pessoas de classe social, nivel educacional, portadoras de deficiéncia fisica, idosas
Oou mMminorias raciais entre outras que nao tém acesso a varias oportunidades. A
sociedade transitou por diversos estagios referentes as praticas sociais, em épocas
distintas, conforme segmento social. A exclusao social foi o estagio inicial, no qual
pessoas em condicOes atipicas de desenvolvimento eram  excluidas.
Especificamente no que se refere as pessoas com deficiéncia, Rossetto et al (2006)
acrescenta que elas eram abandonadas ou até mesmo eliminadas durante a
Antiguidade. Apos esse periodo marcado pela pratica exclusiva, iniciou a fase de
atendimento segregado dentro das instituicoes que eram organizadas como asilos
e possuiam estrutura militar, nas quais tais criancas eram mais controladas que
ensinadas. Essa tendéncia de segregacao controladora atingiu seu ponto alto
durante o século XX, especificamente na década de 60 com o surgimento de
inUmeras instituicdes especializadas (escolas especiais, centros de reabilitacao,
oficinas protegidas de trabalho, clubes sociais especiais, associacdes desportivas
especiais). (KARAGIANNIS; STAINBACK; STAINBACK, 1999; SASSAKI, 2006).

No final da década de 60 surgiu o movimento de integracao social, na tentativa de
eliminar as agdes seculares de exclusao social de pessoas com deficiéncias. A nova
tendéncia procurava inserir as pessoas com deficiéncia nos sistemas sociais gerais -
educacao, trabalho, familia e lazer -, desde que estivessem capacitadas a superar as
barreiras fisicas, programaticas e atitudinais existentes nesses locais (SASSAKI, 2006;
MANTOAN, 2006). De acordo com o Sassaki, henhuma forma de integragao social
propicia a satisfacao plena dos direitos das pessoas com deficiéncia, uma vez que,
em tal modelo, a sociedade recebe-as, desde que sejam capazes de moldar-se aos
requisitos. Além disso, devem acompanhar os procedimentos tradicionais,
contornar os obstaculos fisicos, lidar com atitudes discriminatorias e desempenhar
funcdes sociais individuais sem que haja movimento por parte da sociedade,
ficando essa de “bragos cruzados’”. No final da passada década de 80 e inicio dos
anos 90, surgiu o movimento de inclusao social, com a percepcao de que as
praticas integrativas eram insuficientes para eliminar a discriminacao e para
promover a plena participacao com igualdade de oportunidades. Tal movimento
continuou e continua se desenvolvendo fortemente em todos os paises, nesta
primeira década do século XXI (SASSAKI, 2006).
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De acordo com o mesmo autor, a inclusao social € fendbmeno que propicia o
surgimento de uma nova sociedade através de leves e profundas modificacdes nos
ambientes fisicos e na mentalidade de todas as pessoas, inclusive das pessoas com
deficiéncia. Nessa perspectiva, Oliva (2016) refere o respeito da educacao inclusiva
ao ritmo individual do educando, sem programar rigidamente o conteddo antes de
conhecer os estudantes e suas caracteristicas, ou seja, ha uma adequacao da escola
para os alunos e nao dos alunos para a escola como acontecia na fase de
integracao, ja referida. Conforme Bezerra (2017), o atendimento aos alunos com
deficiéncia na rede publica de ensino e nas classes regulares foi possivel a partir do
surgimento da Politica Nacional de Educacao Especial na Perspectiva da Educacao
Inclusiva em 2008. O mesmo autor caracteriza a inclusao de alunos com deficiéncia,
no Brasil, como seletiva, classificatoria e estigmatizante e que, embora se apresente
democraticamente, ainda contribui para a concretizacao do ato de exclusao dentro
do contexto educacional, ou seja, a educagcao mantém-se excludente e
meritocratica, tornando possivel o sucesso de poucos em detrimento do fracasso de
muitos.

Segundo Bezerra (2017) praticas de violéncia simbdlica envolvem as desigualdades
sociais e desvantagens vivenciadas principalmente por alunos com deficiéncia e
gue concretizam uma das barreiras a aprendizagem e a participacao desses alunos
nesse processo de inclusao que ha, pelo menos, vinte anos vem sendo objeto de
discussdes e estudos (OLIVA, 2016). Muitos desses desafios na vida escolar desses
alunos podem ser amenizados com a utilizacao de recursos fisicos, humanos,
politicos, etc., uma vez que, a acessibilidade escolar nao esta relacionada apenas as
mudancas arquitetonicas das escolas e sim a fatores como o lugar fisico do aluno
em sala de aula, a intensidade e a qualidade vocal do professor, o posicionamento
fisico do professor na sala de aula, a elaboracao de materiais especificos, entre
outros (OLIVA, 2016).

Em quaisquer das deficiéncias e seus comprometimentos, faz-se necessario a
utilizacao de recursos alternativos (fisicos e humanos) que propiciem a vida
académica dos alunos. O conjunto desses recursos € denominado Tecnologia
Assistiva (TA), definida segundo o Comité de Ajudas Técnicas (CAT), instituido no
Brasil pela Portaria n° 142, de 16 de novembro de 2006, como: [..] uma éarea do
conhecimento, de caracteristica interdisciplinar, que engloba produtos, recursos,
metodologias, estratégias, praticas e servicos que objetivam promover a
funcionalidade, relacionada a atividade e participacao de pessoas com deficiéncia,
incapacidades ou mobilidade reduzida, visando sua autonomia, independéncia,
qualidade de vida e inclusao social (BRASIL, 2007).

METODOS

A pesquisa foi realizada sob abordagem quanti-qualitativa, interventiva e descritiva.
Em virtude da pandemia Covid 19, a pesquisa foi remodelada para formato online.
Para conhecer o perfil das professoras participantes utilizou-se questionario
elaborado na Plataforma Google Forms e para conhecer o perfil comunicativo dos
alunos, utilizou-se o Protocolo Matriz de Comunicacao Para Pais (Rowland,2011)
adaptado para modalidade online por formulario (Google Forms).
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Apds terminada essa primeira fase da coleta foi oferecida capacitacao na
modalidade online pelo Youtube aos pais e professores participantes da pesquisa,
com intuito de ampliar possibilidades de recursos nhaoconvencionais de
comunicacao nas salas de aula, abordando Recursos de Tecnologia Assistiva
utilizados nas deficiéncias, principalmente o recurso de CSA, orientando os pais e
professores quanto as formas de utilizacao desse recurso, sua elaboracao e sua
pratica na rotina dos alunos com deficiéncia e sem oralidade. Atualmente estamos
na fase da capacitacao e na sequéncia os professores e pais participantes
responderao a novos questionarios.

RESULTADOS

Participaram da primeira fase do estudo 15 professoras da Rede Municipal de Porto
Alegre que possuem alunos com deficiéncia e sem oralidade e 14 pais ou
responsaveis dos mesmos. Como forma de preservacao do sigilo e também uma
homenagem, optamos por usar nomes de flores para as professoras participantes e
nomes de sentimentos positivos para os pais, conforme quadro a seguir:

PROFESSORAS PAIS
Rosa Felicidade
Orquidea Alegria
Tulipa Amor
Horténcia Gratidao
Violeta Esperanca
Lirio Coragem
Azaleia Forca
Girassol Dedicacio
Begonia Perseveranca
Alpina Amizade
Gardenia Persisténcia
Géerbera Encantamento
Heliconia Apoio
Hibisco Bondade
Flor de Lotus

Quadro 1: Nomes utilizados para identificar os participantes.




Com relacao as professoras participantes, a faixa etaria do grupo estava entre 33 e 57
anos. No que se refere a formacao, as professoras participantes possuem formacgao
em Pedagogia, Letras, Psicopedagogia, Educacao Especial, especializacao em
Educacao Inclusiva e em Educacao Especial, Mestrado em Educacao Inclusiva e
Doutorado em Educacao. Possuem experiéncia com alunos com deficiéncias como
Transtorno do Espectro Autista (TEA), Deficiéncia Intelectual, Sindrome de Down,
Paralisia Cerebral, Deficiéncia Fisica, Multiplas Deficiéncias e Sindrome de West.
Quanto ao tempo de magistério, os resultados encontram-se no grafico abaixo:

@ menos de 1 ano
@ de1alanos
@ dedabanos

@ de 6 a 10 anos
@ de 10 a 15 anos
@ de 15 a 20 anos
@ de 20 a 25 anos

Grafico 1: Tempo de Magistério das Professoras Participantes.

Quanto a experiéncia com alunos com deficiéncia e sem oralidade, todas
participantes relataram dificuldades para estabelecer comunicacao, como pode-se
verificar na fala de Gardenia (41 anos, pedagoga com especializacao em Educacao
especial e 13 anos de experiéncia): “dificil estabelecer a comunicacao, estamos
construindo o vinculo, mostro imagens para ele apontar, quando nao é entendido
se joga no chao ou comeca a chorar.” Quando a questao se referiu a formacao em
comunicacao alternativa, 26% das participantes afirmaram que assistiram as
palestras relacionadas a esse tema.

Sobre os alunos com deficiéncia e sem oralidade, participaram 14 pais cujos filhos
com essas condi¢cdes possuem idades entre 4 e 13 anos, estudantes da Educacao
Infantil ao quinto ano do Ensino Fundamental, com TEA, Sindrome de Down,
Paralisia Cerebral e TEA com Apraxia da Fala na Infancia. Com relacao a
comunicacao dos alunos, cujos pais participaram do estudo, forma encontrados os
seguintes perfis, conforme quadro a seguir:
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Caracteristicas do Perfil %

Meu filho tenta me comunicar claramente as suas necessidades. Sabe como
fazer para que eu faca algo por ele. Utiliza varios gestos e sons (como
indicar, movimentar a cabega, puxar o meu brago ou olhar para mim e para
0 que quer alternadamente) para comunicar-se comigo. Por exemplo,
quando quer mais leite, pode me dar uma xicara ou indicar a geladeira. Ndo
utiliza nenhum tipo de linguagem para se comunicar.
Meu filho tenta fazer com que eu saiba o que ele quer utilizando algum tipo
de linguagem ou comunicacio simbolica (como a fala, palavras escritas,
Braille, simbolos de imagens, simbolos tridimensionais ou sinais). Quando
usa os simbolos, esta claro que ele entende o que significam.
Meu filho tem controle sobre seus comportamentos, mas nio os usa para se
comunicar comigo. Ndo vem at¢ onde estou para que eu saiba o que ele
quer, mas ¢ facil para mim imaginar, porque tenta fazer as coisas por si
mesmo. Sabe o que quer e seu comportamento me mostra o que quer. Se o
que ele esta comendo acaba, tenta conseguir mais, ao invés de tentar que
EU lhe dé mais.
Parece que meu filho ainda ndo tem controle real sobre o seu corpo. A Gnica
maneira que tenho para saber se ele quer algo ¢ porque se queixa ou 5.6
choraminga quando estd descontente ou incdmodo, e sorri, faz ruidos ou se i
acalma quando esta contente ¢ comodo.

Ouadro 2: Perfil Comunicativo dos Particinantes
CONCLUSOES PARCIAIS

50

27.8

16,7

Individuos com deficiéncia e sem oralidade estao cada vez mais participando do
contexto escolar, porém a auséncia de um recurso de comunicagao € um desafio
diario enfrentado pelos mesmos, suas familias e seus professores. Dessa forma os
resultados das trés fases da pesquisa serao de grande necessidade e utilidade no
meio da educacao, beneficiando nao apenas os individuos com deficiéncia e sem
oralidade, e sim suas familias, escolas e a sociedade em geral, contribuindo assim
para a concretizacao do fendbmeno de Inclusao Social.
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PERFIL VISOATENCIONAL E DE ERROS DE

LEITURA DE ESCOLARES DE RISCO PARA A

DISLEXIA MISTA EM CONTEXTO PANDEMIA
COVID-19

Ana Karolina Silva Deolindo
Giseli Donadon Germano

INTRODUCAO

O processo de reconhecimento de palavras pode ser explicado a partir do modelo
Dupla Rota, que pressupde a existéncia de duas formas de processamento, uma
qgue envolve a mediacao fonoldgica (rota fonologica) e outra ligada ao
processamento visual direto (rota lexical). Ambas as rotas iniciam a leitura pelo
sistema de analise visual, que identifica as letras e a posicao destas dentro da
palavra, agrupando-as para formar o codigo de letras(Pinheiro, & Rothe-Neves, 2001).
A leitura pela rota lexical so € possivel quando o leitor conhece a palavra, que fica
armazenada no léxico visual de entrada, enquanto a rota fonoldgica é utilizada na
leitura de palavras nao familiares ou de baixa frequéncia e pseudopalavras (Pinheiro,
2001). Estudo de Bosse, Tainturier e Valdois (2007) referiu que ha uma capacidade
visuoatencional durante a leitura, que se relaciona ao numero de elementos visuais
distintos que podem ser processados simultaneamente numa fixacao visual, sendo
importante na aquisicao de leitura e relacionada ao bom desempenho em leitura
(Ans, Carbonnel, & Valdois, 1998; Bosse, Tainturier, & Valdois, 2007).

OBJETIVO

Os objetivos foram de caracterizar o desempenho visoatencional e de leitura em
escolares de risco para a dislexia mista, a partir dos critérios de frequéncia (alta e
baixa frequéncia) e regras de decodificacao do Portugués Brasileiro em contexto
pos-pandemia Covid-19.

METODO

O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa local, sob o numero CAAE:
04706918.5.0000.5406. Participaram desta fase 61 escolares com risco para dislexia,
com faixa etadria de 8 anos a 11 anos e 11 meses de idade, de 3° a 5° ano do 2 Ensino
Publico Fundamental |I. Todos os participantes desta pesquisa apresentaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os escolares foram divididos em
grupos, sendo Gl (21 escolares de risco do 3° ano); Gll (17 escolares de risco do 4°
ano); Glll (17 escolares de risco do 5° ano do EFI).
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Grafico 1 - Média de erros dos grupos em relacao a posicao e regras de
decodificacao na leitura de palavras de alta frequéncia.
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Legenda: S (silaba); D1: Regras de correspondéncia grafo-fonémica independentes
do contexto; D2- Regras de correspondéncia grafo-fonémica dependentes do
contexto.

O Teste de Jonckheere-Terpstra, para a leitura de palavras de alta frequéncia (BF)
verificou diferenca significante entre os grupos para S1_D2, S2 D2, S3 D1 e S3_D2.
Deste modo, foi aplicado o Teste de Mann-Whitney, que houve diferenca
significante entre os grupos Gl e Glll para S1_D2, S2 D2,S3 D1 e S3 D2; e entre Gll e
Glll houve diferenca para S2 D2. Destaca-se que nao houve diferenca de
desempenho entre os escolares de Gll e Glll, conforme representado no Grafico 2.

GCrafico 2 - Média de erros dos grupos em relacao a posicao e regras de
decodificacao na leitura de palavras de baixa frequéncia
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Legenda: S (silaba); D1: Regras de correspondéncia grafo-fonémica independentes
do contexto; D2- Regras de correspondéncia grafo-fonémica dependentes do
contexto.

Também foi aplicado o Teste de Jonckheere-Terpstra para as variaveis de interesse
do teste de atencao de Span Visual (VAS). Verificou-se diferenca significante entre
0OS grupos para a maioria das variaveis. Com o Teste de Mann-Whitney, verificouKse
diferenca entre os grupos Gl e Gll para o total do relatéorio global, posicdes 3 e 4 e
total do relatdrio parcial, e duracao de 33ms do Limite de identificacao de letras;
entre Gl e Ill para a maioria das variaveis, exceto 1° posicao do relatério global, e
duracao de 101ms do Limite de identificacao de letras; entre Gll e Glll para total do
relatorio global, posicdes 5 do relatorio parcial e duragao de 50ms e 67ms do Limite
de identificacao de letras, conforme representado nos Graficos 3, 4 e 5.

Grafico 3 - Média de captacao de caracteres do Relatdrio Global para os grupos
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Legenda: Relatdério Global (G): posicao 1 (T_VAS GP1); posicao 2 (T_VAS GP2)
posicao 3 (T_VAS _GP3); posicao 4 (T_VAS GP4), posicao 5 (T_VAS _GP5); Total de
acertos (T_VAS_GCT).
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Grafico 4 - Média de captacao de caracteres do Relatério Parcial para os grupos
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Legenda: Relatdrio parcial (P): posicao 1 (T_VAS_PPI1), posicao 2 (T_VAS_PP2), posicao
3 (T_VAS_PP3), posicao 4 (T_VAS PP4), posicao 5 (T_VAS PP5); total de acertos
(T_VAS_PT).

Grafico 5 - Média de captacao de caracteres Limite de identificacao de letras para os
grupos
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DISCUSSAO

Os resultados de leitura de escolares de risco para dislexia indicaram que, apesar de
haver uma diminuicdao do numero de erros, com a progressao do ano escolar, tais
erros ainda se mantém, dificultando a caracterizagcao desta populacao. Estes
resultados podem indicar que, além da dificuldade neurobioldgica, a falta de
praticas de leitura pode ter influenciado a falha no reconhecimento de palavras,
confirmando o risco para a dislexia (APA, 2013; Germano, César & Capellini, 2017). Os
achados deste estudo corroboram estudo (Valdois, Peyrin, Lassus-Sangosse, Lallier,
Démon & Kandel, 2014), os quais destacaram a importancia das regides occipito-
parietais no processamento visual, especificando os sistemas ventrais e dorsais, os
quais operam em paralelo, dependendo das propriedades da palavra, e da
necessidade de praticas de leitura. Corroborando os autores(Miciak & Fletcher,
2020), notamos que os escolares tiveram dificuldades quanto a automatizagao de
leitura, devido a manutencao de erros até o final do Fundamental I. Além disso, a
falta de ensino vivenciado e sistematico de leitura, devido ao ensino remoto, pode
ter impactado o desempenho destes escolares, conforme aponta estudo (Steacy et
al., 2017).

Os autores destacam que fornecer experiéncia de leitura suficiente se uma crianga
tiver T a 3 anos de escola, mas com capacidade limitada de leitura. Além disso,
observoullse que houve maior quantidade de erros para as palavras de regras D2,
gquando comparadas aos erros para a regra DI, independentemente da posicao
silabica. Deste modo, os resultados deste estudo indicam que os escolares
apresentaram dificuldades na formacao da representacao lexical na memoria
ortografica lexical de longo prazo. Estudos indicam que para o desenvolvimento
essencial na aprendizagem da leitura é a aquisicao de habilidades de leitura
automatica de palavras (definidas neste estudo como a capacidade de pronunciar
palavras escritas isoladamente) (Steacy et al., 2017).

Por esse motivo, as criancas em risco de dislexia devem ser identificadas
precocemente e, deve-se considerar a idade e tempo de exposicao a instrucao de
leitura. Quando identificada precocemente, a instrucao forte pode fornecer a base
para dominar o principio alfabético e desenvolver a automaticidade (Valdois et al. ,
2014). Deste modo, reforca-se a premissa de que a dificuldade de leitura persistente
€ um marcador forte e confiavel de dificuldade de leitura inesperada (Germano,
Reilhac, Capellini & Valdois, 2014; Steacy et al., 2017;).
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Em relacdo ao desempenho visoatencional, observou-se um evidente aumento no
desempenho da quantidade de captacao de caracteres entre os escolares,
conforme o aumento da escolaridade (GlII>GII>Gl). Conforme modelo conexionista
(Ans, 1998), 6 para que ocorra a leitura dois tipos de procedimentos ocorrem, a
saber, global versus analitico. Os dois procedimentos de leitura diferem no tamanho
da janela de atencao visual. Com um VAS maior, o escolar consegue estender por
toda a sequéncia de letras e empregam o modo de leitura global, enquanto ao ler
no modo analitico, o periodo de atencao visual diminui para focar a atencao
sucessivamente em diferentes partes da entrada.

Assim, os achados deste estudo indicaram que a maioria dos escolares tiveram
desempenho abaixo de 50% na captacao para a leitura global, indicando déficit no
span de atencao visual. Em relagcao a leitura analitico, os escolares apresentaram
desempenho superior ao global, indicando que nao adquiriram a habilidade de
leitura pela rota lexical, ou seja, o acesso visual nao permitiu que o escolar
identificasse a palavra como um todo, causando prejuizos em leitura.

Assim, podemos inferir que a dificuldade na identificacao de toda palavra exige que
O escolar volte as partes menores das palavras, para realizar a sua decodificagao, ou
seja, ele volte a se apoiar na rota fonoldgica. Esses achados corroboram estudo (Ans,
1998), que demonstraram que a reducao do tempo de atencao visual resultou em
graves dificuldades de leitura. Deste modo, os escolares apresentaram um
componente visual, indicado pelo baixo desempenho das provas viso atencionais de
relatorio global, e ainda indicaram apresentar déficits visuais, pela dificuldade na
leitura de palavras de baixa frequéncia e de maior irregularidade, demonstrando
gue ha um componente visual importante no perfil destes escolares.

CONCLUSAO

Concluiu-se que a maioria dos escolares tiveram dificuldades quanto a leitura de
palavras de alta e baixa frequéncia, sendo afetados pelas regras de decodificacao e
posicionamento silabico. Também concluimos que os escolares tiveram
desempenho abaixo de 50% na captacao para a leitura global, indicando déficit no
span de atencao visual. Em relagao a leitura analitico, os escolares apresentaram
desempenho melhor, indicando o uso do recurso de conversao grafema-fonema
para a leitura da palavra, ou seja, ele passa a utilizar a leitura analitica, com apoio na
rota fonologica.
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