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Resumo

O relatorio foi desenvolvido na Unidade Curricular de Atividade de Aprofundamento de
Competéncias Profissionais, inserida no Mestrado em Reabilitacdo Psicomotora, da

Faculdade de Motricidade Humana.

O relatério apresenta o estigio desenvolvido no Centro de Desenvolvimento PIN —
Progresso Infantil, iniciando com a apresentacao da instituicdo. Posteriormente, inclui uma
revisdo bibliografica no ambito das Perturbacdes do Neurodesenvolvimento - Perturbacgéo
de Hiperatividade e Défice de Atencao, Perturbacéo do Espetro do Autismo e Dificuldades
de Aprendizagem Especificas — e das Sindromes Genéticas — Trissomia 21 e Sindrome de
Klinefelter —, populagdo com que houve contacto. Conta ainda com o enquadramento da
intervencdo psicomotora, com particular enfoque nos dominios da aprendizagem e

desenvolvimento psicomotor.

O relatério reflete também a componente pratica desenvolvida durante o periodo de
integracdo na instituicdo, proporcionando a passagem pelos Nucleos de Défice de Atengéo
e Hiperatividade e Perturbacbes do Comportamento e Humor, Nucleo das Perturbacgdes do
Espetro do Autismo e Défice Cognitivo e Nucleo de Dislexia e outras Dificuldades de
Aprendizagem. O estégio possibilitou a observacdo e/ou participacdo em sessdes de
avaliacdo e intervencdo de varias especialidades clinicas, selecionando-se dois estudos
de caso que refletem a avaliacdo e intervencgéo realizada pela estagiaria na valéncia de

Educacao Especial e Reabilitacdo / Psicomotricidade.

Palavras Chave: Perturba¢gbes do Neurodesenvolvimento; Sindromes Genéticas; PIN —
Progresso Infantil; Interveng&o Psicomotora; Avaliacdo; Desenvolvimento; Dificuldades de

Aprendizagem; Desenvolvimento Psicomotor

Abstract

The report was developed for the Curricular Unit Atividade de Aprofundamento de
Competéncias Profissionais, inserted of the Master Degree in Psychomotor Rehabilitation,

of Faculdade de Motricidade Humana.

The report presents the Internship developed in Centro de Desenvolvimento PIN —
Progresso Infantil, starting with the presentation of the institution. Subsequently, it includes
a bibliographic review in the context of Neurodevelopment Disorders — Attention Deficit
Hiperactivity Disorder, Autism Spectrum Disorder and Specific Learning Disorder - and

Genetic Syndromes — Down Syndrome and Klinefelter's Syndrome -, population with which
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there was contact. It also has the framework of psychomotor intervention, with particular

focus on the domains of learning and psychomotor development.

The report also reflects the practical component developed during the integration in the
institution, providing the transition through the Nuacleo de Défice de Atencdo e
Hiperatividade e Perturbacbes do Comportamento e Humor, Nucleo das Perturbacdes do
Espetro do Autismo e Défice Cognitivo and Nucleo de Dislexia e outras Dificuldades de
Aprendizagem. The Internship allowed the observation and / or participation in evaluation
and intervention sessions of several clinical specialties, selecting two case studies that
reflect the evaluation and intervention performed by the intern in the Special Education and
Rehabilitation / Psychomotricity.

Keywords: Neurodevelopmental Disorders; Genetic Syndromes; PIN — Progresso Infantil;
Psychomotor Intervention; Evaluation; Development; Learning Difficulties; Psychomotor
Development
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Introducao

O presente relatério foi desenvolvido no ambito da Unidade Curricular de Atividade de
Aprofundamento de Competéncias Profissionais, inserida no 2° ano do Mestrado em
Reabilitacdo Psicomotora, da Faculdade de Motricidade Humana — Universidade de
Lisboa. De acordo com as indicacbes apresentadas nas Normas Regulamentares do
Mestrado em Reabilitacdo Psicomotora (2016), esta unidade curricular objetiva o
aprofundamento de conhecimentos cientificos e metodoldgicos relacionados com a area
profissional de Reabilitagdo Psicomotora, dotar os estudantes de competéncias de
planeamento e organizagao de planos e servigos nessa mesma area e ainda fomentar uma
visdo abrangente e promotora da realidade cientifica e profissional do Psicomotricista.
Integrados num contexto profissional particular, este ser& 0 momento para os estudantes
desenvolverem e aplicarem conhecimentos no ambito da avaliacdo e intervencao
psicomotora e estabelecerem vinculos profissionais com outros técnicos e/ou contexto

comunitario.

Enquadrado na area do Desenvolvimento e Aprendizagem, o presente relatério
refere-se ao estagio desenvolvido entre outubro de 2017 e julho de 2018, no Centro de
Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil. Este foi marcado por um periodo de observagéo
e/ou intervencdo junto de criancas e adolescentes com perturbacdes do
neurodesenvolvimento (PD), distribuidos por trés nucleos distintos: Nucleo de Défice de
Atencdo e Hiperatividade e Perturbagfes do Comportamento e Humor, a partir de agora
designado por Nucleo de PHDA; Nucleo das Perturbagdes do Espetro do Autismo (PEA) e
Défice Cognitivo, a partir de agora designado por nucleo de PEADC e Nucleo de Dislexia
e outras Dificuldades de Aprendizagem, a partir de agora designado por Nucleo de DAE.
Durante esse periodo varias foram as atividades desenvolvidas, nomeadamente a
observacdo de sessbes de avaliagédo e intervengdo de vérias especialidades clinicas, a
participacdo em reunides de equipa, 0 apoio a iniciativas complementares da instituicéo e

a avaliagéo e intervencao individual no ambito da intervencao psicomotora.

De modo a apresentar o trabalho desenvolvido, o relatério encontra-se dividido em
diferentes seccdes. Inicialmente, sera apresentado o enquadramento da instituicdo onde o
estagio decorreu, seguido de uma breve revisdo de literatura. Essa revisdo contemplara
uma analise da populacdo alvo com que a estagiaria teve contacto — Perturbacdo de
Hiperatividade e Défice de Atencao (PHDA), PEA, Dificuldades de Aprendizagem

Especificas (DAE) e Sindromes Genéticas — com um particular enfoque sobre os quadros
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clinicos e areas da intervencao psicomotora desenvolvidas junto dos estudos de caso,
posteriormente apresentados. O relatério seguira com o segundo capitulo, onde a
realizacdo da pratica profissional sera referenciada. Esse sera um capitulo destinado a
analise das atividades e horéarios de estagio; dos diferentes contextos de observacéo e/ou
intervencdo proporcionados bem como a apresentacdo, analise e discussdo de dois
estudos de caso. Para cada estudo de caso serd feita uma breve caracterizacdo
anamnésica, a descricdo do protocolo de avaliacdo e do plano de intervencéao terapéutico,
seguido da apresentacéo e discussao critica dos resultados obtidos ap0s a intervengao. A
andlise dos estudos de caso terminara com uma breve reflexdo sobre o processo de
intervencdo. Esse capitulo contara ainda com uma seccdo destinada a enunciacao de

outras atividades complementares realizadas.

O relatdrio terminard com uma reflexdo e conclusao relativas as vivéncias e trabalho
desenvolvido durante o ano de estagio. Em anexo, poderdo ser consultados elementos
relevantes para a compreensao do trabalho realizado, nomeadamente exemplos de planos
de sessao e/ou de atividades desenvolvidas, protocolos de avaliacdo construidos e
utilizados na intervencdo com os estudos de caso, exemplos de relatérios de avaliagcao
elaborados bem como outro tipo de documentos referentes a iniciativas complementares

dinamizadas durante o periodo de estagio.
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Enquadramento da
Pratica Profissional

O presente capitulo do relatério edifica-se com
dois grandes objetivos: apresentagdo da instituicdo onde
as atividades de estagio decorreram e uma breve
revisao de literatura, enquadrada nas problematicas de
desenvolvimento e populagéo alvo atendida durante

esse periodo.

O enquadramento prévio da instituicao de
acolhimento é justificado pelo facto da sua estrutura,
populacao alvo e servigos prestados terem assumido um
papel importante na linha organizacional aplicada na

revisao da literatura.



1 Enquadramento Institucional

1.1 Enquadramento Institucional: PIN - Progresso Infantil

1.1.1 Missao, Valores, Objetivos e Populacao Alvo

O PIN-Progresso Infantil, localizado em Paco de Arcos (Oeiras), € uma instituicao particular
de utilidade publica (Oliveira, Avila e Dias, s.d.). Inaugurado a 3 de setembro de 2012, sob
a direcdo clinica de um neuropediatra, edifica-se como um centro de desenvolvimento
(Oliveira et al, s.d.), com a missdo de prestar apoio as familias no combate as atitudes
discriminatorias face a diferenca e vulnerabilidade (PIN, 2016a). Por esse motivo, a visédo
restrita do paciente ao seu problema é descredibilizada em favor de um olhar sobre o
sujeito como um individuo com um problema, ao qual a equipa PIN se prop6e a apoiar e
dar uma resposta, minimizando a influéncia que este tem no dia a dia (PIN, 2016a). Esta é
uma visao subjacente ao nome do centro, ao associar-se a palavra PIN a ideia de algo que
se pode fixar ao peito, que tem em si 0 sentimento de pertenca a um grupo e de defesa de
uma causa comum. PIN por ser um ndmero Unico e que caracteriza a individualidade do

centro e do progresso infantil (Nuno Antunes, comunicagéo pessoal, 2, margo, 2018).

Orientado por valores de solidariedade, respeito e consideracdo da identidade
pessoal, este centro move-se por varios objetivos (PIN, 2016a): avaliar a crianca e familia
com respeito a sua individualidade; olhar para as caracteristicas e capacidades do
individuo como modificaveis no tempo e de acordo com a harmonia do seu envolvimento
(e.g.: escola/trabalho; familia); estabelecer uma relacao com a crianca e familia assente na
dignidade; reconhecer a organizacdo e funcionamento de cada seio familiar; reconhecer
os deveres profissionais dos membros da equipa; colocar os interesses da familia e da
crianga em primeiro plano; ndo olhar exclusivamente para o problema da crianga e ter como
objetivo ultimo a defesa pelo sucesso e oferta de um servigo de exceléncia. Deste modo,
como utilizadores maximos dos objetivos mencionados, destaca-se como populacdo alvo
maioritaria a faixa etéria infanto juvenil. Contudo, o PIN disp8e também de servigos para
adultos (Oliveira et al, s.d.), reforcando a necessidade do adulto com uma PD poder usufruir
de apoios nas diferentes etapas de vida (Nuno Antunes, comunicacao pessoal, 2, marco,

2018). Assim, o PIN atende uma multiplicidade de quadros clinicos, a seguir mencionados.

1.1.2 Equipa, Servicos e Valéncias

Para que seja possivel a concretizac@o dos objetivos da clinica e a oferta de uma resposta

terapéutica de qualidade, o PIN disp6e de quatro servigos e valéncias: Diagnostico e
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Intervencao; Formacao e Supervisao; Investigacado e Ensino online. Vale a pena mencionar
como fator diferenciador na organizacéo estrutural da clinica a abordagem baseada néo
em grupos etarios, mas por problematicas ou patologias, possibilitando uma resposta mais

especializada (Nuno Antunes, comunicacao pessoal, 2, marco, 2018).

Quanto ao diagnoéstico e intervencédo, a equipa dispde de nucleos e consultas que
apoiam o diagndstico e intervencdo de um conjunto de problematicas no ambito das PD
e/ou Saude Mental, ao reunirem uma resposta especializada para casos de PHDA ao
longo da vida; Perturbacdes do Comportamento e Humor; PEA e Défice Cognitivo; DAE;
Perturbagbes da Comunicacgéo, Linguagem e Fala; Perturbagdes do Espetro Obsessivo-
Compulsivo e Tiques; Perturbacdes do Sono; Perturbacdes Alimentares; Perturbacfes da
Eliminacgéao; Perturbacdo da Coordenacédo Motora (PCM); Fobias e outras Perturba¢des de
Ansiedade; Depresséo; Consulta do Mutismo Seletivo e Consulta das Sindromes genéticas
(PIN, 2016b). O PIN oferece também um nucleo de consultas que, ndo se focando num
diagndstico clinico especifico, prestam apoio a um conjunto de acontecimentos e eventos
de vida que podem influenciar o bem-estar e qualidade de vida individual e familiar. Desses
destacam-se a Consulta do Luto; o Nucleo da Familia, Intimidade e Comunicacgéo; a
Consulta de Adogéao e a Consulta de Orientacdo Escolar e Profissional. O PIN disp&e ainda
de servigos que atuam sobre fatores que se assumem como um possivel risco para o
normal decurso do desenvolvimento, como o Nucleo de Intervencdo no Comportamento
Online; a Consulta Multidisciplinar da Obesidade Infantil; a Consulta do Prematuro; a
Consulta de Aconselhamento Alimentar e os Programas de Métodos e Habitos de Estudo.
Num ambito mais geral, o PIN oferece consultas de Fisioterapia, Terapia Ocupacional (TO),
Pedopsiquiatria e Psiquiatria de Adultos, Pediatria Geral e Consultoria em Educagéo
Especial (PIN, 2016b).

Assente na ideologia da multidisciplinaridade (Oliveira et al, s.d.), o PIN conta com
profissionais de areas variadas, como Pediatras, Neuropediatras, Pedopsiquiatras,
Psiquiatras, Psicélogos Clinicos (PC) e Educacionais (PE), Técnicos Superiores de
Educacao Especial e Reabilitacdo (TSEER), Psicomotricistas, Terapeutas da Fala (TF), TO
e Fisioterapeutas (PIN, 2016c).

No que toca a Supervisdo, o PIN disponibiliza a oportunidade de profissionais
externos puderem integrar momentos de reflexdo e discussdo sobre metodologias de
avaliacdo e intervencao junto da sua equipa, através de um servico de supervisao que pode

ser feito online ou presencialmente. Na formacao, incluem-se iniciativas como workshops,
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formacBes e/ou acdes de sensibilizacdo para os diferentes quadros clinicos a que o PIN

da resposta, dirigidas tanto a profissionais como a figuras parentais (PIN, 2016d).

No que respeita a Investigacdo, esta € uma area valorizada no PIN, procurando
maximizar a qualidade de vida da populacéo por si atendida (PIN, 2016e), dispondo ainda
de um servico de Ensino Online. Este € um espaco destinado a disponibilizacao de videos,
aplicacBes e informacbes acerca das mais variadas PD (PIN, 2016f), indicacdo dos
principais marcos de desenvolvimento de uma crian¢ca com desenvolvimento tipico (DT) ou

sugestdes sobre como apoiar esse progresso desenvolvimental (PIN, 2016g).

1.1.3 Instalacoes

O PIN disp0e de trés polos na cidade de Lisboa: Pago de Arcos, TagusPark e Expo. O polo
principal, onde decorreu grande parte do estégio, situa-se em Pacgo de Arcos e conta com
guatro espagos principais: rececdo e sala de estar, onde ocorrem as reunifes clinicas;
guatro casas de banho, divididas para a utilizagdo de técnicos ou pacientes; uma copa,
para as refeicdes e convivio entre os técnicos, e 19 salas. Na generalidade, todas contam
com uma secretaria, um computador, dois cadeirdes, armarios para arrumacao e algum
material didatico especifico de acordo com a especialidade clinica do técnico que a utiliza.
Em 2016, a clinica alargou-se para a cidade do Porto (PIN, 2016h), servindo também
regides que vao além-fronteiras, nomeadamente terras Mogambicanas e Angolanas, de
onde os principais pedidos se relacionam com a realizacdo de avalia¢cbes (Oliveira et al,
s.d.).

1.1.4 Processo de Encaminhamento e Avaliagcao no PIN

O encaminhamento e/ou chegada ao PIN pode acontecer por trés vias principais:
encaminhamento médico; selecdo deste servico por pesquisa online, ou encaminhamento
por parte de pais ou professores. Contudo, € altamente comum a referenciagédo por parte
do neuropediatra da equipa, que encaminha o individuo para o nucleo que melhor responde
as suas caracteristicas e onde s&o providenciados instrumentos e metodologias de

avaliacdo completas, ajustadas as suas necessidades (Oliveira et al, s.d.).

Esse processo de avaliacao objetiva a consecucdo de um relatério que possibilite
a caracterizacdo do sujeito e da sua problematica e a apresentacdo de estratégias e
recomendacbes para as figuras parentais/cuidadores e outros profissionais (e.g.:
professores) com quem a crianc¢a interaja. Sao também estas avaliacdes que permitirdo
confirmar uma hipétese diagnostica bem como tracar o perfil intraindividual, que guiara a

execucao do plano de intervencdo devidamente individualizado (Oliveira et al, s.d.).
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Assim, tendo em conta as caracteristicas de cada caso, as avaliacdes
compreendem diferentes momentos. Todas elas se iniciam com o contacto inicial, onde se
recolhe o maior nimero de informac¢Bes possiveis acerca da crianca/jovem e do seu
historial clinico e pessoal (e.g.: preocupacdes; historial clinico, familiar e educativo; marcos
do desenvolvimento essenciais; gostos e brincadeiras; referéncias comportamentais),
através da ficha de anamnese e de uma entrevista semiestruturada realizada com os
prestadores de cuidados. Segue-se a aplicacdo de provas de avaliacdo e entrega de
questionarios a cuidadores e/ou professores, tendo em conta a especificidade individual
e do nucleo, podendo recorrer-se também a observacao, de modo direto e/ou indireto. No
final, existe ainda uma reunido com os prestadores de cuidados a fim de devolver os
resultados da avaliagéo, esclarecer duvidas, tomar decis6es quando assim se justificar,
e por fim, iniciar e organizar a intervencao e/ou encaminhamento, se assim for a vontade
dos responsaveis pela criangca. Nesse caso, a crianga serd encaminhada para um nucleo,

onde Ihe ser& atribuido um técnico e definido um plano de intervencgéo (Oliveira et al, s.d.).

Contudo, a avaliagcao pode variar mediante a problematica e o nlcleo responsavel
pela mesma, nomeadamente no tipo de provas administradas, nas questdes incluidas na

entrevista semiestruturada e no tipo de questionarios selecionados (Oliveira et al, s.d.).

1.1.5 A Articulacao entre o PIN e outros contextos

A equipa do PIN defende um trabalho que ponha em interacéo todos os contextos em que
0 sujeito se insere: clinica, familia e escola/ trabalho (PIN, 2016a). Para o diretor clinico da
equipa, pensar numa resposta terapéutica adequada é impossivel sem esse olhar
integrado, reconhecendo-se a familia como uma importante fonte de informacéo acerca
das dificuldades individuais e assumindo-se a influéncia que o ambiente escolar e familiar
tém no processo terapéutico (Nuno Antunes, comunicacdo pessoal, 2, marco, 2018). Esta
€ uma visdo patenteada tanto nos valores da equipa, onde a familia é uma peca
fundamental do puzzle, como no processo de avaliacdo e intervencdo, onde a escola e 0s
cuidadores sdo chamados a participar. Uma abordagem ecolégica sobre o sujeito e 0 seu
envolvimento é uma abordagem que prevalece, olhando para os agentes educativos e

cuidadores como coterapeutas na promog¢éao do desenvolvimento da pessoa com uma PD.

Também as valéncias de formacdo e supervisdo favorecem a proximidade da
equipa a comunidade, ao criarem oportunidades de formacéo e sensibilizagcdo, tanto na
clinica como fora, com enfoque na promoc¢ao do conhecimento, formacgéo e esclarecimento
relativo as PD. O papel de relevo que este centro assume na comunidade é reiterado pelo

diretor clinico, sobretudo na disponibilizacdo de uma informagédo segura e verdadeira
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acerca das PD e na desmistificacdo e analise da opinido publica sobre esta tematica (Nuno
Antunes, comunicacao pessoal, 2, marco, 2018). Por ultimo, € de realcar a parceria entre
o PIN e a CAPITI, uma associacdo que garante 0 apoio terapéutico a criancgas, jovens e

suas familias, de ambientes socioecondémicos mais desfavorecidos (CAPITI, s.d.).

1.1.6 A Intervencao Psicomotora no PIN

A Intervencdo Psicomotora no PIN assume-se como um servigo de resposta a diversidade
de quadros clinicos e faixas etarias recebidas. Com técnicos nos nucleos de PHDA, PEA
e Consulta das Sindromes Genéticas e Prematuridade, o Psicomotricista presta respostas

terapéuticas em ambiente clinico e escolar, na faixa etaria infanto juvenil.

Assumindo um papel ativo na avaliagdo e intervencdo, € desde a avaliacdo que
tanto a observagcdo como uma avaliagdo especifica de cariz psicomotor poderdo dar um
contributo particular e relevante. Essa avaliagdo possibilitard a construgdo do perfil
psicomotor individual e servirhd de apoio para analisar e refletir sobre a influéncia que

alteracBes neste dominio estdo a ter noutras areas do desenvolvimento.

Movido por uma visdo integrada do sujeito, o psicomotricista pode atuar nas
dificuldades de aprendizagem (DA) de leitura, escrita e matematica; na promocao de
competéncias cognitivas (e.g. atencdo, memoria, planeamento, monitorizacao, flexibilidade
cognitiva); psicoafetivas (e.g. dificuldades na identificacdo, expressdo e regulacdo de
emocdes, afetos e respostas somaticas); habilidades socias (e.g. promocdo de
competéncias sociais e pessoais); regulacdo do comportamento (resisténcia a frustracao;
impulsividade; oposicéo) e psicomotoras (tonicidade, equilibracéo, lateralizac&o, no¢éao do

corpo, estruturacao espacial e temporal, motricidade global e motricidade fina).

Privilegiando uma intervencéo centrada na agdo e movimento corporal, este € um
tipo de resposta terapéutica que faz do corpo e da atividade lidica os principais aliados no
processo terapéutico, possibilitando diferentes alternativas de expresséo (corporal, grafica,
verbal...). Através de atividades de investimento corporal, o sujeito ficara mais consciente
de si, do seu corpo, dos seus limites e potencialidades. Pela manipulacdo de objetos,
vivéncias concretas e exploracéo ativa do envolvimento, apropriar-se-& das caracteristicas
do contexto e dos objetos, da forma como eles se organizam e dispbem e da propria
organizacéo e percecdo da relacdo individual com o meio. E nesta relag&o direta com o
meio que muitas das pré-competéncias de aprendizagem se desenvolvem. O jogo,
simbdlico, construtivo ou de regras, € uma chave de acesso ao desenvolvimento integrado.

No jogo simbolico a crianca reproduz, imita e assimila experiéncias do seu quotidiano. E
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agui que desde cedo comeca a desenvolver a comunicacdo, imaginacdo, expressao
corporal e acesso a outras identidades do seu imaginario. Em jogos que impliqguem a
construcdo, as habilidades de planeamento e de estruturacdo espéacio temporal sao
exemplos de competéncias requeridas e o jogo de regras serd uma importante peca na

promocao de competéncias de autorregulacéo, cooperacgao e interacao social.

2 Enquadramento Teoérico

Esta seccdo conta com a definicdo do conceito de PD, dado ser o grande nucleo de
problematicas atendidas no PIN. Seguir-se-a uma apresentacéo dos quadros clinicos com
gue houve contacto durante o estagio: PEA, PHDA, DAE e Sindromes Genéticas
(Trissomia 21 (T21) e Sindrome de Klinefelter (SK)). Uma analise mais pormenorizada sera
feita para a T21 e SK dado serem os diagndsticos dos estudos de caso, abordando areas
do desenvolvimento que vao ao encontro dos dominios de intervengdo, mais
concretamente no ambito das DA e alteragdes do desenvolvimento psicomotor. Terminara
com uma reflexdo sobre a intervencao psicomotora nestas duas areas, concordantes com
as probleméticas dos estudos de caso mas também com a generalidade das dificuldades
dos casos observados.

2.1 Perturbacoes do Neurodesenvolvimento

As PD definem-se como um conjunto de entidades clinicas de carater vitalicio (American
Psychiatric Association [APA], 2013; Rutter, Kim-Cohen e Maughan, 2006; Thapar, Cooper
e Rutter, 2017), frequentemente manifestadas nas primeiras etapas do desenvolvimento
infanto juvenil (APA, 2013; Frith, 2008), nomeadamente antes da entrada na escola (APA,
2013). Frith (2008) atribui a estas perturba¢des um percurso néo estanque, podendo a sua
expressao e impacto da sintomatologia clinica tender a diminuir (Rutter et al, 2006) e/ou a
modificar-se com a idade (Frith, 2008; Rutter et al, 2006).

Abrangendo varias perturbacdes, fazem parte deste grupo diagnosticos como PEA,
Dificuldade Intelectual e Desenvolvimental (DID), PHDA, Perturba¢gbes da Comunicacao,
PerturbacGes Motoras (e.g.: PCM, perturbacado dos tiques) e/ou DAE (APA, 2013; Matos,
2009; Mitchell, 2015; Thapar et al, 2017). Reconhecendo-se a hipotese destas emergirem
em comorbilidade com outras perturbacfes (APA, 2013; Rutter et al, 2006), o diagnéstico
de uma PD pode acarretar consigo dificuldades marcadas nos dominios sociais,
académicos, pessoais e/ou profissionais, observando-se uma expressédo e intensidade

variaveis num espetro alargado de possibilidades (APA, 2013). Esta viséo é suportada por
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Matos (2009) que reitera que para este tipo de diagnéstico € fundamental ter-se em conta

as componentes biologica, do desenvolvimento, socioemaocional e do comportamento.

Neste dominio, a APA (2013) ressalva a importancia do reconhecimento da origem
etioldgica destes diagndsticos, onde se incluem os contributos das modificacbes genéticas
(e.g.: sindrome de X-Fragil, Sindrome de Rett, T21) e/ou quadros médicos especificos
(e.g.: epilepsia). A influéncia de fatores ambientais (e.g.: baixo peso a hascenca; exposi¢ao
a substancia toxicas...) é igualmente reconhecida (APA, 2013; Lein, 2015) pelo impacto
gue, quando presentes no envolvimento e em interagcdo com a genética, podem ter na

vulnerabilidade e intensidade de expresséo de uma PD (Lein, 2015).
2.2 Caracterizacao da Populacao

2.2.1 Perturbacao do Espetro do Autismo

As PEA atingem cerca de 1% da populacdo (APA, 2013), com uma incidéncia de 9.2 para
10 000 casos em Portugal Continental (Oliveira et al, 2007). Etiologicamente, esta é uma
perturbacdo multifatorial com origem em fatores bioldgicos e contextuais (Barthelémy,
Fuentes, Howlin e Gaag, 2009; Ozonoff e Rogers, 2003). Wilmshurst (2009) engloba nos
fatores genéticos as macroencefalias; tamanho diminuido do corpo caloso, envolvido na
lateralizacdo das fun¢des e conducente a défices linguisticos, e alteragcdes na amigdala,
ligada a regulacdo emocional. Perturbacdes genéticas e alteracdes cromossémicas bem
como modificagdes no sistema nervoso podem também estar na origem desta perturbagéo
(Barthelémy et al, 2009). A APA (2013) inclui ainda nos fatores contextuais a idade parental

tardia e o baixo peso a nascenca como fatores de risco para o surgimento de uma PEA.

Esta perturbacéo, que afeta sobretudo o género masculino, é caracterizada por dois
grandes vetores: défices na comunicacao e interagdo social e exibicdo de comportamentos,

interesses e atividades repetitivas e limitadas (APA, 2013).

Quanto aos padrdes de comunicagdo ndo verbal, identifica-se um recurso pouco
frequente a gestos; dificuldades no contacto ocular, evitando ou fugindo ao mesmo, bem
como uma utilizagdo pouco frequente de expressodes faciais (Barthelémy et al, 2009; Lima,
2012; Wilmshurst, 2009), um pouco rigidificadas (Lima, 2012) e com dificuldades na sua
identificacdo (Kuusikko et al, 2009; Wingenbach, Ashwin e Brosnan, 2016), sobretudo
guando a intensidade e diferenca entre elas é reduzida (Song e Hakoda, 2018; Wingenbach
et al, 2016). Este padrdo de comunicacao é frequentemente utilizado por criancas que nao

desenvolveram a oralidade, comunicando com fraca intencionalidade e com um carater

—-10-
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mais funcional. Ha ainda um recurso inferior a elementos extralinguisticos, dada a auséncia

ou reduzida frequéncia com que apontam ou dirigem o olhar para comunicar (Lima, 2012).

Ainda assim, quanto a comunicacdo verbal, € possivel observar-se casos de
auséncia, défices ou normal desenvolvimento destas competéncias (Baren-Cohen, 2008).
Em casos de menor gravidade, é possivel que a crianca ndo apresente alteracdes no
discurso, diferindo do normal apenas na utilizacao e reciprocidade do mesmo (APA, 2013;
Wilmshurst, 2009). Em criancas que desenvolveram a oralidade, a utilizacdo da terceira
pessoa do singular (Jordan, 2000; Lima, 2012), a presenca de ecoldlias (Barthelémy et al,
2009; Frith, 1989; Lima, 2012; van Santen, Sproat e Hill, 2013), a inversdo (Barthelémy et
al, 2009; Klin, 2006), omisséo (Jordan, 2000) e/ou menor utilizacdo de pronomes (Shield,
Meier e Tager-Flusberg, 2015) sdo caracteristicas que podem ser observadas. Criancas
com PEA tém ainda dificuldade em percecionar o impacto e adequacdo da mensagem a
quem é dirigida (Lima, 2012), apresentando uma linguagem e compreensao literal (Jordan,
2000; Lima, 2012). Klin (2006) acrescenta que a entoacao e caracteristicas vocais podem
apresentar particularidades incomuns e h4 o uso de palavras e expressdes de modo
estereotipado e idiossincratico.

Quanto ao tipo e qualidade das relagbes sociais, este é um dominio
subdesenvolvido marcado pela tendéncia reduzida em partilhar gostos, sentimentos e
afetos (APA, 2013; Wilmshurts, 2009) e pela fraca reciprocidade social e emocional (APA,
2013; Frith, 1989: Wilmshurst, 2009). No que toca ao estabelecimento de relagbes, pode
observar-se auséncia, atipicidade ou pouco interesse na interagdo (APA, 2013), sendo que
muitas vezes esta pode ser realizada para usufruto préprio (e.g. fazer pedidos) (APA, 2013;
Jordan, 2000). A iniciacdo e/ou manutencgéo destas relacdes com a qualidade expectavel
pode assumir-se como um desafio assim como a partilha de brincadeiras e objetos, em
muito relacionada com os défices na atencado compartilhada (APA, 2013; Jordan, 2000). A
auséncia de resposta ao chamamento, uma desvalorizagéo e dificuldade na interpretacao
das intengdes comunicativas (Lima, 2012) e défices na imitacdo (APA, 2013; Edwards,

2014; Wilmshurt, 2009) sdo também caracteristicas passiveis de serem observadas.

Relativamente ao segundo dominio inicialmente referido, as limitagdes justificam-
se pela presenca de um discurso, acbes motoras e utilizacdo de objetos de forma
estereotipada (APA, 2013; Barthelémy et al, 2009; Frith, 1989; Jordan, 2000; Wilmshurst,
2009). A intolerancia e inflexibilidade & mudanga nas rotinas; o interesse excessivo e
limitado sobre coisas especificas e incomuns (APA; 2013; Barthelémy et al, 2009; Frith;

1989) bem como alteracdes no processamento sensorial sdo também tracos frequentes
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(APA, 2013; Tomcheck e Dunn, 2007). Neste campo, € comum observar-se casos de hipo
ou hipersensibilidades (APA; 2013; Barthelémy et al, 2009; Tomcheck e Dunn, 2007),
fixagcdo por estimulos sensoriais muito precisos (APA, 2013) ou ainda casos de baixa

responsividade, busca sensorial, sensibilidade tatil e/ou auditiva (Tomcheck e Dunn, 2007).

Ozonoff e Rogers (2003) referem gque a expressao destes sintomas tem tendéncia
a aumentar desde o nascimento, sobretudo as acdes repetidas e estereotipadas, atingindo
0 auge no periodo pré-escolar e podendo ser diagnosticada a partir dos dois e antes dos
trés anos. E a intensidade dos sintomas enquadrados na comunicac&o e interac&o social
e dos comportamentos, interesses ou atividades restritas e repetitivas que irdo definir a
gravidade deste diagnéstico (APA, 2013), incluindo-se assim num espetro alargado de
sinais, com uma grande variabilidade de expressédo individual (APA, 2013; Ozonoff e
Rogers, 2003) e ao longo da vida (Barthelémy et al, 2009), influenciada pelo estadio de
desenvolvimento, idade cronoldgica (IC), contexto e especificidades individuais (APA,
2013).

Assim, na atribuicdo deste diagndstico deve ter-se em conta o nivel de afecao das
areas supramencionadas, apresentando niveis de gravidade diferenciados que oscilam
entre 1 e 3, mediante o nivel de apoio necessario (APA, 2013). Da mesma forma que a
expressao comportamental é distinta de pessoa para pessoa, também as capacidades
cognitivas diferem, ao se oporem a casos de limitagdes cognitivas, exemplos de criangas
com niveis de inteligéncia elevados em areas restritas (Baren-Cohen, 2008; Barthelémy et
al, 2009; Jordan, 2000). Por isso, em complemento as competéncias linguisticas, a analise
das competéncias intelectuais do sujeito € um fator relevante na compreensdo deste

diagndstico e quadro clinico individual (APA, 2013).

2.2.2 Perturbacao de Hiperatividade e Défice de Atencao

A PHDA associam-se alteracdes neurofisioldgicas, nomeadamente a nivel do cerebelo,
ganglios de base (Castellanos et al, 2002; Taylor et al, 2004) e da ativacao do lobo pré-
frontal (Antunes, 2009; Castellanos et al, 2002). Esta € uma estrutura responsavel pela
producdo de dopamina, o neurotransmissor relacionado com a manutencdo da atencéo,
planeamento e controlo da impulsividade (Antunes, 2009). Contudo, existe ainda um
conjunto de fatores entre a genética e a hereditariedade que parece aumentar a

vulnerabilidade a este quadro (e.g.: pais com este diagndstico) (APA, 2013).

Hoje considera-se que a PHDA atinge entre 5 a 7% da populagdo, com maior

incidéncia no género masculino (Antunes, 2009; APA, 2013) e menor frequéncia na idade
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adulta (APA, 2013). Pensar neste diagndstico é reconhecer a existéncia de uma triade
sintomatica marcada pelo excesso de atividade motora, défice de atencao e pela presenca
de impulsividade (Antunes, 2009; APA, 2013; Rodrigues e Antunes, 2014).

A APA (2013) tem estabelecido um conjunto de critérios de diagnéstico que nos
indicam que se esta perante este quadro quando, pelo menos, 5 a 6 sintomas de
desatencao e/ou hiperatividade-impulsividade, mediante a idade, estdo presentes na vida
do sujeito e de um modo incompativel com o esperado para a idade, pelo menos nos
ultimos 6 meses; a presenca destes sinais € anterior aos 12 anos; 0s sintomas expressam-
se em dois ou mais contextos e com um impacto em varios dominios da vida do sujeito, e
estas caracteristicas ndo podem ser consequéncia ou surgir somente em concomitancia

com episadios de esquizofrenia, psicose ou outros problemas no ambito da salde mental.

Para Barkley (2015) e Rodrigues e Antunes (2014) o défice de atencéo reflete as
dificuldades de autorregulacdo e controlo inibitério. Esta € uma area marcada pela
dificuldade de inibicdo de estimulos desnecesséarios (Antunes, 2009; Costa, 2008;
Rodrigues e Antunes, 2014) e selecdo somente dos relevantes (Antunes, 2009) e em tomar
atencdo a mais do que um estimulo em simultaneo (Rodrigues e Antunes, 2014; Rodrigues
e Morato, 2001) e durante um periodo de tempo prolongado (Rodrigues e Antunes, 2014).
A pouca atengéo aos detalhes, a vulnerabilidade em n&o ouvir e/ou ndo seguir instru¢des
e a exigéncia na organizagdo e término de tarefas, sobretudo as escolares ou mais
prolongadas, sdo também sinais indicativos desta dificuldade (APA, 2013). Barkley (2015)
refere que a pouca persisténcia nesse tipo de tarefas pode ser explicada em parte pelas

dificuldades em se auto motivarem em atividades sem reforco direto, abandonando-as.

No que toca a impulsividade, esta é marcada pela dificuldade em pensar antes de
agir (Rodrigues e Antunes, 2014), planear agbes (Barkley, 2015) e prever consequéncias
(Barkley, 2015; Rodrigues e Morato, 2001), englobando comportamentos de intromissao
e/ou interrupcdo de conversas (APA, 2013; Rodrigues e Antunes, 2014), dificuldades em
esperar pela sua vez (APA, 2013; Barkley, 2015; Costa, 2008; Rodrigues e Morato, 2001)
e/ou em ouvir instrucdes até ao fim (Barkley, 2015). A capacidade em aguardar por algo
muito desejado é um desafio, levando a preferéncia por recompensas mais pequenas e

imediatas, do que recompensas maiores mas que exigem mais esforco (Barkley, 2015).

No que respeita a agitagcdo motora, esta corresponde a exibicdo de um conjunto de
movimentos, do ponto de vista motor ou vocal (Barkley, 2015), desnecessarios a tarefa
(Rodrigues e Antunes, 2014). Estes séo frequentemente observados em momentos que

implicam imobilidade corporal e/ou permanecer sentados, sendo igualmente comum a
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observacao de padrées ludicos marcados por agitacdo corporal consideravel (APA, 2013).
Embora seja uma componente imprescindivel neste diagnostico, Antunes (2009) considera

gque muitas vezes esta reflete a dificuldade da crianca em manter-se atenta e concentrada.

Assim, mediante o nimero de sintomas apresentados em cada elemento da triade,
pode estar-se perante uma forma de expressdo combinada, quando h4 a presenca de
sintomas de desatencéo e hiperatividade-impulsividade na intensidade acima mencionada;
uma forma de expresséao predominantemente desatenta ou predominantemente hiperativa-
impulsiva, quando apenas os sintomas de desatencdo ou hiperatividade-impulsividade,
respetivamente, preenchem os critérios supramencionados (APA, 2013).

Na dindmica social, situacdes de jogo, partilha e/ou cooperativas sédo problematicas,
muito por causa do seu comportamento impulsivo (Barkley, 2015). As dificuldades a este
nivel sdo comprovadas pelos estudos que indicam que criangcas com este diagndstico ou
sintomatologia sdo mais postas de parte pelos pares (e.g.: Capodieci, Crisci e Mammarella,
2018; Hoza et al, 2005), apresentando tendéncia para se auto centrarem e falarem sobre
si préprios, mesmo com pessoas acabadas de conhecer (Ronk, Hund e Landau, 2011).

A baixa resisténcia a frustracdo (Antunes, 2009; Rodrigues e Morato, 2001), a
autoestima reduzida (Dan e Raz, 2015; Harpin, Mazzone, Raynaud, Kahle e Hodgkins,
2016; Kita e Inoue, 2017) e uma crescente desmotivacgédo e dificuldades nas aprendizagens
escolares (Rodrigues e Morato, 2001), muito motivadas pelo défice de atencao (Rodrigues
e Antunes, 2014), podem ser caracteristicas encontradas. Por seu turno, a estas criancas
associam-se dificuldades em varias areas do funcionamento executivo, ligadas a memaria
de trabalho, controlo inibitério, tomada de deciséo, no¢cdo de tempo, mudancga de foco,
entre outros (Coghill, Seth e Matthews, 2014; Kofler et al, 2018).

Sendo importante considerar a possibilidade de existir comorbilidades com outros
guadros clinicos nos processos de avaliagéo, diagnostico e intervengéo (Dan e Raz, 2015;
Gordon-Lipkin, Marvin, Law e Lipkin, 2018; Reale et al, 2014), a PHDA parece associar-se
uma maior propensao para a sintomatologia ansiosa (e.g.: Antunes, 2009; Dan e Raz,
2015; Reale et al, 2014), a presenca de comportamentos de oposicdo e desafio (Reale et
al, 2014; Rodrigues e Antunes, 2014) e/ou comorbilidade com outras PD, como a PEA
(APA, 2013; Gordon-Lipkin et al, 2018) e/ou DA (APA, 2013; Reale et al, 2014).

2.2.3 Dificuldades de Aprendizagem Especificas

Samuel Kirk deu voz ao termo DA ao constatar que algumas criangas com inteligéncia na

média ou acima dela evidenciavam dificuldades nas aprendizagens (Kirk, Gallagher,
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Anastasiow e Colleman, 1997). Na tentativa de uma melhor compreenséo deste conceito,
Correia (2011) tem procurado apresentar uma definicdo que relna consenso cientifico,
adicionando ao conceito de DA o termo especificas: Dificuldades de Aprendizagem

Especificas.

Hoje esta € uma entidade clinica que se acredita ser causada por modificacbes
neuroldgicas (APA, 2013; Correia, 2011; Cortiella e Horowitz, 2014; Cruz, 2009) e a qual
se associam padrdes de processamento de informacéo alterados, com impacto em pelo
menos uma das areas de aprendizagem (e.g.: leitura, escrita, matematica) (Correia, 2011;
Cortiella e Horowitz, 2014). Fonseca (2005a) reitera esta visdo mencionando que essa
alteracao podera desencadear uma DAE, que néo serd o reflexo de lesbes cerebrais mas
sim de atipicidades e vulnerabilidades cerebrais que conduzem a esta problemética.

Atualmente, ndo existem certezas quanto a incidéncia das DAE no Sistema
Educativo Portugués, embora se estime que entre 5% a 10% das criancas inseridas nesse
Sistema fagam parte desse grupo (Correia, 2011).

Todavia, quando se procura definir este quadro clinico, € de realcar o consenso
existente quanto a importancia do conceito de discrepancia académica, relacionada com a
dissincronia entre o Quociente Intelectual (Ql), que ndo esti afetado, e o desempenho
académico, que néo é o esperado (Correia, 2011; Fletcher, Lyon, Fuchs e Barnes, 2007,
Fonseca, 2005a). Tem-se ainda considerado que compreender as DAE implica que o seu
surgimento nao seja explicado por problemas sensoriais e motores; défices intelectuais;
perturbagbes emocionais ou influéncias ambientais (e.g.: dispedagogia) (APA, 2013;
Correia, 2011; Fletcher et al, 2007; Fonseca, 2005a;), admitindo-se o carater vitalicio desta
probleméatica (APA, 2013; Correia, 2011; Hallahan, Lloyd, Kauffman, Weiss e Martinez,

2005), embora com uma expressao e intensificacao variavel ao longo da vida (APA, 2013).

A APA (2013) tem-se dedicado a definicdo de critérios para a atribuicdo deste
diagndstico, englobando a presenca de pelo menos um de 6 sintomas, no minimo durante
6 meses e que afetem as habilidades de leitura, escrita, ortografia e/ou matemética; estas
dificuldades devem surgir com um padrdo de desenvolvimento inferior ao esperado para a
idade; a sua emergéncia acontece preferencialmente em idade escolar, podendo
identificar-se em fases mais tardias, e a presenca das mesmas ndo pode ser explicada por

outras situacdes clinicas, acima mencionadas.

Assim, consoante a area académica em que se expressam, estas dificuldades
podem assumir nomenclaturas e sintomatologias distintas. Quando afetas a matematica,

designam-se de discalculia e sdo marcadas por um fraco sentido de nimero, dificuldades
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na memorizacao e rechamada de dados aritméticos (APA, 2013), um calculo pouco fluente,
um raciocinio pouco preciso, limitacdes na resolucao de problemas (APA, 2013; Cortiella
e Horowitz, 2014; Fletcher et al, 2007) e dificuldades na realizacdo de estimativas e/ou
contagem de dinheiro (Cortiella e Horowitz, 2014). Quando os prejuizos sdo sentidos na
leitura, as dificuldades intitulam-se de dislexia (APA, 2013; Cruz, 2009) e sdo a DAE mais
comum (Cortiella e Horowitz, 2014). Nestes casos a velocidade, fluidez, precisdo e
compreensao leitora sdo as principais areas comprometidas (APA, 2013; Cortiella e
Horowitz, 2014). E igualmente comum a existéncia de dificuldades de consciéncia
fonologica (Cortiella e Horowitz, 2014; Hallahan et al, 2005) ou no campo sintatico e
semantico (Hallahan et al, 2005). Ja casos de disgrafia e disortografia surgem associados
a escrita, com prejuizo em tarefas de cariz ortografico, gramatical, de pontuacéo e no
proprio planeamento e redacao textual (APA, 2013). A disgrafia afeta principalmente o
planeamento e padrbes motores envolvidos na escrita (Cruz, 2011), com dificuldades
expressas na postura e qualidade da pinc¢a; respostas de evitamento e/ou morosidade
associados a escrita bem como lacunas na qualidade caligréfica, distor¢ées na forma das
letras e na organizacéo espacial do texto na folha (Cortiella e Horowitz, 2014; Hallahan et
al, 2005). JA a disortografia afeta essencialmente competéncias ortograficas e de
codificagdo bem como o dominio da composi¢éo, associado a formulagéo da ideia e a sua

transferéncia para o papel através do ato de escrever (Cruz, 2011; Fletcher et al, 2007).

Contudo, néo se deve olhar para este diagnéstico isoladamente, pois, embora
apenas seja atribuido em idade escolar, um conjunto de sinais pode emergir em idade pré-
escolar e/ou em comorbilidade com este diagndstico (APA, 2013), nomeadamente
dificuldades a nivel executivo (atencéo, planeamento, memdria, estratégia...) (APA, 2013;
Cortiella e Horowitz, 2014), dificuldades linguisticas e/ou motoras e a comorbilidade com
outras PD (e.g.: PEA, Perturbagtes Especificas da linguagem, PHDA) ou probleméticas do

campo da saude mental (e.g.: ansiedade, depressao, bipolaridade) (APA, 2013).

2.3 Sindromes Geneéticas: Trissomia 21 e Sindrome de
Klinefelter

2.3.1 Trissomia 21: Caracterizacao, Etiologia e Incidéncia

A T21 é uma sindrome genética (Fidler, Most e Philofsky, 2009; Ruparelia e Mobley, 2015),
caracterizada por uma alteracdo cromossémica designada de aneuploidia (Ruparelia e
Mobley, 2015). Neste caso, existem modificagbes cromossomicas no par 21, conducentes
a adicao de uma copia extra do cromossoma 21 (C21) (Gardiner et al, 2010; Mégarbané et
al, 2009; Ruparelia e Mobley, 2015).
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Embora se saiba que esta € a principal causa de 95% dos casos deste quadro
(Daunhauer e Fidler, 2011; Ruparelia e Mobley, 2015), os restantes parecem advir de
outras alteracbes cromossOmicas particulares, nomeadamente por translocacdo de
material genético entre o C21 e outro cromossoma distinto ou por quadros de mosaicismo,
menos comuns e distintos do padrao tipico pelo acréscimo do C21 num conjunto de células
e ausente noutras (Daunhauer e Fidler, 2011). Esta é uma sindrome que afeta 1 em cada
700 nascimentos (Mégarbané et al, 2009), embora em Portugal ndo existam dados
conclusivos quanto a sua incidéncia (Palha, 2005). Contudo, estima-se que, por ano, entre
100 a 120 criangas portuguesas nas¢am com este diagnostico e que este afete entre 12000
a 15000 individuos (Palha, 2005).

Esta sindrome genética, conhecida como a principal causa das DID?* (Fidler e Nadel,
2007; Mégarbané et al, 2009; Ruparelia e Mobley, 2015) ao representar 15% desse grupo
clinico (Ruparelia e Mobley, 2015), tem origem em fases primordiais onde erros na ndo
disjuncdo durante a meiose conduzem a desajustes na quantidade de cromossomas
(Moreira e Gusmao, 2002; Ruparelia e Mobley, 2015). E este desajuste no cariétipo
humano e modificagbes cromossomicas subjacentes (Gardiner et al, 2010; Ruparelia e
Mobley, 2015), aliadas a um conjunto de condigfes extrinsecas e contextuais (Gardiner et
al, 2010), que conduzem a uma expressao exacerbada e atipica de muitos outros genes
(Mégarbané et al, 2009; Ruparelia e Mobley, 2015) responsaveis pelas caracteristicas
deste quadro (Gardiner et al, 2010; Mégarbané et al, 2009). A estes fenétipos reconhece-
se uma grande variabilidade individual (Fidler et al, 2009), quer na intensidade como na

frequéncia (Gardiner et al, 2010), dando-se de seguida uma maior atencdo a sua analise.

2.3.2 Caracteristicas Fenotipicas presentes na Trissomia 21

As dificuldades no desenvolvimento em sujeitos com T21 dé&o sinais desde as idades mais
precoces (Fidler, Hepburn, Mankin e Rogers, 2005; Fidler, Hepburn e Rogers, 2006;
Marchal et al, 2016), assumindo posteriormente um carater preponderante no

funcionamento e desenvolvimento em idades mais tardias (Marchal et al, 2016).

Do ponto de vista fisico, existe um conjunto de caracteristicas morfolégicas comuns
a sujeitos com este diagndstico. Exemplo disso sdo a dismorfia facial, marcada por uma

face aplanada e lingua saliente (Rooper e Reeves, 2006); altera¢des na estrutura musculo

Dificuldade caracterizada pela presenca de limitagBes intelectuais e no comportamento adaptativo,
mais concretamente nas habilidades concetuais, sociais e praticas, devendo o seu diagndstico ser
realizado até aos 18 anos (Luckasson et al, 2002; Schalok et al, 2010).
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esquelética, com a apresentacdo de um perfil tendencialmente hipoténico (Martinez e
Garcia, 2008; Rooper e Reeves, 2006; Ruparelia e Mobley, 2015); uma estatura corporal
reduzida, acompanhada de uma musculatura pouco desenvolvida e de membros
superiores (MS) e membros inferiores (MI) com um comprimento inferior ao expectavel
(Martinez e Garcia, 2008; Rooper e Reeves, 2006); Ml preferencialmente em abducédo, com
rotacdo externa e flexao do joelho; insuficiente estabilidade articulatéria; laxidao ligamentar

(Martinez e Garcia, 2008) e reducao do tamanho cerebral (Roper e Reeves, 2006).

No geral, o seu desenvolvimento motor € marcado pela aquisi¢do dos principais
marcos em fases mais tardias, em relacdo ao DT (Martinez e Garcia, 2008). Neste dominio,
a hipotonia muscular parece ser preponderante na definicdo da idade de aquisicdo da
marcha (Martinez e Garcia, 2008), marcada por uma base de sustentagéo alargada e uma
insuficiente sincronizagao entre os MS e MI (Abéllan e Vicente, 2002). Varios autores tém
reportado estes atrasos na aquisicdo e sucesso no desempenho das habilidades
psicomotoras (e.g.: Abéllan e Vicente, 2002; Fidler et al, 2005; Fidler et al, 2006; van
Gameren-Oosterom et al, 2011), ao encontrarem-se indicacdes de atrasos significativos
no seu desenvolvimento em comparacdo com os pares com DT (e.g.: Fidler et al, 2005;
Fidler et al, 2006; van Gameren-Oosterom et al, 2011). Contudo, a intensidade dessa
discrepancia parece ser variavel, oscilando entre dois a cinco anos abaixo da média no
estudo de van Gameren-Oosterom et al (2011), e entre géneros, com uma progressao mais
favoravel para sujeitos do género feminino (Marchal et al, 2016; van Gameren-Oosterom
et al, 2011).

Neste campo, séo registadas modificacdes no equilibrio estatico e dinamico
(Abéllan e Vicente, 2002; Marchal et al, 2016), algo que Martinez e Garcia (2008) associam
a laxidao ligamentar. Dificuldades na motricidade global sdo também indiciadas (Fidler et
al, 2005; Fidler et al, 2006; Martinez e Garcia, 2008; van Gameren-Oosterom et al, 2011),
nomeadamente em tarefas de coordenacdo oculomanual, pela dificuldade na gestao e
adequacédo do lancamento e pela auséncia de antecipacdo e preparacao corporal para a
sua rececao (Abéllan e Vicente, 2002; Fidler et al, 2005). Estas dificuldades sao também
justificadas pela apresentacéo de uma postura corporal inativada (Abellan e Vicente, 2002)
e/ou ajustes posturais pouco diversificados ou ineficientes (Fidler et al, 2005).Também a
motricidade fina é indicada como uma area de dificuldade, nomeadamente na dissociacéo
digital e pega de objetos de dimensfes reduzidas (Abéllan e Vicente, 2002), tarefas de
enfiamentos (Fidler et al, 2005; Marchal et al, 2016) e coordenacéo visuomotora (Marchal

et al, 2016), influenciando parte da autonomia individual (Fidler et al, 2005).
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Paralelamente, a cognicdo e as habilidades linguisticas sdo dominios com
percursos de desenvolvimento distintos do esperado. Na linguagem, observa-se uma
disparidade entre as competéncias de comunicac¢ao recetivas e expressivas, com maiores
dificuldades na linguagem expressiva (Fidler, 2005; Fidler et al, 2006; Fidler e Nadel, 2007).
Em oposicado, o recurso precoce a gestos para comunicar, constitui-se como uma area em
que estes individuos sdo mais eficientes (Fidler, 2005; Fidler et al, 2009). Estes dados vao
ao encontro do trabalho de Vanvuchelen, Feys e Weerdt (2011) que, ao estudarem
criancas em idade pré-escolar com T21 e DT, se referem ao primeiro grupo como “good-
imitator and poor-talker” ao verificarem que as habilidades de imitagdo se sobrepunham as
competéncias linguisticas expressivas e recetivas, concetualizando a imitagdo como area
forte e com padrao similar aos pares com DT. Esta indicagdo da imitacdo como area forte
vem complementar a inclusao da linguagem recetiva neste dominio (Fidler et al, 2006). Por
outro lado, Polisenska e Kapalkovéa (2014), ao compararem sujeitos com T21, perturbagéo
da linguagem e pares com DT, verificaram que, independentemente do grupo, a aquisicao
da quantidade e categoria (objetos, a¢cfes, pessoas ou animais) de palavras foi similar aos
pares com DT. J&a a indicacao da sintaxe, articulacao e consciéncia fonol6gica como areas
vulneraveis sdo um dos resultados da revisao sistematica de Grieco, Pulsifer, Seligsohn,
Skotko e Schwartz (2015). Quanto a compreensdo, esta € superior para homes e menor
para verbos, adjetivos (Loveall, Channell, Phillips, Abbeduto e Conners, 2016) ou frases

constituidas por um maior nimero de elementos (Witecy e Penke, 2017).

Por outro lado, no dominio cognitivo, encontram-se perfis variaveis (Lott e
Dierssen, 2010; Roper e Reeves, 2006) e heterogéneos (Lee et al, 2015), tanto do ponto
de vista da severidade da afecao intelectual como na tipologia de competéncias cognitivas
afetadas (Lott e Dierssen, 2010; Roper e Reeves, 2006). Ainda assim, Lee et al (2015)
recolheram dados que indicam a tendéncia para a estabilizagdo deste perfil de dificuldades
a medida que a idade avanca até aos 18 anos, embora tenham observado a auséncia de

mudancas significativas nesse perfil quando o acréscimo e efeito da idade € monitorizado.

Deste modo, das varias investigacdes que contrapdem individuos com DT e sujeitos
com T21, verifica-se que quando competéncias como a memoria verbal a curto prazo e de
trabalho sdo avaliadas (Carney et al, 2013; Frenkel e Bourdin, 2009; Godfrey e Lee, 2018;
Lanfranchi, Jerman, Dal Pont, Alberti e Vianello, 2010), piores resultados sdo encontrados
para o grupo clinico. Godfrey e Lee (2018), na sua revisao sistematica relativa a memoaria
de individuos com T21 ao longo da vida, verificaram que na meméria a longo prazo, em
idade escolar e adolescéncia, os resultados séo inferiores aos pares com DT e com

tendéncia a piorar com o avancar da idade e inicio da adultez. Quando o alvo de atencdo
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foram as habilidades de memaria néo verbal, os resultados parecem divergir. Nao s6 ndo
se encontram diferencas significativas na memoaria de curto prazo espacio sequencial entre
ambos os grupos (Carretti, Lanfranchi e Mammarella, 2013; Frenkel e Bourdin, 2009) como
na mem©ria a curto prazo visual sujeitos com T21 apresentam um desempenho similar aos
pares da mesma faixa etaria e com DT (Frenkel e Bourdin, 2009). Este perfil heterogéneo
é refor¢cado pelos piores resultados na memoria a curto prazo que envolva o dominio verbal,
em detrimento de provas em que as areas visuoespaciais e memoria ndo verbal se incluem
(Carney et al, 2013; Costanzo et al, 2013; Godfrey e Lee, 2015; Grieco et al, 2015). Esta
memoria ndo verbal (Grieco et al, 2015), aleada ao processamento visual (Fidler et al,
2009), constituem-se como areas fortes do seu perfil cognitivo. Ainda assim, estudos que
avaliaram fungbOes visuais e percetivas neste grupo identificam dificuldades de
discriminagao visual (e.g.: distingdo de orientacdes espaciais diferentes; confuséo entre
formas semelhantes) (Vicari, Bellucci e Carlesimo, 2006; Wan, Chiang, Chen, Wang e
Wuang, 2015).

Outras fungdes executivas tém sido avaliadas, identificando-se piores resultados na
atencdo sustentada (Lanfranchi et al, 2010), em &reas que impliquem planeamento e
organizacdo (Daunhauer et al, 2014; Lanfranchi et al, 2010; Lee et al, 2015) e no controlo
inibitério (Costanzo et al, 2013; Lanfranchi et al, 2010), sendo o nivel de afe¢éo desta Ultima
competéncia superior para quadros de DID mais severos (Freeman, Gray, Taffe e Cornish,
2016). Na atencéo sustentada, o desempenho é superior quando o estimulo é visual e ndo
auditivo, associado a uma maior eficacia no foco sobre a tarefa e inibicdo de estimulos

distrateis (Faught, Conners e Himmelberger, 2016; Trezise, Gray e Sheppard, 2008).

Por ultimo, é no dominio socioemocional que algumas das areas fortes deste grupo
também se encontram, nomeadamente no que a socializagéo e rela¢des interpessoais diz
respeito (Fidler, 2005; Grieco et al, 2015; Marchal et al, 2016). Esta é uma observagéo
visivel precocemente ao encontrar-se no estudo de Fidler et al (2006) resultados superiores
no campo da socializacdo para criancas com T21 em comparacdo com outras PD,
indicando-a como um fator diferenciador neste diagndstico. A elevada responsividade, o
interesse pela interacdo (Grieco et al, 2015) e a expressdo de emocdes positivas com

expressoes faciais variadas (Fidler, 2005) sao caracteristicas igualmente favoraveis.

2.3.3 A aprendizagem na Trissomia 21

Hoje sabe-se que pessoas com T21 conseguem aprender ainda que o possam fazer a um
ritmo lento e inferior ao desejado e o0s objetivos de aprendizagem tenham de ser

reajustados na quantidade e tipologia assim como no modo de apresentacédo dos materiais

—-20-



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

(Troncoso e Del Cerro, 2004). Estes autores defendem objetivos funcionais e relevantes
para o sujeito, uma visdo que vai ao encontro dos curriculos académicos funcionais
defendidos para alunos com dificuldades nas aprendizagens de niveis distintos (Brown et
al, 1979; Miller e Fenty, 2008). Esta é uma abordagem que enfatiza que as competéncias
trabalhadas sejam Uteis para a vida atual e futura e requeridas de modo frequente nos
contextos em que o sujeito atua (e.g.: casa, escola, trabalho e/ou comunidade), garantindo

um desempenho de sucesso e em autonomia (Brown et al, 1979; Miller e Fenty, 2008).

O entendimento do perfil cognitivo deste grupo surge como um importante
orientador no campo educativo e terapéutico. Esta ideia é particularizada ao reconhecer-
se 0 processamento visual como area forte, em detrimento do processamento auditivo e
verbal (Fidler e Nadel, 2007; Fidler et al, 2009; Grieco et al, 2015) e dos défices
encontrados na memoria de trabalho (Daunhauer e Fidler, 2011). Por isso, reconhece-se
a pertinéncia de na aprendizagem a instrucéo e apresentacao da tarefa ser feita apostando
no complemento das instru¢des verbais com pistas visuais (Fidler e Nadel, 2007; Fidler et
al, 2009) e/ou escritas (Daunhauer e Fidler, 2011). Reconhece-se também que métodos
de aprendizagem apoiados exclusivamente em estratégias verbais e de processamento
auditivo sdo menos eficazes para este grupo clinico e que as respostas gestuais e motoras
devem ser privilegiadas em assuncao as indicagdes verbais (Troncoso e Del Cerro, 2004).
O recurso a diferentes fontes de informacdo sensorial na apresentacdo e resolugédo das

tarefas sao igualmente uma abordagem promotora de sucesso (Grieco et al, 2015).

Por outro lado, ressalva-se a potencializacdo da interacdo social como um fator
motivacional complementar (Fidler et al, 2009), ao que se associam resultados mais
positivos (Grieco et al, 2015), e a importancia de serem providenciadas experiéncias de

sucesso como fator de adeséo e motivagao (Fidler et al, 2005; Troncoso e Del Cerro, 2004).

Fidler e Nadel (2007) referem que, embora pessoas com T21 tenham
potencialidades para adquirir novas competéncias, muitas vezes essa aquisicdo € mantida
durante um curto espaco de tempo. Este padrdo de aprendizagem reforca a relevancia da
repeticdo e revisao de contetdos, de modo a garantir a aquisicdo das aprendizagens e a
contrariar a tendéncia da instabilidade e inconsisténcia da aquisicdo de competéncias
(Fidler e Nadel, 2007; Troncoso e Del Cerro, 2004). E a generalizacdo ao contexto do
sujeito que ira dar relevancia ao que é trabalhado em sessédo, sendo a mesma conseguida
através da providenciacdo de oportunidades de aplicacdo dessas competéncias noutros

contextos do dia a dia do individuo (Troncoso e Del Cerro, 2004).
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2.3.4 A aprendizagem na Trissomia 21: Leitura e Escrita

As crencas associadas a possibilidade de aquisicao de competéncias leitoras por sujeitos
com T21 tém-se modificado (Cleave, Bird e Bourassa, 2011; Troncoso e Del Cerro, 2004),
nomeadamente pela existéncia de investigacdes que indicam que os niveis de leitura
atingidos sé@o similares e/ou proximos dos pares com DT (e.g.: Bird e Buckley, 2012;
Lemons e Fuchs, 2010a; Roch e Levorato, 2009). Embora a sua aquisi¢cao possa decorrer
de modo mais lento (Hulme et al, 2012; Lemons e Fuchs, 2010a) e/ou por metodologias
distintas, os estadios de desenvolvimento parecem ser similares aos dos pares com DT
(Bird e Buckley, 2002). Ratz (2013) suporta esta informacdo ao verificar que, entre a
amostra avaliada (n=190), 49,4% dos individuos com T21 apresentaram, de acordo com o

modelo de desenvolvimento de leitura de Frith (1985)?, uma leitura no nivel alfabético.

Embora necessite de um estudo mais aprofundado (Lemons e Fuchs, 2010b), a
investigac@o sobre a eficacia da intervengédo na promocéao de habilidades de consciéncia
fonoldgica junto deste grupo tém demonstrado melhorias na identificacdo de letras do
alfabeto, associagéo grafema-fonema, segmentacdo e combinagéo fonémica, entre outras
(e.g.: Burgoyne et al, 2012; Cologon, Cupples e Wyver, 2011; Colozzo, McKeil, Petersen e
Szabo, 2016; Cupples e lacono, 2002; Goetz et al, 2008; Lemons e Fuchs, 2010a). Ainda
assim, o dominio destas competéncias parece ser inferior aos pares com DT (Hulme et al,
2012; Lemons e Fuchs, 2010b) e os resultados néo sao lineares para todos o0s sujeitos com
este diagndstico, observando-se uma heterogeneidade na eficacia da intervencao e no

nivel de competéncias individualmente atingidas neste campo (Lemons e Fuchs, 2010b).

Em oposicéo, a leitura de palavras como um todo parece ser uma éarea forte e
facilitadora na aprendizagem da leitura junto deste grupo (Ratz, 2013; Roch e Levorato,
2009), ndo fosse a memodria visual ja mencionada como uma das suas areas fortes. Neste
caso, as palavras sao aprendidas e memorizadas como imagens (Ratz, 2013), motivo pelo

qgual, a semelhanca de outros sujeitos com DID, individuos com T21 sejam ensinados a ler

2 O Modelo de Desenvolvimento de Leitura de Frith (1985) defende que a aprendizagem da
leitura se desenvolve por trés estadios distintos: logogréafico, alfabético e ortografico. No estadio
logogréfico, a crianga consegue reconhecer facilimente palavras familiares a partir das suas
caracteristicas graficas e contextuais, negligenciando a componente fonol6égica. No estadio
alfabético, a leitura é feita através da identificacéo dos grafemas e associagdo ao respetivo fonema,
assumindo as habilidades fonolégicas e de descodificagdo uma particular importancia. No Gltimo
estadio, observa-se um recurso frequente a unidades ortogréaficas para a realizagao da leitura.
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através de métodos que enfatizam a aprendizagem global da palavra (Snowling, Nash e
Henderson, 2008).

Estas abordagens aparentemente distintas, conduzem-nos a dois métodos de
ensino de leitura diferentes - métodos fénicos ou sintéticos e os métodos globais ou
analiticos — que, apesar de serem 0s que rednem maior consenso, continuam a gerar
alguma controvérsia por defenderem abordagens opostas (Cruz, 2007). Os métodos
fénicos defendem que, inicialmente, o sujeito seja dotado de habilidades de descodificacédo
e consciéncia fonolégica que lhe permitam ler através do conhecimento dos grafemas e
associacao ao respetivo fonema (Cruz, 2007; Viana, 2002). Em oposi¢cdo ao método a
seguir apresentado, este progride da parte (grafema) para o todo (palavra), iniciando pelo
ensino de todas as letras para que a partir delas se criem silabas e, posteriormente,
palavras com significado, terminando na leitura e compreenséo textual (Cruz, 2007).

Ja no método global ou analitico, a descodificacéo de palavras € feita como um todo
e privilegiando a informagéo visual, favorecendo assim a via visual, direta ou Iéxica, que
permite o acesso ha relacédo entre o significado da mensagem lida e a sua representacdo
grafica, por meio da memoéria global de palavras (Cruz, 2007). Nestes métodos, a
progressao é feita do todo (palavras) para as partes (letras) (Cruz, 2007; Viana, 2002),
iniciando-se em estruturas mais complexas mas mais signiticativas (Viana, 2002). Assim,
estes tém inicio na leitura de palavras ou frases, sendo a aprendizagem das letras e
associacao fonémica uma etapa mais tardia. Esta progresséo respeita um conjunto de
etapas orientadoras: percecao global da palavra, aliada a sua representacéo escrita; leitura
da palavra; subdivisdo da palavra em silabas; criagdo de novas palavras a partir de silabas

ja identificadas e, por ultimo, juncéo de palavras em frases (Cruz, 2007).

Assim, no que a T21 diz respeito, apesar de parecer existir uma maior facilidade na
aprendizagem de palavras de modo global e ndo através das habilidades de descodifica¢éo
fonologica (Snowling et al, 2008), véarios autores defendem uma aprendizagem da leitura
baseada em abordagens mistas (e.g.: Colozzo et al, 2016; Cupples e lacono, 2002; Goetz
et al, 2008; Snowling et al, 2008). Essa visdo complementar é defendida por se considerar
gue, perante um uso exclusivo do método global, a generalizacdo das competéncias
aprendidas para a leitura de palavras novas (Alberto, Waugh e Fredrick, 2010; Cupples e
lacono, 2002; Snowling et al, 2008) e/ou aquisi¢ao do total dominio da leitura (Cleave et al,
2011; Ratz, 2013) é dificultada. Contudo, o reconhecimento visual de palavras parece ser
um elemento basilar nas fases iniciais de aprendizagem (Cruz, 2007), considerado como

um pré-requisito a insercdo de métodos de cariz mais fonolégico (Lemons e Fuchs, 2010a).
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Ainda assim, os défices na compreensdao verbal deste grupo limitam e tém impacto
na compreensao leitora. Neste dominio, sujeitos com T21 apresentam uma melhor
compreensao leitora (i.e., em tarefas que impliguem a leitura e compreensao de textos) do
que compreenséo auditiva (i.e. compreensao de textos ouvidos), devido a maior solicitacdo
da meméria de trabalho, assim como uma compreenséo textual superior a capacidade de
producdo (Roch e Levorato, 2009). A area lexical e seméntica parecem ser areas fortes,
contrariamente ao dominio fonolégico e morfossintatico (Roch e Levorato, 2009). Apesar
disso, é reconhecido o impacto das habilidades linguisticas ao funcionarem como um
preditor da aquisicdo e desenvolvimento de habilidades fonolégicas (Hulme et al, 2012) e,

consequentemente, das competéncias leitoras (Colozzo et al, 2016; Hulme et al, 2012).

Quanto a escrita, a sua aprendizagem parece ser mais complexa do que a da
leitura. Contudo, para individuos mais velhos considera-se relevante que a aprendizagem
destas competéncias seja simultdnea (Troncoso e Del Cerro, 2004). A crescente atencao
dada a esta area indica-nos que a aquisi¢cdo da escrita neste grupo ndo se trata de um
caso de défice mas de um atraso na sua aquisicdo e desenvolvimento em relacdo aos
pares com DT (Moy, Tardif e Tsao, 2016; Tsao, Fartoukh e Barbier, 2011; Tsao, Moy, Velay,
Carvalho e Tardif, 2017) que, apesar de seguir etapas semelhantes (Raphaele e Melier,

2005; Tsao et al, 2017), se processa a um ritmo mais lento (Raphaele e Melier, 2005).

Estes resultados vao ao encontro da complexidade que se reconhece ao processo
de escrita ao implicar o dominio da direc&o, controlo inibitério do movimento e forma dos
grafemas; a gestao na unido, tamanho e espacamento dos mesmos bem como a execugao
de grafismos simples (Troncoso e Del Cerro, 2004). Moy et al (2016) acrescentam que a
qualidade e velocidade de escrita sdo fortemente influenciadas pela destreza manual,
integragdo visuomotora e preciséo, identificando a coordenagdo motora fina como o

elemento com maior impacto (cerca de 63%) na qualidade desta tarefa.

Apesar da heterogeneidade entre sujeitos com T21 (Tsao et al, 2011), Troncoso e
Del Cerro (2004) mencionam a anatomia da mao (larga, dedos pequenos, auséncia de uma
das falanges do mindinho) e a hipotonia a ela associada como dois fatores com impacto

significativo na preenséo e pressédo exercida com o lapis durante a escrita.

Quando comparados com os pares com DT e mesma IC, a investigacdo tem
indicado similaridades e disparidades. Por um lado, estudos indicam que a pressao
exercida na escrita parece nao diferir dos pares com DT e mesma IC (Tsao et al, 2017).
Por outro, o ritmo de escrita € inferior para sujeitos com T21 (Tsao et al, 2011; Tsao et al,

2017) e sao identificadas diferencas na qualidade e organizacéo espacial, nomeadamente
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no tamanho das letras (Tsao et al, 2011; Tsao et al, 2017), que parece ser superior (Tsao
et al, 2017) e constante mas indiferenciado entre elas (Tsao et al, 2011); na forma das
letras; no seu espacamento; inclinacdo e alinhamento (Tsao et al, 2011). Contudo, se
comparados com pares com a mesma idade desenvolvimental (ID), a velocidade de
reproducéo e legibilidade dos sujeitos com T21 ndo se afastam de modo consideravel das
reproducdes dos pares, encontrando-se dentro do esperado (Tsao et al, 2011; Tsao et al,
2017). Ainda assim, constata-se a possibilidade de sujeitos com este quadro reproduzirem
textos com legibilidade e qualidade satisfatéria (Tsao et al, 2011), acreditando-se que a
gqualidade da escrita parece aumentar na mesma medida que a IC aumenta e com o

acréscimo das experiéncias e maturacao percetivomotora (Moy et al, 2016).

Relativamente ao processo de aprendizagem, Troncoso e Del Cerro (2004) referem
gque, aquando o ensino da escrita, este deve iniciar-se pela reproducéo dos tracados mais
basicos mesmo que estes ndao tenham um significado subjacente. Posteriormente, deve
dar-se enfoque a aprendizagem do desenho das letras com uma complexidade cada vez
maior, seguida da juncéo das mesmas para formar silabas e palavras. Deve ainda reforcar-
se a associagdo da palavra escrita ao significado a ela associado (Troncoso e Del Cerro,
2004). Dados de programas de intervengdo comprovam também que tarefas que envolvam
a exploragdo manual em oposigdo ao papel e caneta sdo mais atrativas e favorecem um

maior envolvimento dos sujeitos com T21 nas atividades de escrita (Patton e Hutton, 2017).

2.3.5 A aprendizagem na Trissomia 21: Matematica

A matematica, enquanto ciéncia, engloba trés areas distintas: a aritmética, a algebra e a
geometria, ainda que a aritmética pareca ser a base para o desenvolvimento e evolugao
de competéncias matematicas futuras, englobando habilidades ligadas ao sentido de
namero, a realizacdo de operagdes ou célculos e a resolucao de problemas (Cruz, 2009).

E ao sentido de nimero que se atribui uma particular importancia para o sucesso
das aprendizagens matematicas desde as idades mais precoces (e.g.: Aunola, Leskinen,
Lerkkanen e Nurmi, 2004; Dyson, Jordan e Glutting, 2013; Jordan, Kaplan, Locuniak, e
Ramineni, 2007). Sabe-se que este é um fator preditivo do desempenho matematico nos
primeiros anos de escolaridade, ao explicar entre 12 (Jordan, Glutting, Raminani e Watkins,
2010) a 66% da variacdo do desempenho nesta area (Jordan et al, 2007). Por isso, pensar
no dominio desta competéncia € refletir sobre o conhecimento de habilidades relacionadas
com o subitizing (capacidade de representar com os dedos quantidades representativas de
pequenos conjuntos, sem contar) (Shumway, 2011); o reconhecimento de

magnitudes/quantidades; as competéncias de contagem (Cruz, 1999; Shumway, 2011); a
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inclusédo hierarquica (nUmeros maiores sdo formados por nimeros menores); a relacdo
parte todo (e.g.: o numero 6 é formado pela adicdo de um valor ao nimero cinco); a
conservacao (reconhecimento que a quantidade total de um conjunto € constante mesmo
gque a disposicao dos elementos seja alterada - Piaget e Szeminska, 1971) e a seriacéo
(capacidade de organizar e ordenar elementos com base numa caracteristica que

possibilite a sua diferenciacéo - Piaget e Szeminska, 1971) (Cruz, 1999; Lerner, 2003).

Apesar da sua relevancia, a atencao dada as habilidades numéricas e matematicas
em pessoas com T21 é insuficiente e pouco aprofundada (Gaunt, Moni e Jobling, 2012;
Nye, Fluck e Buckley, 2001, Sella, Lanfranchi e Zorzi, 2013), reconhecendo-se a existéncia
de uma grande heterogeneidade na apropriacdo destas competéncias (Hughes, 2006).

A investigacdo demonstra a existéncia de similaridades entre sujeitos com T21 e/ou
sujeitos com DID e pares com DT e a mesma ID na realizacdo de estimativas huma linha
numérica de 1 a 10 (Lanfranchi, Berteletti, Torrisi, Vianello e Zorzi, 2015b); na leitura e
escrita numérica (Lanfranchi et al, 2015b), ainda que se reconheca a dificuldade da
aquisicao desta competéncia entre 0 11 e 0 19 por ndo seguir uma sequéncia logica e
regular de nomeacgado como a que acontece para numeros mais elevados (Buckley, 2003;
Fuson et al, 1997) e na discriminacdo e comparacdo numérica e/ou de quantidades (Abreu-
Mendonza e Arias-Trejo, 2015; Brankaer, Ghesquiére e Smedt, 2011; Camos, 2009; Sella
et al, 2013). Contudo, esta comparacdo numérica e/ou de quantidades é de dificuldade
superior quando a quantidade de itens ou nimeros apresentados sdo muito proximos (até
4) (Camos, 2009; Paterson, Girelli, Butterworth e Karmiloff-Smith, 2006; Sella et al, 2013).

Em complemento as caracteristicas acima mencionadas, também as habilidades
de contagem neste grupo tém sido alvo de interesse cientifico. Gallistel e Gelman (1992)
referem que o total dominio desta componente somente é adquirido quando 0s cinco
principios sdo compreendidos e corretamente utilizados, nomeadamente o principio da
ordem estavel, relacionado com a manutencdo de uma ordem de contagem coerente; a
correspondéncia termo a termo, que passa pela relagdo de um item formal (nimero) a um
item informal (objeto); a cardinalidade, ligada ao reconhecimento de que o Gltimo ndmero
da contagem representa o total de elementos do conjunto; o principio da abstracao,
relacionado com o reconhecimento de que a contagem pode ser aplicada a qualquer objeto
e/ou situacao, e o principio da irrelevancia da ordem, manifestado pelo reconhecimento de

gue a ordem pela qual se conta os objetos € irrelevante.

Dados reunidos para a populagdo com T21 indicam-nos que a correspondéncia um
a um (Abreu-Mendoza e Arias-Trejo, 2017; Bashash, Outhred e Bochner, 2003), a
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aplicacdo e compreensao do principio da cardinalidade (Bashash et al, 2003; Nye et al,
2001; Sella et al, 2013) e da ordem estavel (Bashash et al, 2003) sdo competéncias
conservadas. Contudo, diferencas na sequéncia e ato de contagem sao encontradas. Nao
s6 se verifica uma performance consideravelmente inferior para sujeitos com T21 (Nye et
al, 2001; Paterson et al, 2006) como as suas contagens sdo marcadas por uma menor
extensao (Nye et al, 2001) e fluidez (Sella et al, 2013), os grupos de contagem incluem
uma menor quantidade de elementos e a quantidade de nimeros verbalizados é inferior
(Nye et al, 2001). Apesar disso, Sella et al (2013) encontraram dados que demonstram a
concordancia entre as habilidades de contagem deste grupo e a sua ID.

Esta similitude de desempenho em determinadas competéncias entre sujeitos com
T21 e os seus pares com ID semelhante vém comprovar que, apesar de imatura e tardia,
o desenvolvimento das habilidades mateméticas segue um percurso evolutivo similar e
com etapas semelhantes (Brankaer et al, 2011; Hughes, 2006; Paterson et al, 2006). Ainda
assim, o nivel de compreenséo de sujeitos com T21 relativo a contagem, continua a ser
uma questdo discutida ao levantar-se o debate se esta é uma habilidade devidamente
integrada e compreendida ou se, em contrapartida, € uma competéncia ritualizada e
rotineira sem que haja a integragdo dos seus principios (Abdelahmeed, 2007; Sella et al,
2013). A reviséo realizada por Abdelahmeed (2007) indica-nos que se esta perante o
segundo caso quando, por exemplo, ndo se verifica facilidade na correcéo e identificacdo
de erros de contagem, pode existir 0 desconhecimento do principio da cardinalidade,
podem surgir respostas alternadas e inconsistentes ou ainda a observacgéo de dificuldades
em reiniciar a contagem a partir do lugar onde pararam. Contudo, no trabalho desse mesmo
autor, foi possivel verificar que numa primeira fase criangas com T21 parecem aprender a
contagem de modo rotineiro, tal como os pares com DT, apesar de mais tardiamente

conseguirem adquirir e aprender 0s seus principios.

Atualmente, estudos demonstram a eficacia de programas de intervencdo nesta
populacdo no desenvolvimento de competéncias ligadas as habilidades de contagem,
ordenacdo, reconhecimento numérico (Gaunt et al, 2012; Lanfranchi, Aventaggiato,
Jerman e Vianello, 2015a; Lemons, Powell, King e Davidson, 2015), relacdo numero-
gquantidade (Lanfranchi et al, 2015a) e compreensédo do valor de lugar de um algarismo no
seio de um numero (Gaunt et al, 2012; Lanfranchi et al, 2015a; Paterson et al, 2006).
Contudo, a compreensédo de nimeros com varios digitos, acompanhada da compreenséao
do valor de lugar que cada digito assume, é uma area pouco estudada na T21 (Noda e

Bruno, 2017), a qual se associa o dominio de habilidades mais complexas, como a
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compreensdo do conceito de dezena e a identificacdo do numeral 10 como um conjunto

anitario (Fuson et al, 1997; MacDonald, Westenskow, Moyer-Packenham e Child, 2018).

Miller e Fenty (2008), na sua proposta de curriculo matematico funcional, referem
ainda que, para além de competéncias como a contagem, a escrita numérica ou o ver as
horas, o conhecimento do dinheiro deve ser uma componente trabalhada, 4rea em que
sujeitos com DID, nomeadamente com T21, reGnem baixos resultados quando
competéncias do comportamento adaptativo (CA) e autonomia sédo avaliadas (Daunhauer,
2011; Santos e Morato, 2012a; Tomaszewski, Fidler, Talapatra e Riley, 2018). Para Woolf,
Woolf e Oakland (2010) a eficacia no desenvolvimento deste tipo de competéncias esta
dependente das oportunidades de pratica e aplicacao das mesmas em contexto natural.

2.3.6 Sindrome de Klinefelter: Caracterizacao, Etiologia e
Incidéncia

A SK advém de uma alteragdo cromossémica causada pela presenca adicional de pelo
menos um cromossoma X (Bojesen e Gravholt, 2007; Groth, Skakkebaek, Hgst, Gravholt e
Bojesen, 2013), resultante da auséncia de separacdo do cromossoma sexual durante a
meiose ou mitose, quando o zigoto ja esta em desenvolvimento (Bonomi et al, 2017
Demaliaj, Cerekja e Piazze, 2012; Morris, Alberman, Scott e Jacobs, 2008). Apesar desta
sindrome se associar maioritariamente ao cariotipo do tipo 47 XXY (Bojesen e Gravholt,
2007; Groth et al, 2013) é possivel que, com maior raridade, se observe a presenca de
mais do que um cromossoma X extra (Bojesen e Gravholt, 2007; Bojesen, Juul e Gravholt,
2003; Demaliai et al, 2012) ou casos de mosaicismo (Bojesen e Gravholt, 2007; Bonomi et
al, 2017). Nestas situacdes, ha a partilha de células com o niumero de cromossomas tipico
(46XY) e células com material genético alterado (e.g.: 47XXY) conduzindo, por exemplo, a
cariétipos do tipo 46XY/47XXY (Bojesen e Gravholt, 2007; Bonomi et al, 2017) ou ainda a

mistura do cariétipo 47XXY com outros cari6tipos mais raros (Bojesen e Gravholt, 2007).

Esta sindrome afeta apenas individuos do género masculino numa proporgéo de 1
para 500 (Amory, Anawalt, Paulsen e Bremner, 2000), registando-se casos de mosaicismo
em cerca de 10 a 20% dos sujeitos deste grupo (Bonomi et al, 2017). Apesar de se ter
vindo a propor um aumento da sua prevaléncia (Morris et al, 2008), continua a observar-
se a existéncia de diagnosticos tardios e/ou subdiagnésticos (Bojesen et al, 2003; Bojesen
e Gravholt, 2007), estimando-se que apenas 25% das pessoas esteja diagnosticada
(Bojesen et al, 2003; Skakkebaek et al, 2017) e somente 10% tenha recebido o diagndstico

antes da puberdade (Bojesen et al, 2003). Esta dificuldade no diagndstico precoce reflete
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0 pouco conhecimento dos seus tracos clinicos e da heterogeneidade da expressao

fenotipica associada (Aksglaede et al, 2013; Bojesen e Gravholt, 2007).

E a partir do conhecimento destas caracteristicas e do recurso ao cariétipo que a
identificacdo desta sindrome é facilitada (Amory et al, 2000; Samplaski et al, 2014). Apesar
da variabilidade fenotipica, existem algumas caracteristicas nucleares e comuns
(Aksglaede et al, 2013; Bojesen e Gravholt, 2007). Sujeitos com SK apresentam por norma
uma estatura alta, tendencialmente superior a dos pares com DT (Bojesen e Gravholt,
2007; Pacenza et al, 2012; Ross, Zeger, Kushner, Zinn e Roeltgen, 2009; Zeger et al,
2008); seios salientes e/ou com um tamanho superior ao esperado (ginecomastia) (Bojesen
e Gravholt, 2007; Pacenza et al, 2012; Zeger et al, 2008); alteracbes nos valores de
testosterona, com concentracdes inferiores ao expectavel (Amory et al, 2000; Bojesen e
Gravholt, 2007; Pacenza et al, 2012; Zeger et al, 2008) bem como clinodactilia (mas
formacdes nos dedos) (Ross et al, 2005; Zeger et al, 2008). No desenvolvimento sexual &
identificado um volume testicular inferior ao tipico (Groth et al, 2013; Pacenza et al, 2012;
Ross et al, 2009; Zeger et al, 2008) e hipogonadismo hipergonadotréfico, relacionado com
alteragcbes das fungdes testiculares (Bojesen e Gravholt, 2007; Groth et al, 2013). Um
comprimento do pénis reduzido (Ross et al, 2005; Zeger et al, 2008) e casos de infertilidade
frequentes (Amory et al, 2000; Groth et al, 2013; Pacenza et al, 2012; Samplaski et al,
2014) sdo também caracteristicas comuns. E exatamente a sua compreens&o que ajuda a
entender esta sindrome nas diferentes fases da vida ao considerar-se que a ginecomastia,
a altura elevada e as DA sao tracos que auxiliam o diagnostico em fases mais precoces,
enquanto a presenca de gonadismo e infertilidade séo os sinais de risco que conduzem ao

diagndstico em idade adulta (Bojesen et al, 2003; Bojesen e Gravholt, 2007).

Por outro lado, existe ainda um conjunto de caracteristicas cognitivas, linguisticas
e socioemocionais que devem ser tidas em conta. A nivel cognitivo, em casos de
aneuploidia dos cromossomas sexuais como a SK, ndo é comum associarem-se défices
intelectuais ou um QI abaixo da média (Boada, Janusz, Hutaff-Lee e Tartaglia, 2009; Verri
et al, 2017) mas sim défices particulares em determinadas areas do funcionamento
executivo (Rijn e Swaab, 2015; Verri et al, 2017). A este grupo de sujeitos normalmente
associam-se discrepancias de performance entre as provas verbais e ndo verbais, com
uma maior afecdo para as competéncias do primeiro grupo (Boada et al, 2009; Ross et al,
2008; Verri et al, 2017) e um desvanecer desta discrepancia com o aproximar da idade
adulta (Boada et al, 2009). No estudo de Ross et al (2008) o segundo grupo de
competéncias, onde se encontram as habilidades espaciais (e.g.: construcdo de padrdes),

foram indicadas como uma éarea forte. Contudo, reconhece-se a variabilidade nos perfis
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cognitivos destes sujeitos (Boada et al, 2009; Rijn, Bierman, Bruining e Swaab, 2012;
Skakkebeek et al, 2017), nomeadamente consequentes da possibilidade de existir mais do

gue um cromossoma X extra, a que se associam quadros mais graves (Verri et al, 2017).

Concomitantemente, tém sido identificadas alteracbes no controlo inibitorio,
associadas a uma maior predisposicdo para comportamentos de indole agressiva,
incumprimento de regras e défices na autorregulagcédo (Kompus et al, 2011; Rijn e Swaab,
2015); na flexibilidade cognitiva (Rijn et al, 2012; Rijn e Swaab, 2015; Skakkebeek et al,
2017), que parece aumentar o risco para a presenca de sinais de PEA (Rijn et al, 2012) e
dificuldades na adaptacdo e interacdes sociais (Skakkebaek et al, 2017); na atencéo
sustentada (Rijn e Swaab, 2015; Ross et al, 2008) e na memodria de trabalho (Ross et al,
2009; Skakkebezek et al, 2017). Contudo, no estudo de Ross et al (2008) ndo foram
identificadas dificuldades no controlo inibitério ou flexibilidade cognitiva e as dificuldades
de atencdo parecem afetar particularmente criangas com menos de 10 anos. Por outro
lado, Rijn e Swaab (2015) ndo encontraram défices na velocidade de processamento, e na
memoria de trabalho ndo existiu homogeneidade, ao registarem-se resultados mais
deficitarios para a memoria de trabalho visual contrariamente a verbal. Assim, estes sdo
dados que demonstram um normal desenvolvimento em determinadas areas cognitivas e

a possibilidade de competéncias deficitarias e particulares noutras (Rijn e Swaab, 2015).

Relativamente as habilidades linguisticas, quando comparados com 0s pares com
DT, os défices s@o visiveis precocemente, nomeadamente pelo atraso na aquisi¢do das
primeiras palavras (Verri et al, 2017; Zampini et al, 2017). Uma menor quantidade de
producdes vocais e/ou quantidade de palavras foi associada ao grupo clinico no estudo de
Zampini et al (2017), apesar de ndo terem sido encontradas diferencas significativas na
utilizacdo de gestos para comunicar (e.g.: apontar, mostrar, acenar). Com o avancar do
desenvolvimento, os estudos apoiam a manutencdo de dificuldades nas habilidades
verbais (conhecimento semantico, expresséo e compreenséo oral) (Ross et al, 2008; Ross
et al, 2009), com lacunas mais significativas em sujeitos mais velhos em provas de
rechamada de palavras, gramatica e construcdo de narrativas (Ross et al, 2008),
compreensédo de duplos sentidos ou linguagem figurada / n&o literal (Ross et al, 2008; Ross

et al, 2009) e no planeamento e construcao frasica (Ross et al, 2008; Verri et al, 2017).

Por seu turno, sujeitos com SK parecem ter resultados inferiores aos pares com DT
em dominios ligados a partilha de pensamentos, ideias e sentimentos e no que respeita a
tipologia de interesses e competéncias que propiciem facilmente momentos de relacéo e

interacdo social (Skakkebeek et al, 2017). Estas vulnerabilidades a nivel social sédo
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suportadas pelo estudo de Tartaglia, Cordeiro, Howell, Wilson e Janusz (2010), onde 50%
da amostra reiterou preocupacdo com questdes relacionadas com o isolamento social,
adaptabilidade e qualidade das relac6es sociais, apesar de ndo se situarem dentro da area
clinicamente significativa. No dominio da responsividade social, praticamente todas as
areas se encontraram dentro da média, com resultados mais favoraveis na consciéncia

social (nocao das diferencas sociais e da importancia e compreensao de pistas sociais).

2.3.7 O Desenvolvimento Psicomotor na Sindrome de Klinefelter

7

O Sistema Psicomotor Humano € o sistema que compreende e se relaciona com a
organizacdo psicomotora individual, ao permitir a integragdo e organizacdo de varios
dominios do desenvolvimento relacionados com a tonicidade, equilibracéo, lateralizacao,

noc¢ao do corpo, estruturagdo espéacio temporal, praxia global e praxia fina (Fonseca, 2010).

s

Olhar para estes dominios é identificar-lhes simultaneamente uma visdo de
totalidade e integradora; uma relacdo de interdependéncia, ao assumir-se a forma como
se relacionam e afetam mutuamente, e um sistema de hierarquizagéo, ao se associarem
niveis de complexidade progressivamente maiores, partindo dos mais simples — tonicidade

e equilibracdo — para os mais complexos — Praxia Global e Fina (Fonseca, 2001; 2010).

Apesar da pouca investigacdo realizada com individuos com SK nesta area
(Geschwind, Boone, Miller e Swerdlof, 2000), varios estudos identificam alteracdes no
desenvolvimento psicomotor (e.g.: Ross et al, 2008; Ross et al, 2009; Samango-Sprouse
e Rogol, 2002; Samango-Sprouse et al, 2014), que tém sido concebidas como um dos
sinais de alarme para o posterior diagnostico (Costa, Caldeira, Pereira e Sampaio, 2011).

Quanto a base do sistema psicomotor humano, as investigacdes indicam a
presenca de um perfil tendencialmente hipotdnico em sujeitos com SK (Ross et al, 2005;
Samango-Sprouse, 2001; Zeger et al, 2008), acompanhado por défices na forca muscular
(Ross et al, 2008; Ross et al, 2009; Ross et al, 2017). Compreender a tonicidade nesta
analise é reconhecer-lhe o papel preponderante na manutencao e ajustamento dos niveis
de alerta e vigilia e a sua participacao na adequacéo e ajuste da tensdo muscular (Fonseca,
2010). E esse ajuste que permitira a adaptacdo da postura e movimento (Fonseca, 2010),
servindo de pilar a qualquer acdo psicomotora (Fonseca, 2005b). Contudo, alteragfes na
organizacao ténica podem conduzir a estados de hiper ou hipotonia, caracterizados por
uma tenséo exacerbada ou inferior ao esperado, respetivamente (Fonseca, 2005b; Wauter-
Krings, 2012). E essa tens&o reduzida e inferior ao expectavel que parece estar presente

em sujeitos com SK, aos quais se associam outras caracteristicas como uma maior

—-31-



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

extensibilidade, um desenvolvimento postural mais lentificado, uma maior passividade e
flacidez muscular, dificuldades de coordenacdo (Fonseca, 2010) e uma preferéncia por

atividades ligadas a motricidade fina (Fonseca, 2006a; 2010).

No equilibrio, dificuldades tém sido reiteradas (Ross et al, 2008; Ross et al, 2009;
Samango-Sprouse e Rogol, 2002), nomeadamente em provas que avaliam agilidade e
corrida de velocidade (e.g.: corrida, andar sobre uma trave de equilibrio, saltar ao pé
coxinho no lugar, saltar a pés juntos ou ao pé coxinho sobre uma linha) (Ross et al, 2008;
Ross et al, 2009). Nos estudos destes autores, entre as varias habilidades motoras
avaliadas, foi precisamente neste campo que se encontraram 0s maiores défices. Para
Fonseca (2010) o seu papel na organizagdo psicomotora é indiscutivel ao estar na base
dos ajustamentos posturais e antigraviticos emergentes durante 0 movimento, garantindo
uma relacdo e exploracdo eficaz do meio (Gallahue e Ozmun, 2005). Sem estas
competéncias, tornar-se-ia um desafio que o corpo regulasse e assumisse a verticalidade,

tanto em situacdes de imobilidade como de deslocamento no espaco (Vayer, 1992).

Na lateralizagdo, os estudos indicam uma tendéncia para uma elevada
percentagem de sujeitos com um perfil dextro (Ross et al, 2008; Ross et al, 2009). Embora
no estudo de Ross et al (2009) ndo se tenham encontrado diferencas significativas em
relagcdo aos pares com DT, Ross et al (2008) encontraram atipicidades na lateralizagdo
cerebral, com uma menor participacdo e dominancia do hemisfério esquerdo para tarefas
de linguagem e/ ou dominio verbal. No desenvolvimento psicomotor, esta habilidade reflete
a apropriacdo das informagBes sensoriais e motoras dos dois lados do corpo que
possibilitard a posterior orientagéo em relacdo ao meio (Fonseca, 2010). Uma lateralizagcdo
bem definida reflete a existéncia de um lado preferencial (olho, ouvido, pé e méo) para a
execucdo de diferentes tarefas (Fonseca, 2006a), a que se associa um desempenho
superior e mais preciso (Vasconcelos e Rodrigues, 2013). Uma adequada lateralizagéo
decorre de uma integracdo bilateral ajustada, relacionada com a especializacdo
hemisférica (Fonseca, 2006a; 2010). E este processo que permitira a especializacio dos
hemisférios em diferentes funcdes: o direito, ligado a informacédo espacial e simultanea e o
esquerdo, relacionado com as informac@es verbais e sequenciais (Fonseca, 2006a). Para
este autor, processos de especializacao hemisférica modificados, como Ross et al (2009)
parecem ter observado, poderdo refletir atipicidades nos processos de integracdo dos

dados recebidos e com impacto nas futuras aprendizagens académicas (Fonseca, 2006a).

Nos niveis mais complexos do desenvolvimento psicomotor — praxia gobal e fina —

identificam-se dificuldades no planeamento e coordenacédo motora (Greschwind et al, 2000;
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Samango-Sprouse e Rogol, 2002; Samango-Sprouse et al, 2014), na destreza e velocidade
de execucao do MS, no controlo visuomotor (Ross et al, 2008; Ross et al, 2009; Ross et
al, 2017; Samango-Sprouse et al, 2014) e na praxia fina (Greschwind et al, 2000; Samango-
Sprouse et al, 2014). Contudo, na coordenacao resultados distintos tém sido encontrados.
Se em batimentos repetidos e simultdneos dos pés e polegares o desempenho é
concordante com o esperado para a idade, em tarefas de dissociacdo digital registam-se
decadéncias na performance, possivelmente pelas maiores exigéncias a nivel atencional

e de coordenacao que Ihe estdo implicitas (Ross et al, 2008; Ross et al, 2009).

Reconhecendo-se as dificuldades de planeamento neste grupo e as competéncias
de planeamento, verificacdo e realizacdo exigidas na praxia fina e global (Fonseca, 2010),
os resultados poderdo ndo ser surpreendentes. Para Fonseca (2010) estas habilidades
globais pressupdem a capacidade de planear, elaborar antecipadamente e executar uma
acdo motora devidamente sequencializada e ajustada ao resultado desejado. Por outro
lado, a praxia fina exige um controlo minucioso dos movimentos sequenciais das méos e
dedos, que estdo dependentes da atencdo e coordenacdo oculomanual (Fonseca, 2010).
Dada a sua complexidade, aliada as habilidades de planeamento minuciosas que implicam,
os resultados encontrados por Ross et al (2008) e Ross et al (2009) a nivel da coordenagéo

ganham sentido nesta linha de abordagem.

Assim, o comportamento humano pressupfe a interacdo e apropriagdo de um
conjunto de aferéncias sensoriais (visuais e somaticas) e espaciais, acompanhadas de
respostas motoras inconscientes e adaptadas (Fonseca, 2005b), que vém apoiar a relagéo
existente entre as pecas basilares do desenvolvimento psicomotor e o topo da hierarquia
(Fonseca, 2010). Exemplo disso é a praxia global, que tanto depende da tonicidade e
equilibracdo, responsaveis por garantir e manter respostas gravitacionais ajustadas, como
da lateralizac¢éo, nog¢ao do corpo e estruturacéo espacio temporal que permitem a harmonia

entre as informacgdes intrassomaticas e espaciais externas (Fonseca, 2010).

Esta compreensdo do perfil de competéncias motoras levou Samargo-Sprouse e
Rogol (2002) a associarem a criancas com SK um perfil tipicamente dispraxico, um perfil
que para Fonseca (2010) reflete a desarmonia entre as entidades cognitivas e cerebrais
envolvidas no planeamento, controlo e monitorizacdo da acédo, e os musculos efetores,
responsaveis pela sua realizagdo. A este associam-se ainda sinais de dismetrias, ligados
a dificuldade de analise e ajuste as distancias; movimentos exacerbados e ineficazmente
inibidos; distonias, expressas em a¢fes inconscientes, descontinuas e algumas paratonias

e dissincronias, ligadas a défices na regulacdo da velocidade das acdes (Fonseca, 2010).
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Alguns autores tém referido uma possivel relacdo entre as deficiéncias de
androgéneo e testosterona e as dificuldades motoras encontradas (e.g.: Ross et al, 2009;
Ross et al, 2017; Samango-Sprouse et al, 2013), ao acreditarem gque estas possam estar
na base de parte das dificuldades (Hong e Reiss, 2014; Ross et al, 2009; Simpson et al,
2003). Deste modo, tratamentos hormonais parecem auxiliar na normalizacdo das
caracteristicas fenotipicas deste grupo e, assim, diminuir o impacto que estas apresentam
na interacdo com os pares (Simpson et al, 2003) e melhorar as habilidades motoras,
linguisticas e intelectuais (Ross et al, 2017; Samango-Sprouse et al, 2013). Essas
melhorias parecem justificar-se pelo facto dos recetores de androgéneo se situarem nas
regides pré-frontais e temporais, passando a estar ativos (Samango-Sprouse et al, 2013).
Contudo, os efeitos ndo sao generalizados ao verificar-se que no estudo de Ross et al
(2017) os efeitos significativos do tratamento apenas foram sentidos na coordenagao
visuomotora, em detrimento de areas ligadas a forca, velocidade e destreza do MS.
Contrariamente, Crawford, Liu, Kean, Bleasel e Handelsman (2003), em sujeitos com DT,
verificaram melhorias apés o tratamento na forca muscular. Por esse motivo, esta deve ser

uma variavel a ter em conta na andlise destas competéncias em sujeitos com SK.

2.4 A Intervencao Psicomotora

A Psicomotricidade é a area que analisa e investiga a relacdo entre a dimenséo corporal e
psiquica (Fonseca, 2004; 2010), concebendo-as como entidades intimamente relacionadas
(Fonseca, 2010). Aqui acredita-se que 0 acesso a competéncias cognitivas mais
complexas (e.g.: andlise, processamento, abstracdo, planeamento) tem na base um

adequado conhecimento e controlo corporal (Fonseca, 2009a; Nufiez e Berruezo, 2007).

Esta é uma terapia que preconiza uma visdo holistica do individuo, promovendo o
desenvolvimento integrado das competéncias motoras, psiquicas, cognitivas e
socioemocionais (Aragon, 2012; Martins, 2001; Probst, Knapen, Poot e Vancampfort,
2010). Etimologicamente, o termo conduz-nos, por um lado, para uma dimensdo motora,
conectada a componente da motricidade e do movimento (Aragén, 2012), onde se inclui
areas como a tonicidade, a praxia, a postura e a somatognosia (Fonseca, 2004; Liévre e
Staes, 2012). Por outro lado, o prefixo “psico” enaltece a visdo unificadora do Homem
(Aragon, 2012) e chama a atencéo para a organizagdo mental, cognitiva (Fonseca, 2001;
2004) e emocional (Fonseca, 2001; Liévre e Staes, 2012).

Assim, quando a intervencgéo psicomotora € requerida, tem-se como objetivo ultimo
a modificagdo, organizacdo e desenvolvimento integrado dos varios dominios de

desenvolvimento bem como a atuacdo sobre areas deficitarias que permitirdo a

—34-



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

potencializacdo maxima das competéncias psicomotoras e de aprendizagem (Fonseca,
2001; 2009a), visando uma relacdo harmoniosa e adaptada entre 0 sujeito e 0

envolvimento (Fonseca, 2001; Liévre e Staes, 2012; Sanchez et al, 2008).

Nesta 4rea de intervencéo, a importancia do corpo como agente de exploracao e
apropriacdo do meio envolvente é enaltecida (Fonseca, 2006b; Liévre e Staes, 2012;
Nufiez e Berruezo, 2007), atribuindo-se a crianca um papel ativo nessa exploracédo e
descoberta (Fonseca, 2009a). E esta exploracdo mediatizada corporalmente que atribui &
interveng&o psicomotora um fator diferenciador de outras intervengdes puramente motoras
(Fonseca, 2009a). Neste caso, o0 movimento ndo € o fim mas o veiculo terapéutico que
permite a modificacdo e atuacao a nivel cognitivo (Fonseca, 2001; 2009a), a facilitacdo das
aprendizagens e uma maior adaptacao as exigéncias diarias (Fonseca, 2006b).

A linguagem, como meio que permite a atribuicdo de significado as experiéncias
vividas (Fonseca, 2001; Nufiez e Berruezo, 2007), o jogo e a atividade corporal
(Associacdo Portuguesa de Psicomotricidade (APP), 2012; Fonseca, 2006b; Nufiez e
Berruezo, 2007), estdo igualmente na base das propostas terapéuticas apresentadas.
Estes permitem o acesso a vivéncias e aprendizagens variadas (Nufiez e Berruezo, 2007),
a expressdo de dificuldades emocionais, a aplicagdo de estratégias de resolugdo de
problemas e de regulacdo comportamental bem como o desenvolvimento da criatividade e

competéncias psicomotoras (APP, 2012; Fonseca, 2006b).

Apesar do Psicomotricista poder atuar em multiplos contextos, quando o foco sao
criancas e adolescentes com PD, a intervencdo adquire um carater reeducativo e
terapéutico (APP, 2012). Na visdo de Martins (2001) este tipo de abordagem justifica-se
exatamente quando o percurso de desenvolvimento e aprendizagem estdo comprometidos

ou quando aspetos de foro relacional pdem em causa a adaptagéo individual.

Nestes casos, 0 psicomotricista podera atuar nas DA (leitura, escrita e matematica);
dificuldades de atencéo, percecdo e memoria; défices na regulagdo comportamental (e.g.:
impulsividade, irrequietude, comportamentos agressivos ou de oposi¢éo), funcionamento
executivo (e.g.: planeamento, monitorizacéo), dificuldades emocionais (e.g.: autoestima,
confianca e resisténcia a frustracdo) ou dificuldades no desenvolvimento psicomotor
(tonicidade, equilibracao, lateralidade, nocao do corpo, estruturacdo espacio temporal e
praxias) (APP, 2012). Posteriormente sera analisado com maior pormenor a relagao entre

a intervengéo psicomotora e as DA ou altera¢des no desenvolvimento psicomotor.
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2.4.1 Intervencao Psicomotora nas Dificuldades de Aprendizagem
e do Desenvolvimento Psicomotor

A relevéancia da intervencdo psicomotora nas DA tem sido justificada por diferentes autores.
Fonseca (2009a) considera que uma atuacdo reeducativa e terapéutica neste dominio
torna-se necessaria quando o ensino formal, diretivo e pouco mediatizado deixa de
responder as necessidades do sujeito. Neste caso, a abordagem reeducativa tera em conta
as vulnerabilidades do neurodesenvolvimento e psicomotoras que poderdo estar na base
das dificuldades, através de uma atuacdo que tem em conta a heterogeneidade de perfis

e a busca de mecanismos de compensacao dos défices sentidos (Fonseca, 2009a).

Fonseca e Oliveira (2009) acreditam ainda que o potencial de aprendizagem
individual € visivel na organizacdo motora e que uma psicomotricidade instavel ou mal
integrada terd consequéncias na atengdo, processamento e planificagdo cognitiva,
necessarias a aprendizagem. Para estes autores, a probabilidade de surgir uma DA eleva-
se quando a crianca ndo tem a possibilidade de realizar uma integracdo psiquica das
vivéncias motoras e espaciais, 0 que nos remete para a relevancia de um desenvolvimento

psicomotor estavel para um normal desenvolvimento das aprendizagens (Fonseca, 1999).

Um outro argumento que parece unir a Intervencdo Psicomotora a esta
problematica do desenvolvimento relaciona-se com as pré-aptiddes que a aprendizagem
dos processos simbdlicos exige e as dificuldades psicomotoras que podem comprometer
esse processo, nomeadamente a lateralizagdo (Fonseca, 2006b; Lerner, 2003; Liévre e
Staes, 2012; Nufiez e Berruezo, 2007; Silva e Martins, 2005); a nocao do corpo (Cruz,
2003; Fonseca, 1999; Lerner, 2003); a estruturagéo espécio temporal (Cruz, 2003; Landerl,
Bevan e Butterworth, 2004; Lerner, 2003; Ribeiro, 2011; Silva e Martins, 2005), a
coordenagdo oculomanual (Lerner, 2003; Ribeiro, 2011; Troncoso e Del Cerro, 2004) e a
motricidade fina (Ribeiro, 2011; Silva e Martins, 2005; Troncoso e Del Cerro, 2004). Em
complemento, na matemética, a capacidade de memorizagao e atencdo, o processamento
sensorial (visual, auditivo) (Lerner, 2003) e as competéncias ligadas ao sentido de numero,
como a conservacao (Gersten, Jordan e Flojo, 2005; Piaget, 1970), contagem (Gersten et
al, 2005; Lerner, 2003), classificacdo, seriacdo (Lerner, 2003; Piaget, 1970), ordem,

conhecimento e escrita nUmerica sdo exemplos de areas a promover (Lerner, 2003).

No que toca as habilidades de escrita, muitas dificuldades surgem pelo tempo
despendido na tarefa e pela deterioracdo dos aspetos qualitativos da mesma (forma dos
grafemas, espacamento, tamanho, alinhamento e inclinacédo) (Ribeiro, 2011). Para que a

crianca se envolva numa tarefa tdo exigente e precisa como esta é necessario um bom
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dominio corporal geral e segmentar, que progrida de um dominio mais global (ombro), para
um dominio mais preciso e minucioso (maos e dedos) (Lerner, 2003; Nufiez e Berruezo,
2007; Silva e Martins, 2005). E igualmente necesséaria uma adequada memoria visual e

motora que apoie a evocacao e reproducdo dos grafemas aprendidos (Lerner, 2003).

Nesta linha, a APP (2012) reforca a importancia da intervencdo psicomotora ao
referir que, antecipadamente em idade pré-escolar e/ou junto de criancas com PD, fazem
parte dos objetivos do psicomotricista a promoc¢do do desenvolvimento psicomotor,
nomeadamente da organizagao tonica; da estruturacdo espacio temporal (e.g.: conceitos
direita/esquerda, frente/tras, maior/menor...); do esquema corporal; da praxia global e fina;
da organizacdo sensorial e percetiva (selecdo, distincdo e interpretacdo de estimulos) e
das estratégias de autorregulacao e niveis de vigilia.

Quanto a intervencao para este grupo, a APP (2012) considera que as sessfes
devem privilegiar momentos lidicos e de agdo motora e adquirir um carater
semiestruturado. Assim, existird espaco para as criangas apresentarem sugestdes e se
expressarem livremente e serdo incluidos momentos estruturados e organizados pelo
técnico que permitam a orientacdo das atividades mediante os objetivos de trabalho
delineados (APP, 2012).

Na base deve estar a dimensdo da relagdo ao assumir-se a relagéo terapéutica
harmoniosa como uma das pecas basilares para uma intervencao de sucesso (Fonseca,
2009a). Complementarmente, as sessdes deverdo promover uma dindmica interativa do
sujeito com 0s objetos, com o corpo e as nogdes espacio temporais que advém da relacdo
com o envolvimento (Liévre e Staes, 2012; Martins, 2001). As atividades de maior cariz
sensoério motor serdo o ponto de partida, onde a crianga podera ter um papel mais ou
menos ativo consoante a sua espontaneidade, procurando o desenvolvimento de
competéncias percetivas, simbodlicas e concetuais, onde a integracdo da acdo e a
expressividade se dao através de diferentes fontes (e.g.: graficas, motoras, sonoras...)
(Martins, 2001). As é&reas motoras do desenvolvimento, como a regulagdo ténica,
coordenacéo e dissociacao de movimentos, equilibrio, lateralidade, consciéncia corporal e
coordenacédo oculomanual serdo privilegiadas mas também competéncias de indole mais
cognitiva, relacionadas com as noc¢lBes espaciais e temporais, capacidade de

representacdo e pensamento simbdlico (Aragon, 2012).

Varios autores reforcam a relevancia do dominio experiencial e concreto para as
aprendizagens (e.g.: Cruz, 2009; Fonseca, 2006b; Lerner, 2003) de modo a assegurar uma

passagem mais sustentada da aprendizagem informal e simples, para a formal e mais
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complexa (Blakemore e Frith, 2009; Cruz, 2009). Para Fonseca (2006b) as aprendizagens
escolares implicam a vivéncia do corpo a trés niveis - corpo vivido, experimentado e
representado - enfatizando a necessidade e importancia da progressdo do dominio

concreto e experiencial para o dominio abstrato (Fonseca, 2006b; Nufiez e Berruezo, 2007)

Esta € uma preconizacdo que assume particular relevancia no campo da
matematica, ao acreditar-se que é através de experiéncias praticas e de relacdo com os
objetos que se tem acesso as operacdes mentais e dominio abstrato, a emergéncia de
conceitos nesta area (e.g.: agrupamentos, contagem, correspondéncia univoca, nog¢des de
quantidades, organizacdo espacial e temporal) (Fonseca, 2006b; Lerner, 2003; Nufez e
Berruezo, 2007) e se pode atuar na prevencgao de futuras dificuldades (Lerner, 2003).

Estas visbes reforcam a importancia da psicomotricidade junto deste grupo néo
fosse esta uma terapia de mediacao corporal, onde o corpo (Aragon, 2012; Costa, 2008;
Martins, 2001), a agéo e 0 movimento séo instrumentos e focos da intervengéo (APP, 2012;
Martins, 2001; Nufez e Berruezo, 2007). Vayer (1992) complementa estas ideias ao referir
gue a manipulagdo, movimento, experiéncias corporais e relagdo com o meio promovem
no¢cdes de numero, forma e espacgo, através de atividades de construcdo, ou na
transposi¢cdo de blocos, onde o conceito de intervalo é desenvolvido, reforcando a

importancia da intervencao psicomotora nas dificuldades do desenvolvimento psicomotor.

No que respeita as técnicas de intervencao utilizadas, diferentes indicagdes tém
sido dadas. O recurso ao jogo (sensdrio motor, simbdlico, construtivo, social e/ou de
regras) na faixa etaria infanto juvenil (APP, 2012; Sanchez et al, 2008) assume um
importante fator motivacional (APP, 2012; Nufiez e Berruezo, 2007). Jogos que implicam
uma acdo manipulativa, exploratoria e construtiva permitem a emergéncia de nogdes
espaciais, de limite e temporais (Dooley et al, 2014; Vayer, 1992), contagem, raciocinio,
reconhecimento de padrdes (Dooley et al, 2014), formas e comparacdo de tamanhos
(Dooley et al, 2014; Sarama e Clements, 2009) e ainda no¢des de velocidade e distancia
(Samara e Clements, 2009). Os jogos de regras (e.g.: jogos de tabuleiro, lotos dominés,
cartas, jogos tradicionais) sdo também referidos por desenvolverem areas como o
raciocinio, estratégia e resolucdo de problemas (Dooley et al, 2014; Sarama e Clements,
2009), no¢des de padrdo, ordem (Dooley et al, 2014) e conhecimento numérico (Sarama e
Clements, 2009). E através destes jogos sociais e de regras que o psicomotricista apelara
a competéncias de imitacdo, alternancia de papéis, sequencializacdo de acbes (APP,
2012) e de socializacdo (Samara e Clements, 2009). Por outro lado, os jogos de equilibrio

(Thurin, 2010), os circuitos sensoério motores e jogos de precisdo, que implicam a
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habilidades oculomanuais, sdo igualmente formas de intervencao utilizadas e promotoras
de competéncias psicomotoras (Liévre e Staes, 2012; Sanchez et al, 2008). Os circuitos,
pela sua multiplicidade de oportunidades, permitirdo ainda o trabalho de competéncias de

memorizacao, organizacao, planeamento e imaginacao (Liévre e Staes, 2012).

Complementarmente, o recurso a sensorialidade tem sido uma indicacdo dada na
atuacdo sobre as DA (Fonseca, 2006b; Hallahan et al, 2005: Lerner, 2003; Ribeiro, 2011).
Nas dificuldades na matemética, Fonseca (2006b) defendo o recurso a componente
sensorial, englobando jogos que incluam blocos, bolas, domin6s mas também a
discriminacdo de diferencas e tamanhos para enfocar o trabalho sobre as quantidades,
conhecimento de nameros e relacdes entre eles. No campo da leitura, as abordagens
multissensoriais recorrem a diferentes estimulos - visuais, auditivos, cinestésicos e tateis
— como apoio a aprendizagem (Hallahan et al, 2005; Lerner, 2003). Assim, a crianca
apropriar-se-a de uma nova palavra através dos estimulos auditivos, recebidos quando a
palavra é dita; pela integracdo, percecdo do movimento necessario a escrita da palavra
(quinestésico) e captacédo visual desse movimento e ainda pela possibilidade de exploracéo
da propria estrutura da palavra, tatiimente (Lerner, 2003).

Na escrita, o enfoque do psicomotricista sera sobre a dominéncia manual,
velocidade e presséo exercida na escrita, na legibilidade dos grafemas, na organizacao
espacial na folha (APP, 2012) e na regulacao tonica e postural (Soppelsa et al, 2016). Aqui
o trabalho deve iniciar-se por atividades com movimentos mais globais, onde participem
todos os segmentos do MS, progredindo do dominio da acdo do ombro para o controlo da
destreza manual e digital (NUfiez e Berruezo, 2007; Silva e Martins, 2005). Esta progressao
respeita a lei do desenvolvimento préximo distal que defende o aumento do controlo motor
das regibes centrais até as periféricas (Fonseca, 2009b). Esses movimentos devem
envolver a realizacdo de diferentes grafismos (Lerner, 2003; Soppelsa et al, 2016) no
espaco (Fonseca, 2006b) ou em zonas de grandes dimensdes (Soppelsa et, 2016), que
depois devem dar lugar aos grafismos mais precisos e minuciosos, com diferentes partes
do corpo (Fonseca, 2006b; Ribeiro, 2011). Deve também recorrer-se a materiais
sensorialmente distintos e a tarefas de contorno, feitas com lapis, pincéis ou dedos (Lerner,
2003; Ribeiro, 2011). As informacdes tonicas, posturais, visuais e cinestésicas aumentarao

a consciéncia do movimento e ajustes necessarios a tarefa (Soppelsa et al, 2016).

Por dltimo, a observacdo de bolas em movimento, a discriminacdo das suas
velocidades e o reconhecimento do ndmero de batimentos, podem também propiciar

situacdes que possibilitem o enfoque sobre o dominio temporal (Fonseca, 2006b).
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Realizacao da Pratica
Profissional

Este capitulo destina-se a apresentacéo das atividades
desenvolvidas durante o estagio. Neste sera feita uma
calendarizagdo das etapas do estagio, seguida da
apresentacao dos horarios do mesmo. Serdo
apresentados os trés nicleos de diagnostico e
intervencdo por onde a estagiaria passou,
acompanhados da caracterizacdo de cada um deles, da
populacdo apoiada e dos momentos de avaliacéo e
interveng&o proporcionados. Uma atengéo particular
sera dada aos contextos de intervencao psicomotora e
ao papel atribuido & estagiaria em cada um dos nucleos.
O capitulo terminara com a apresentacao e discussao
critica de dois estudos de caso avaliados e
acompanhados em Educagéo Especial e Reabilitagdo
(EER) / Psicomotricidade pela estagiaria e com a
referéncia a outras atividades complementares

desenvolvidas.
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3 Realizacao da Pratica Profissional

3.1 Calendarizacao das Atividades de Estagio

O estégio, decorrido no Centro PIN — Progresso Infantil, aconteceu entre 17 de outubro de
2017 e 25 de julho de 2018. Contudo, é de realcar a manutencdo do acompanhamento de
uma crianca até janeiro de 2019 pelo facto de ser um dos estudos de caso e, aquando o
momento oficial de término do estagio, a intervencao ter iniciado h4 um curto periodo de
tempo. Inserido no dominio de Desenvolvimento e Aprendizagem, a estagiaria teve a
oportunidade de passar por trés nucleos distintos: Nucleo de PHDA, Nucleo de PEADC e
Nucleo de DAE. A integracdo em cada nucleo foi organizada pela Coordenadora dos
estagios da instituicdo, de modo a garantir uma distribuicdo harmoniosa dos varios
estagiarios acolhidos. A organizacdo desses momentos encontra-se na tabela 1.

Tabela 1 - Organizacgdo da Integracao nos nucleos de Diagndstico e Intervencao

Ano 2017 2018

Més 10 11 12 1 2 3 4 5 6 7
Definicéo da rotatividade entre nicleos
Integragdo no Nucleo de DAE

Integracao no Nucleo de PEADC ----
Integracdo no Nucleo de PHDA
Periodo Efetivo de Integragdo no Nicleo Periodo marcado por uma integragéo efetiva noutro nicleo mas

com a manutengdo do acompanhamento de alguns dos casos do nicleo anterior

Observando a tabela 1, verifica-se que a integracao na equipa se deu através do
nucleo de DAE, entre outubro e dezembro de 2017. Seguiu-se o nucleo de PEADC, entre
janeiro e marco de 2018, terminando com a insercéo no nucleo de PHDA, até julho desse
mesmo ano. Apesar de definido um periodo de integragédo de apenas trés meses em cada
ndcleo, existiu a possibilidade de se dar continuidade ao acompanhamento de alguns
casos por um intervalo de tempo superior. Essa situacéo foi visivel na transi¢céo do nucleo
de PEADC para o nucleo de PHDA, de onde se manteve o0 acompanhamento em EER /
Psicomotricidade de uma crianca e uma adolescente por parte da estagiaria, sob a
supervisdo dos técnicos responséaveis pelos casos. O nucleo de PHDA contou com mais
um més de integracao, justificado em parte pelas dificuldades na gestédo da transigéo entre
0 nucleo de PEADC e o presente nucleo. Apesar de existir uma coordenadora geral de
todos os estdgios da clinica, cada nacleo contou com um orientador com a mesma
formacdo de base da estagiaria, em Reabilitacdo Psicomotora ou Educacdo Especial e

Reabilitacao, responsavel pela sua integracdo no nucleo respetivo.
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3.2 Horarios de Estagio

Os horarios implementados em cada nucleo encontram-se nas tabelas 2 e 3.

Tabela 2 - Horério de Estagio no Nicleo de DAE

Horas 2° feira 3¢ feira 4° feira 50 feira

6° feira Sabado

08:30

09:00

09:30
10:00 Avaliacdes do
10:30
11:00
11:30
12:00
12:30
13:00

eo de DA

Int. Ind. 7 (S)

13:30

1400 A acoe 0

14:30

eo de DA

Int. Ind. 8 (S)

15:00

15:30
16:00

Int. Ind. 1 (S)

Int. Ind. 5 (S) Int. Ind. 9 (Q)

16:30 Int. Ind. 4 (S)

17:00
17:30

Int. Ind. 6 (S)

18:00 Int. Ind. 2 (S)

18:30

19:00

19:30 Int. Ind. 3 (S)

20:00

20:30

21:00

Legenda: Reunides de equipa ou dos diferentes nicleos - Sessdes de avaliagdo do nucleo de DAE
(Ind.) Semanal (S) ou Quinzenal (Q)

Sessdes de Intervencao (Int.) individual

Tabela 3 - Horério de Estagio nos Nucleos de PEADC e PHDA

Horas 20 feira 30 feira 40 feira 50 feira

09:00
09:30

Reuniéo Nucleo
PHDA

Avaliacdes

Nucleo PEADC

10:00
10:30
11:00
11:30
12:00
12:30
13:00

6° feira Sabado
Int. Ind. 17
(S) - EER

/ PM PHDA

Avaliagdes
Nucleo

Reunido
Nucleo
PEADC

13:30

14:00

Reuniéo de

14:30 Equipa

15:00 Int. Ind. 10 (S) - EER Int. Ind.

15:30 /PM 13(S) -

TF

16:00

Int. Ind. 11 (S) — EER / PM

16:30

Int. Ind. 13 (S) - EER
/PM

Int. Ind. 15 (S)
-PC
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Tabela 3 (cont.) - Horario de Estagio nos Nucleos de PEADC e PHDA

17:00 Grupo Grupo Int. Ind. 11 Int. Ind. 14 (Q) — EER Int. Ind. | Int. Ind. 24
CPS1 CPS (S)-TF / PM 18(Q)- | (Q)-EER/
Q) Q) PC PM

17:30 Int. Ind. 22 Int. Ind. 16 (S) —
18:00 Int. (S)-PC EER / PM Int. Ind. 19 (S) - PC
18:30 Ind. 12 (S) - TF Grupo CPS
19:00 2(Q
19:30
Legenda: - Sessdes de avaliagdo do ndcleo de PEADC - Reuni&o do Nucleo de PEADC Grupos de Competéncias Sociais e Pessoais (CSP) do
nicleo de PEADC Sessdes de Intervengéo (Int.) Individual (Ind.) Semanal (S) ou Quinzenal (Q) do nicleo de PEADC

Manchas horarias comuns nos nucleos de PEADC e PHDA Sessdes de avaliagéo do nucleo de PHDA Sessoes de Intervencéo (Int.)
Individual (Ind.) Semanal (S) ou Quinzenal (Q) do nicleo de PHDA Grupos de Competéncias Sociais e Pessoais (CSP) do nlcleo de PHDA

De referir que em alguns momentos os horarios sofreram ligeiras alteragfes, devido
a necessidade de se encontrarem horarios alternativos para a realizacdo das avaliacbes
ou pela desmarcacdo de consultas, sendo preciso remarcar uma nova sessdo. Esta
condi¢cdo conduziu a um acompanhamento irregular de alguns dos casos (igual ou inferior
a trés sessdes), consequente de incompatibilidades horarias entre o técnico, a estagiaria

e a crianca / adolescente, motivo pelo qual ndo se encontram discriminados nos horarios.

3.3 Caracterizacao dos Contextos de Intervencao

Apesar da estagiaria ter passado por trés nudcleos distintos, todos apresentaram uma
estrutura e funcionamento geral idénticos. Em todos eles, foram providenciados momentos
de avaliacado e intervencao a responsabilidade de técnicos das diferentes especialidades:
TSEER / Psicomotricistas, PC, PE e TF. Quanto aos momentos de avaliagdo, embora a
organizacao da clinica pressuponha a existéncia de nucleos especializados, um mesmo
caso pode ser avaliado por técnicos de nucleos distintos consoante as dificuldades
identificadas e a respetiva especialidade capaz de dar resposta as mesmas. Nas
avaliacbes, a participacdo da estagiaria foi passiva, assumindo uma postura de
observadora ndo participante, uma opc¢do tomada pelos técnicos pela exigéncia e
responsabilidade reconhecida ao préprio processo de avaliagdo mas também pela

auséncia de formacéo especifica que a aplicacado de alguns dos instrumentos pressupdem.

Em oposicéo, nas sessdes de intervencdo nem sempre foi assim. Com todos o0s
casos, a integracdo da estagiéria iniciou-se com a autorizagdo da crianca / adolescente e
respetiva familia para a sua presencga na sala. S6 com o seu aval, a integracdo na consulta
foi possivel, seguindo-se a apresentacdo da estagiaria ao sujeito. A observacdo nédo
participada, caracteristica das sessdes iniciais de contacto entre 0 sujeito e a estagiéria,
foi dando lugar a uma observacao participada, onde a estagiaria passou a integrar as

dindmicas e atividades da sessdo. Um momento privilegiado para essa integragéo foi o
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ritual de saida, dedicado a realizacdo de um jogo a escolha da crianga. A manutencao
desta postura de observadora participante foi caracteristica essencialmente nas sessées
de PC e TF nas quais, apesar de inserida nas tarefas, a estagiaria ndo assumiu um papel

ativo na definicdo e dinamizacdo das mesmas, dado néo ser a sua area de formacao.

Contudo, no nucleo de DAE a estagiaria planeou e dinamizou algumas atividades,
mediante os objetivos de intervencao indicados pelos técnicos. Ja nas sessbes de EER /
Psicomotricidade houve o acompanhamento de duas criancas e uma adolescente, onde o
planeamento e dinamizacao das sessfes ficou a sua responsabilidade, ainda que com
supervisdo, uma caracteristica comum a todos os momentos de intervencdo ativa da
estagiaria. Embora a observacao e participacao em sessdes de intervencao tenha sido um
fator comum a todos os nucleos, a integracdo em grupos de promocdo de competéncias
pessoais e sociais ocorreu apenas nos nucleos de PEADC e PHDA.

Apesar da diversidade de especialidades clinicas e populacdo apoiada, na
generalidade as sessbes observadas seguiram uma estrutura semelhante: ritual inicial,
destinado a partilha das novidades da semana; corpo da sessdao, referente a realizacéo
das tarefas definidas, com métodos especificos de cada area e mediante os objetivos da
intervencgdo, e o ritual de saida, um espaco para a realizagdo de um jogo a escolha do
sujeito. De mencionar a relevancia e eficacia deste momento como uma estratégia de

motivacdo para o trabalho realizado nos momentos antecedentes.

Independentemente do nlcleo, em todos eles a estagiaria integrou as suas reunidoes
de equipa assim como as reunides semanais da equipa clinica, onde foram discutidos
temas de relevancia para a investigacdo, avaliagdo e/ou intervencdo nas diferentes
especialidades, preparadas antecipadamente por um técnico da equipa. Uma

apresentagcdo mais pormenorizada de cada nucleo sera feita em seguida.

3.4 Nucleo de Dislexia e outras Dificuldades de Aprendizagem

O Nducleo de DAE conta com uma equipa formada por profissionais de PC, PE e educacao
especial (EE), que oferece resposta a criancas e adolescentes com DAE, respetivas
familias e contextos escolares. Tém também condi¢des para intervir em metodologias e
hébitos de estudo, défices cognitivos ligeiros e PCM (PIN, 2016i). Aqui a avaliacdo conta
com a aplicacdo de um conjunto de provas mais ou menos formais e recolha de
informagfes junto dos cuidadores, através de uma entrevista semiestruturada, e dos
professores, com recurso a Ficha de Informag8es da Escola (PIN - Nucleo das Dificuldades

de Aprendizagem Especificas, 2012). A avaliacdo foca-se em quatro dominios principais:
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avaliacdo psicopedagdgica, avaliacdo cognitiva, avaliacdo da linguagem e/ou avaliacdo
comportamental (Oliveira et al, s.d.). Na tabela 4 encontra-se sumarizado em que consiste

cada uma das avaliacbes, acompanhada de uma sistematizacdo das avaliacbes

observadas no nucleo (tabela 5).

Tabela 4 - Protocolos de avaliacdo no Nucleo de DAE

Tipo de Objetivos Exemplos de Instrumentos utilizados
avaliacao
Psicopeda- @ Realizada com o principal objetivo de aferir as = Matematica
gobgica dificuldades sentidas e o nivel de competéncias - Key Math 3 - Form A, Easel 1 (Austin J. Connolly)
numa ou nas varias areas de aprendizagem — leitura, = Leitura e escrita
escrita ou matematica — mediante o objetivo da | - PEDE — Teste Exploratério de Dislexia Especifica
avaliagdo (Condemarin e Blomquist,1980)
- Prova informal de Consciéncia Fonoldgica e
Provas Informais de Leitura e Escrita com
referéncia ao ano de escolaridade (PIN, Nicleo das
Dificuldades de Aprendizagem Especificas, 2012)
Hébitos e Métodos de Estudo
- Lista de Métodos e Habitos de Estudo (PIN -
Progresso Infantil, 2012)
Cognitiva Objetiva avaliar as competéncias intelectuais do -WISC-IIl - Escala de inteligéncia de Wechsler para
sujeito, nomeadamente em provas de carater verbal = Criangas (2003)
(QIl Verbal), de realizagao (QI! ndo verbal) e total
Linguagem | Procura avaliar habilidades de linguagem expressiva = - PEEX 2 (Pediatric Early Elementary Examination,
e recetiva 6-9 anos) e PEERAMID 2 (Pediatric Examination of
Education Readness of Middle Childhood, 9-14
anos) (Levine, 2000)
Comporta- Aferir a presenca de variaveis comportamentais que - Escala Revista de Conners — Forma Completa
mental possam interferir com o processo de aprendizagem para Pais e Professores (Tradug&o e Adaptacao de

Tabela 5 - Caracterizacédo das avaliagdes observadas no Nucleo

Ana Nascimento Rodrigues, 2000)
de DAE

ID Género Idade  Ano de Tipo de avaliagao ID Género Ildade  Ano de Tipo de avaliagao
Escola- Escola-
(@nos) rigade AP AC AL (@nos) rigade AP AC AL
A. M 7 2° ano H. M 8 4° ano
B. M 7 2° ano I. F 9 4° ano
C. M 7 2° ano J. M 10 6° ano
D. F 7 2° ano K. M 13 7° ano
E. F 7 2° ano L. M 13 7° ano
F. M 8 3°ano M. M 13 8° ano
G. F 8 3°ano

Legenda: ID — Identificagéo; F — Feminino; M — Masculino; AP — Avaliagdo Psicopedagdgica; AC- Avaliagdo cognitiva; AL —
Avaliacdo da Linguagem

Foram ainda observadas duas entrevistas aos cuidadores nos casos A. e |. e

aplicada, pela estagiaria, a prova PEEX 2 a uma das criancas observadas. E este processo
de avaliacdo que garantird uma resposta ajustada as necessidades individuais e sentidas
no contexto familiar, social e escolar, nos dominos da leitura, escrita e matematica. O
nucleo apresenta ainda uma vertente formativa dentro desta area, cujo principal publico

alvo sdo os agentes parentais e educativos (PIN, 2016i).

3.4.1 A Integracao no nucleo de DAE

Durante a integracdo no ndcleo, a estagiaria teve a oportunidade de acompanhar 13 casos

em intervencao individual, com idades a oscilar entre os 8 e 0s 13 anos e com diagnosticos
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nas trés areas académicas distintas. Contudo, ndo foram observados casos de disgrafia,
uma percentagem minima tinha o diagnédstico de discalculia e apenas 9 foram alvo de um
acompanhamento regular. A caracterizacao desses 9 casos bem como a enunciacdo das

principais areas de intervencdo no momento de observacdo encontram-se na tabela 6.

Tabela 6 - Caracterizagdo dos casos acompanhados no Nucleo de DAE

ID Género Idade Ano de Diagnoéstico Especia- Areas de Intervengéo
(anos) Escola lidade
ridade
1 F 9 40 Dislexia e Disortografia EE / PE Leitura; Escrita / Ortografia
2 F 9 40 PHDA, Dislexia e EE/PE Leitura; Escrita / Ortografia
Disortografia
3 M 9 40 Défice de Atencgédo, Dislexiae = EE/PE Leitura; Escrita / Ortografia;
Disortografia
4 F 11 6° Dislexia, Disortografia e EE/PE Leitura; Escrita / Ortografia
Défice de Atencéo
5 M 8 20 Dificuldades na leitura e  EE/PE Leitura; Escrita / Ortografia
escrita (sem diagndstico
definido)
6 F 10 50 PHDA e Disortografia EE / PE Héabitos e Métodos de Estudo;
Leitura; Escrita / Ortografia
7 F 8 3° PHDA e Disortografia EE / PE Leitura; Escrita / Ortografia
8 M 9 40 SA* e Disortografia EE / PE Habitos e Métodos de Estudo;
Leitura; Escrita / Ortografia
9 M 11 7° Dislexia e Disortografia EE / PE Héabitos e Métodos de Estudo;
Leitura; Escrita / Ortografia
Legenda: ID — Identificacdo; F — Feminino; M — Masculino *Sindrome de Asperger (SA) - Diagnéstico

atribuido de acordo com os critérios de diagnéstico do DSM-IV (APA, 2000)

Embora neste nlcleo ndo exista a especialidade de EER / Psicomotricidade, houve
espacgo para uma participacdo mais ativa da estagiaria com os casos 1, 2, 3, 5, 8 e 9,
através do planeamento e dinamizacdo de algumas atividades, sob a presenca e
supervisdo do técnico responsavel. Os objetivos subjacentes as atividades planeadas
foram definidos mediante as necessidades identificadas e as areas indicadas como
prioritarias pelo técnico. As atividades planeadas incidiram maioritariamente no campo da

ortografia, encontrando-se algumas delas a titulo de exemplo no anexo A.

No que respeita as reunides de equipa, com a duracdo de 1 hora, estas ndo
seguiram uma estrutura rigida, destinando-se essencialmente a discussdo de casos de

intervencao ou avaliacdo e/ou ainda a analise e reflexao de protocolos de avaliagéo.

3.5 Nucleo de Perturbacoes do Espetro do Autismo e Défice
Cognitivo

O nucleo de PEADC objetiva responder as necessidades e dificuldades da populagéo

infanto juvenil com PEA e das suas familias e contextos comunitarios em que esté inserida
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(PIN, 2016j). Ainda assim, quadros de perturbacdo obsessiva-compulsiva (POC), tiques,

défices cognitivos e de autonomia sao também um grupo alvo deste ndcleo (PIN, 2016j).

Assente numa intervencao multidisciplinar, com profissionais das areas de PC, EE,
Reabilitacdo Psicomotora, TF e TO, o nlcleo divide a sua resposta em trés vertentes:
diagnéstico e intervencao, investigacao e acdes formativas e de sensibilizacdo, no ambito
das patologias atendidas no nucleo (PIN, 2016j). No que toca a avaliacao, foi possivel
observar sessdes na area da Intervencdo Precoce (IP) e idade escolar, com recurso a
diferentes instrumentos, mediante a etapa de desenvolvimento e o objetivo da mesma.
Comum a todos os casos foi a necessidade de despiste de PEA, com recurso a dois
instrumentos fundamentais: 0 ADOS - Autism Diagnostic Observation Schedule —Second
Edition (Lord et al, 2012), aplicado ao sujeito avaliado de acordo com a sua faixa etaria, e
0 ADI-R — Autism Diagnostic Interview Revised (LeCouteur, Rutter e Lord, 2003), uma
entrevista estruturada aplicada aos cuidadores. A avaliacédo global de desenvolvimento
esteve presente essencialmente em criancas na area da IP, realizada através da Escala
de Desenvolvimento Mental de Griffiths (Griffiths, 2006). Contrariamente, a avaliacdo
cognitiva, elaborada com a Escala de Inteligéncia de Wechsler para Criangas (WISC-III)
(2003), foi um procedimento observado a partir dos 6 anos de idade. Igualmente comum
foi a realizagdo de uma entrevista semiestruturada aos cuidadores, onde as principais
preocupacdes e dados anamnésicos foram recolhidos e registados. Em complemento,
outros questionarios podem ser aplicados como o Inventario de Sindrome de Asperger
(Leitdo e Antunes, 2006), a VINELAND-II — Escalas de Comportamento Adaptativo de
Vineland — 22 Edicdo (Sparrow, Balla e Cicchett, 2005), o Questionario de Observacao da
Educadora no Infantario (Almeida e Nobre, 2012), o ICCP — Inventario do Comportamento
da Crianca/Jovem para Pais e 0 ICCPR — Inventario do Comportamento da Crianga/Jovem
para Professores, versdes portuguesas de Fonseca, Simdes, Rebelo, Ferreira e Cardoso
(1994), entre outros. As avaliagbes observadas encontram-se na tabela 7.

Tabela 7 - Caracterizacéo das avaliagdes observadas no Nucleo de PEADC

ID Género Idade  Avaliacéo dirigida ao sujeito Avaliacéo dirigida aos cuidadores

(@nos)  Ac  Despiste  Avaliagdo Global do = Entrevista Aplicacdo do ADI-R
de PEA Desenvolvimento Semiestruturada

9
12

N
0o
P.
Q.
R
S
T
u.
Legenda: ID — Identificagdo; F — Feminino; M — Masculino; AC — Avaliagdo Cognitiva

mEMLLLLL
© 0 UwN N
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De realcar a mais valia de terem sido observadas avaliacdes deste quadro em
idades tao variadas, permitindo a analise dos principais sinais presentes em idades mais

precoces e 0 modo como a sua expressao se vai diferenciando com o avancar da idade.

Quanto a intervencao, destacam-se duas principais linhas de atuacéo: a direta, em
gue ha intervencao direta com o sujeito e familiares; ou indireta, mais dirigida ao ambiente
escolar e a sensibilizacdo dos agentes nele presentes (professores, pares) (PIN, 2016)).
Alguns dos programas do nucleo incluem o treino de autonomia; treino de competéncias
académicas nas DID e PEA; Treino de competéncias pessoais e sociais; Treino de
regulagcéo e expressdo emocional; Treino de autocontrolo; Programa de intervencdo na
ansiedade, associada as PEA; Programas de IP na PEA e outras perturbagfes; Programa
para perturbagdes alimentares nas PEA; Terapia Cognitivo-Comportamental na POC e
Sindrome Gilles de La Tourette, e Programa de Integracdo Sensorial (PIN, 2016k).

No ambito da sensibilizacdo, o grande objetivo passa pela partilha de informacgéo
sobre os diferentes quadros clinicos, a sua compreensao etiolégica e expressdo bem como

a oferta de estratégias Uteis e confirmadas a aplicar em ambiente terapéutico (PIN, 2016j).
3.5.1 A Integracao no nucleo de PEADC

Neste nacleo foram observadas sessfes de avaliacdo diversificadas, tal como ja
apresentado. Quanto a intervencdo, foi possivel a integracdo em consultas de trés
especialidades distintas: TF, PC e EER / Psicomotricidade. Os casos acompanhados, com

idades entre 0s 5 e 0os 15 anos e em sessofes individuais, sdo apresentados na tabela 8.

Tabela 8 - Caracterizacéo dos casos acompanhados no Nucleo de PEADC

ID Género Idade Ano de Diagnoéstico Especia- Areas de Intervengéo
(anos) Escola lidade
ridade
10 M 8 30 SA* EER/PM | Leitura; Escrita / Ortografia
11 M 9 30 PEA EER/PM EER: Leitura; Escrita / Ortografia
eTF TF: Linguagem Oral e Escrita
12 M 8 1° Sindrome Genética TF Articulacdo e Linguagem Oral
Rara, com afecéo
intelectual
13 F 15 9o T21 e DID EER/PM @ **
eTF
14 M 15 90 PEA EER/PM | Leitura; Escrita / Ortografia
15 M 12 6° Sindrome de West; PC Treino de Competéncias Pessoais e
Sintomatologia de Sociais; Regulagdo Emocional
PEA; Défice de
Atencgédo
16 M 7 1° SA; PHDA EER/PM ***
17 M 5 Jardim Atraso Global do EER/PM @ Grafomotricidade; Competéncias
de Desenvolvimento psicomotoras  (praxia fina); Pré-
Infancia competéncias matematicas
18 M 12 6° SA; Sintomatologia PC Regulagcdo Emocional
Ansiosa
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Tabela 8 (cont.) - Caracteriza¢do dos casos acompanhados no Nicleo de PEADC

19 F 10 40 SA PC Treino de Competéncias Pessoais e
Sociais

Legenda: ID — Identificacéo; F — Feminino; M — Masculino

*Sindrome de Asperger (SA) - Diagnostico atribuido de acordo com os critérios de diagnostico do DSM-IV

(APA, 2000)

** Dado ser um dos estudos de caso, a informacéo referente a intervencéo sera descrita posteriormente

*** Dado ser um caso de intervencgéo, sera feita referéncia ao mesmo em seguida

De acordo com a tabela 8, foram observadas sessdes de treino de competéncias
pessoais e sociais, controlo e regulacdo de emocdes e ansiedade e de promocao de
competéncias académicas em sujeitos com DID e PEA. Quanto a intervencgao psicomotora,
foi possivel presenciar a atuacdo do psicomotricista em duas vertentes fundamentais. Por
um lado, na promogédo do desenvolvimento global e integrado do sujeito, sobretudo em
idades inferiores aos 6 anos, atuando precocemente nas competéncias psicomotoras,
cognitivas, socioemaocionais e pré-competéncias académicas deficitarias e de particular
relevancia para o desenvolvimento e aprendizagem. J& com criangas e adolescentes em
idade escolar muito do trabalho desenvolvido e observado centrou-se no apoio as DA nas
areas da leitura, escrita e matematica, providenciando uma resposta especializada e

suplementar ha componente académica, mais centrada no apoio psicopedagdgico.

A observacéo da atuagdo do psicomotricista nas DA junto da populagdo com PEA,
ressalva a importancia das especificidades deste quadro serem tidas em conta no modo
de atuacao sobre as aprendizagens académicas. O impacto que uma PEA pode ter no
processo de aprendizagem foi visivel junto de alguns dos casos acompanhados. A rigidez
e reduzida flexibilidade cognitiva muitas vezes conduzem a um hiperfoco sobre detalhes
da tarefa ou do meio que podem ser dificeis de abandonar e/ou desconstruir, colocando
em causa a progressdo e rendimento na atividade. Por outro lado, se o recurso aos
interesses restritos pode ser uma forma de mobilizar o interesse e motivacdo da crianca
para a leitura e escrita, 0 desvanecimento da integracdo destes elementos na sesséo para
a inclusdo de outros foi um processo que implicou antecipacdo e graduagdo. A
compreenséo literal e as dificuldades com conceitos abstratos podem ser também uma

barreira em tarefas de leitura e compreenséo textual.

Neste nucleo, é de destacar o acompanhamento realizado pela estagiaria aos casos
13 e 16, embora o primeiro seja analisado com detalhe na sec¢édo dos estudos de caso.
Com acrianca 16, entre janeiro e julho de 2018, a estagiaria teve a oportunidade de intervir,
planear e dinamizar sessbes de intervencdo em EER / Psicomotricidade. A intervencgéo
focou-se nas competéncias de leitura e escrita, tendo seguido um ritmo e planeamento

similar ao do contexto escolar, funcionando como um reforco e complemento as
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aprendizagens. Procurou também seguir-se os objetivos ja delineados e as dificuldades
identificadas pela familia e contexto escolar. Os objetivos gerais da intervencao centraram-
se em promover o conhecimento do alfabeto, desenvolver as habilidades de leitura e
compreensao leitora, adquirir o estilo de escrita manuscrito e melhorar as habilidades
grafomotoras (forma, tamanho, alinhamento e ligacBes entre grafemas). Exemplos de

planos de sessao e de algumas atividades realizadas encontram-se no anexo B.

Neste nucleo a estagiaria integrou ainda um grupo de promoc¢éo de competéncias
pessoais e sociais, apresentado posteriormente, e as reunides de equipa, com a duracao
de 2h30. Estas reunides compilaram um momento inicial, menos estruturado e destinado
a discussdo de tematicas variadas de semana para semana, € um momento mais
estruturado, dirigido a discussédo de estudos de caso; a rabrica Jornal Club, reservada para
a apresentacéo e discussdo de um artigo apresentado por um dos membros da equipa
e/ou a divisdo dos técnicos por grupos de trabalho. De referir que a estagiaria integrou o
grupo responsavel pela elaboracdo de um protocolo de avaliacdo de pré-competéncias

académicas, onde foram analisados possiveis instrumentos a incluir no protocolo.

3.6 Niucleo de Défice de Atencao e Hiperatividade,
Perturbacoes do Comportamento e Humor

Formado por uma equipa multidisciplinar, o ntcleo de PHDA constitui-se como um grupo
que presta uma resposta especializada a casos de PHDA, perturbacbes do
comportamento, perturbagdes do humor e ainda perturbacéo da ansiedade, depressao na
infancia e adolescéncia, PCM (PIN, 2016l), casos de luto ou outros acontecimentos de vida

gue possam ter impacto no desenvolvimento ou satude mental da crianca ou adolescente.

Neste nucleo, a resposta comeca com o processo de avaliagdo (PIN, 2016m).
Geralmente, os casos avaliados tém em comum um conjunto de queixas ou sinais
caracteristicos do quadro de PHDA. Em funcéo disso, o nucleo dispée de um protocolo de
avaliacdo ajustado que néo so permite o despiste de um possivel quadro de PHDA como
de eventuais comorbilidades ou outros quadros clinicos que melhor explicam aquilo que
aparentemente parece ser uma PHDA. Desse protocolo fazem parte instrumentos como a
Escala Revista de Conners — Forma Completa para Pais e Professores (Traducdo e
Adaptacdo de Ana Nascimento Rodrigues, 2000), um instrumento de despiste da PHDA,;
a WISC-III - Escala de inteligéncia de Wechsler para Criancas (2003), para a realizagcéo da
avaliacdo cognitiva; o Cognitive Assessment System (CAS) (Naglieri e Das, 1997), que
permite avaliar a atencdo, planeamento, processamento sucessivo e simultaneo; o

Behavior Rating Inventory of Executive Function (BRIEF — versado para pais e professores,
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Gioia, Isquith, Guy e Kenworthy, 2000) - traduzido e adaptado por Ana Rodrigues et al.
(2000), que apoia a avaliacdo das funcbes executivas numa dimensdo ecolégica; o
Inventario do Comportamento da Crianca para Familia, Professores e Jovem (ICCPR)
versdes portuguesas de Fonseca, Simdes, Rebelo, Ferreira e Cardoso (1994), destinado
a avaliacdo comportamental, entre outros. Entre as sessfes de avaliacdo observadas,
presentes na tabela 9, ndo foi possivel observar nenhum protocolo de avaliagdo completo,
observando-se essencialmente provas de avaliacdo do funcionamento executivo,
avaliacdo cognitiva e, em concomitancia, uma avaliagdo de despiste de uma possivel
Perturbacéo da Ansiedade.

Tabela 9 - Caracterizacéo das avaliagdes observadas no Nucleo de PHDA
ID Género  |dade (anos) Areas avaliadas

FE AC PA
V. M 7

W. M 8

X. F 10

Legenda: ID — Identificacéo; F — Feminino; M — Masculino; FE — Funcionamento Executivo; AC — Avaliagcdo Cognitiva; PA
— Perturbacao de Ansiedade

Quanto a intervencao, destacam-se trés tipos de resposta: intervencao direta com
0 sujeito, através de programas de treino de autocontrolo, de intervencao nas perturbacées
do humor e ansiedade, métodos e habitos de estudo e treino de competéncias pessoais e
sociais; intervencdo com os pais/cuidadores, assentes em pilares formativos, de treino e
apoio as familias na resposta aos comportamentos do sujeito; e nas escolas. O nlcleo

inclui ainda o ramo de investigacédo e atividades formativas (PIN, 2016m).

3.6.1 A Integracao no nucleo de PHDA

A integracdo no nucleo de PHDA foi menos abrangente que nos restantes do ponto de vista
da quantidade de sessbGes de avaliacdo e intervencdo observadas. Ainda assim, foi
possivel o acompanhamento de cinco casos nas areas de PC e EER / Psicomotricidade. A
caracterizacdo dos casos acompanhados, com idades entre os 7 e 0s 19 anos e em

sessoes individuais, encontra-se na tabela 10.

Tabela 10 - Caracterizagdo dos casos acompanhados no Nucleo de PHDA

ID Género Idade (anos) Diagnéstico Especialidade Areas de Intervencgéo

24 M 19 PHDA,; PC Treino de Competéncias Pessoais e
sintomatologia de Sociais; Planeamento e gestdo de
PEA rotinas académicas

25 M 7 SA* PC Treino de Competéncias Pessoais e

Sociais; Regulagdo Emocional;
Gestéo e resolucdo de problemas
26 F 9 PA PC Regulagdo Emocional
27 M 7 SK EER/PM o
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Tabela 10 (cont.) - Caracterizagdo dos casos acompanhados no Nucleo de PHDA

28 F 13 PHDA e SA EER/PM Treino de Competéncias Pessoais e
Sociais e Flexibilidade Cognitiva

Legenda: ID — Identificagdo; F — Feminino; M — Masculino

*Sindrome de Asperger (SA) - Diagndstico atribuido de acordo com os critérios de diagnéstico do DSM-IV

(APA, 2000)

** Dado ser um dos estudos de caso, a informacéo referente a intervencéo sera descrita posteriormente

Neste campo, a estagiaria teve a oportunidade de observar sessdes focadas no
planeamento e gestéo de rotinas; treino de competéncias pessoais e sociais e na regulacao
emocional. Com os casos 24, 25 e 28 a estagiaria assumiu um papel de observadora
participante, ao ser integrada pelos técnicos na dindmica das atividades. Com as criancas
26 e 27 o seu papel foi diferenciado, sendo o acompanhamento da crianga 26 analisado
na proxima secc¢ao. Com a crianga 27 foi possivel dinamizar algumas atividades, ap6s um
periodo de observacao, pensadas mediante os objetivos e indicacdes dadas pela técnica
responséavel, com enfoque na identificacdo de sinais somaticos e sua associa¢ao a estados
emocionais. Por esse motivo, as tarefas centraram-se essencialmente nos dominios da
consciencializacdo corporal e propriocetiva, na identificacdo e regulacdo de ciclos

respiratorios e na atribuicdo de significado as experiéncias vivenciadas.

Foi também proporcionada a integracdo em dois grupos de promocao de
competéncias pessoais e sociais, a seguir apresentados, e nas reunides de equipa
semanais, com a duracdo de 4 horas. Estas reunides integraram, de modo menos
estruturado, a discussao de duvidas de casos de intervencao e/ ou avaliagcdo, organizacao
de projetos, acbes de divulgacdo, formacdes e parcerias, entre outras; e, de modo mais
estruturado, a apresentagdo e discussdo de estudos de caso; apresentacdes tematicas;

andlise e discusséo de protocolos de avaliagdo e apoio a projetos de investigacao.

3.7 A integracao nos Grupos de Promocao de Competéncias
Pessoais e Sociais

Durante o estagio, a estagiaria integrou trés grupos de promoc¢do de competéncias
pessoais e sociais, um no nucleo de PEADC e dois no nucleo de PHDA. Todos decorreram
com frequéncia quinzenal e sob a orientacdo de duas técnicas de TF, EER /
Psicomotricidade e/ou PC. As sessoes tiveram a duracdo de 1h30 para o primeiro grupo e

1h para os restantes. A caracterizacdo de cada grupo encontra-se nas tabelas 11 e 12.

Tabela 11 - Caracterizacao do Grupo de Promogéo de Competéncias Pessoais e Sociais do Nucleo de PEADC

ID Género Idade Diagnodstico Ano de ID Género Idade Diagnostico Ano de
Escolari Escolari
Dade Dade

A M 9 PEA 4° ano D F 7 PEA 2° ano
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Tabela 11 (cont.) - Caracterizacao do Grupo de Promogédo de Competéncias Pessoais e Sociais do Nucleo de
PEADC

B M 8 PEA 3°ano E F 9 PEA 3°ano
C F 9 PEA 4° ano F F 11 PEA 4° ano
Tabela 12 - Caracterizagédo dos Grupos de Promog¢éo de Competéncias Pessoais e Sociais do Nucleo de PHDA

Grupo 1 Grupo 2

ID A B C D A B C D E F

Género M M M M F M M M M F

Idade 13 12 10 11 13 13 12 9 11 9

Diagnéstico PHDA SA  PHDA,; Sinais = SA PHDA A PHDA PHDA PHDA PHDA PHDA
SA* clinicos de SA SA SA SA SA SA
PA PEA

Legenda: ID - Identificacdo; M - Masculino; F- Feminino; PA (Perturbacdo da Ansiedade); *Sindrome de
Asperger (SA) - Diagnéstico atribuido de acordo com os critérios de diagndstico do DSM-IV (APA, 2000)

As criangas integradas no grupo do nucleo de PEADC sé&o criangas cujo principal
diagnéstico é PEA, atendidas também nas especialidades de TF, PC e/ou EER /
Psicomotricidade no seio do nucleo. Os participantes dos grupos do nucleo de PHDA sao
igualmente seguidos nas especialidades de EER / Psicomotricidade ou PC, sendo que a
sua integracdo nos grupos acontece apO0s um periodo de intervencdo individual, no
momento em que a crianca / adolescente apresenta uma boa evolugdo e desempenho no
contexto de um para um. A integracdo num grupo deste género no nucleo de PHDA
acontece ja numa fase de alta onde novos desafios lhes irdo ser apresentados e 0s irdo
aproximar daquilo que é o contexto real externo a sessao. Sao as faixas etarias que ajudam
na formacgéo dos grupos. No nucleo de PHDA, no mesmo grupo procura-se que estejam
individuos que, no maximo, excedam trés anos de idade uns dos outros, dado este ser o
intervalo etario que por vezes existe entre os pares de uma turma. Ainda assim,
incompatibilidades horérias podem levar a integracéo de criancas fora do intervalo etario
estipulado. No nacleo de PEADC critérios como as faixas etarias, compatibilidades horarias

e as especificidades individuais e do grupo séo fatores tidos em conta na sua constitui¢&o.

Para qualquer grupo, o grande objetivo passa pela criagdo de um espaco de
desenvolvimento de competéncias pessoais e sociais e de estratégias de resolugédo de
problemas, baseados na entre ajuda e colaboracdo mutua. A estrutura das sessoées inclui:
ritual de entrada, destinado a partilha da novidade da semana; corpo da sesséo, onde
se realizam atividades propostas pelas técnicas, e ritual de saida. Apesar da similitude do

ritual de entrada, o corpo da sesséo e ritual de saida retnem ligeiras diferengas entre si.

Para todos os grupos, a partilha da novidade da semana constituiu-se como um
momento privilegiado para o trabalho de competéncias de comunicagdo n&o verbal

(entoacao e expressividade do discurso; contacto ocular; postura corporal; gestualidade...)
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e de interacdo social, ndo s6 na iniciativa da interacdo como na reciprocidade do dialogo
(escutar, responder, questionar, comentar, valorizar a intervencao do outro, respeitar a vez
de falar). Esta foi igualmente uma dindmica fomentadora do desenvolvimento da empatia,
sobretudo no segundo grupo do nucleo de PHDA, onde, pela partilha de experiéncias
desafiadoras e dificeis, os participantes desenvolveram a capacidade de se p6r no lugar
do outro, identificar sentimentos emergentes, dirigir palavras de incentivo e conforto e
analisar, compreender comportamentos e refletir sobre outras possiveis respostas. Para
alguns elementos este foi o momento onde as habilidades de controlo inibitorio e
descentracdo foram trabalhadas, ao exigir-se a capacidade de esperar pela vez de partilhar
e a necessidade de restringir e selecionar apenas uma novidade para a partilha.

No grupo de PEA, é de destacar um padrédo diferenciador dos grupos de PHDA
observado no ritual de entrada. Apesar da iniciativa e participacdo espontanea de alguns
elementos, observou-se o recurso frequente e repetido as questdes O qué? Quando?
Quem? Porqué? e Onde? para a elaboracdo de comentarios as novidades dos pares. A
intervencao e reciprocidade do dialogo baseada neste modelo patentou a sua apropriagao

e aplicacdo em contexto real de uma forma ritualizada, pouco flexivel e diversificada.

Quanto ao corpo da sessdo, no grupo do nucleo de PEADC, as atividades
realizadas, integraram tarefas concretas e semiestruturadas, nomeadamente dindmicas de
grupo, jogos ludicos, atividades expressivas (colagem, pintura, escrita, desenho...), entre
outras. Este foi também um momento promotor da iniciagéo, reciprocidade e adequacgéo
do discurso e interacdo social assim como da flexibilizacdo do pensamento e analise de

diferentes alternativas para a mesma situagao.

Nos grupos do nucleo de PHDA, as dinamicas englobadas no corpo da sesséo
centraram-se igualmente na promo¢do de competéncias pessoais e sociais € no
desenvolvimento de estratégias de resolucéo de problemas. Ainda assim, a abordagem é
ligeiramente distinta para os dois grupos. Enquanto no grupo um, as dindmicas surgem de
situacBes concretas do dia a dia vividas pelos participantes, sendo mais facilmente
compreendidas, analisadas e implicando uma menor abstracédo, no grupo dois realizam-se
dindmicas de acao-reflexao a partir de tematicas trazidas e propostas pelas técnicas que,

posteriormente, sdo alvo de uma reflexdo e transfer para o dia a dia dos participantes.

Quanto ao ritual de saida, se nos grupos do nucleo de PHDA este consistiu apenas
na despedida, no nucleo de PEADC incluiu a “Troca do autocolante”. Este constituiu-se
como um reforgo pelo trabalho desenvolvido ao longo da sesséo, onde cada colega

entregou um autocolante a outro elemento do grupo, acompanhado da justificacdo dessa
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atribuicdo. De destacar a relevancia deste momento, por um lado, pela capacidade das
criangas conseguirem gerir as expectativas e, por vezes, a frustracdo e sentimento de
(in)justica associada a auséncia de atribuicdo de um autocolante. Por outro, pela promoc¢ao

da reflexdo e diversificacdo dos motivos pelos quais os autocolantes foram atribuidos.

4 Estudos de Caso

Esta seccdo destina-se a apresentacdo e discussdo de dois estudos de caso de

intervencao individuais, acompanhados em EER / Psicomotricidade.
4.1 Apresentacao do caso 13 - A B.

4.1.1 Dados Anamnésicos

Os dados foram recolhidos junto da TSEER responséavel pelo caso e através da aplicagéo
da Escala de Comportamento Adaptativo — Versao Portuguesa, traduzida e validada por
Santos e Morato (2004). Esta escala, aplicada & mae, permite a recolha de informacéo nas

areas da autonomia, CA e conduta comportamental (Santos e Morato, 2012b).

A B. é uma adolescente do género feminino, de 15 anos e com o diagndstico de T21 e DID.
Nascida em 2002 e inserida numa familia monoparental, vive com a figura materna que se
encontra empregada. E uma adolescente afetuosa e comunicativa, com um recurso
frequente e eficaz a comunicacdo nao verbal para expressar necessidades e comunicar, e
com facilidade e interesse na interacdo com os pares, embora nem sempre com uma
adequada gestéo do espaco interpessoal. Apesar da pouca iniciativa, em atividades que a
motivam consegue manter-se na mesma tarefa durante um periodo de tempo significativo,

ocupando os seus tempos livres a jogar computador, tablet e/ou a ver televiséo.

A B. é filha Gnica, mantendo uma relagé&o significativa com a avé materna e ndo se
registando relagdo com o agregado familiar paterno. O periodo da gravidez decorreu sem
complicacdes, tendo em conta os dados disponiveis, ocorrendo o diagnostico apenas em
fase pos-natal. A B. foi uma bebé de termo, tendo realizado uma operacéo ao coracao apos
0 nascimento. Os primeiros anos de vida foram marcados por atrasos na aquisicado e
desenvolvimento das habilidades psicomotoras e da linguagem, justificando os apoios

recebidos pelas equipas de IP.

Estas dificuldades ainda hoje s&o observadas, verificando-se padrdes motores com
uma maturidade e refinamento inferior ao expectavel e um perfil de competéncias distinto

entre a linguagem expressiva e recetiva. Uma maior afecdo observa-se na linguagem
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expressiva, marcada por dificuldades articulatérias, inintegibilidade de parte do discurso e
o recurso frequente a palavras chave ou frases simples para comunicar verbalmente. A B.
apresenta dificuldades de visédo, usando 6culos; epilepsia, para a qual realiza medicacao

trés vezes por dia, e ainda hipotiroidismo, para o qual iniciou recentemente medicacao.

A B. frequenta uma escola regular estando, a data da intervengéo, no 9° ano e
inserida num Curriculo Especifico Individual, sobre o qual se tem pouca informacéo, ao

abrigo do anterior Decreto de Lei n°3/2008. Em contexto clinico, é acompanhada

semanalmente em EER / Psicomotricidade e TF.

No que toca a autonomia, a B. alimenta-se com autonomia, presta apoio em
pequenas tarefas (e.g.: pbr e levantar a mesa) e é autbnoma na utilizacdo da casa de
banho, embora com necessidade de alguma supervisédo na lavagem e secagem do cabelo.
Dificuldades maiores identificam-se durante a fase da menstruacéo, na escolha e cuidado
do vestuario, na orientacao e utilizacdo autbnoma de transportes publicos ou mobilidade
na comunidade, na preparagao de refeicdes e na utilizacdo e manuseamento do dinheiro,

tarefas que normalmente se encontram a responsabilidade dos cuidadores.

Do ponto de vista comportamental, a B. evidencia alguns sinais de fraca tolerancia
a frustracdo e pouca atencdo as instrugbes dadas. Sdo frequentemente observados
comportamentos estereotipados, um contacto ocular fugaz e mantido de modo pouco
espontaneo e a procura de informacdo sensorial. E igualmente verificada uma grande
resisténcia a dor, a observacdo de comportamentos impulsivos em sessdo assim como

uma crescente emergéncia de oscilagdes de humor na fase final da intervengéo.

4.1.2 Avaliacao Inicial

O periodo antecessor a avaliagdo, contou com a integracdo da estagiaria numa sessao
dinamizada pela técnica responsavel, destinada a apresentacdo da estagiaria a B.,
fundamental para o inicio da relacdo terapéutica. A avaliacao inicial (Al) contou com um
primeiro momento, decorrido a 17 e 24 de janeiro de 2018, e um segundo, realizado a 14
de marco desse mesmo ano, com 0 objetivo de clarificar algumas competéncias. A
avaliacdo decorreu na sala e horério habitual da sessé&o, com durac¢édo de 50 minutos cada,
e sob a presenca da adolescente, estagiaria e TSEER. O protocolo de avaliacdo a seguir

apresentado compila as tarefas e resultados obtidos nos dois momentos de Al.
Grelha de Avaliacao Informal de Competéncias Académicas (GAICA)

A avaliacdo foi realizada com recurso a uma grelha informal, a GAICA (anexo C),

construida pela estagiaria. Esta grelha objetiva avaliar algumas competéncias académicas

— 56 —



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

da B. na 4rea da matemaética, leitura e escrita, alvo da intervencgéo, e recolher dados que

permitam definir um ponto de partida e sirvam de guia orientador do trabalho futuro.

A grelha usada nesta avaliacdo inclui trés dominios, divididos em subdominios:
dominio A, destinado a avaliacdo de competéncias numéricas, sobretudo do sentido de
namero, compilando os subdominios da contagem e reconhecimento numérico e
conhecimento numérico; o dominio B, dirigido a avaliacdo das habilidades de leitura
ligadas a descodificacdo, incluindo a identificacdo e leitura de letras, silabas e palavras, e
o dominio C, dirigido a avaliacdo da cépia de letras e algarismos. Para a construgdo da
grelha utilizou-se como guia as indicagBes dadas pela técnica relativamente as areas
trabalhadas e ao perfil intraindividual da B. bem como a andlise de outros instrumentos que
avaliassem éareas similares as desejadas. Compilando um total de 17 itens, uma sintese

da constituicdo da grelha utilizada encontra-se na tabela 13.

Tabela 13 - Dominios, subdominios e itens incluidos na GAICA

Dominios Subdominios Itens Provas utilizadas
como referéncia
Competéncias Contagem e Contagem oral de elementos informais (1-15) Instrumento
numeéricas reconhecimento | Principio da Cardinalidade Number  Sense
numerico Nomeagao e Identificagdio numérica Brief  Screnner
Selecso de Itens a pedido (NSB)  (Jordan,
Aplicago dos conceitos “Juntar ...Tirar...” Glutting e
Conhecimento Comparacéo de quantidades Ramineni, 2008)
numerico Comparacdo numérica
Reta numérica
Sequéncia numérica — Ordem crescente
Organizacéo de quantidades — Ordem crescente
Competéncias Palavras Leitura Global de palavras
de leitura: Associagéo palavra-imagem
Descodificacdo Silabas Organizacéo silabica
Identificacéo e Leitura de silabas
Letras Identificacdo e nomeacéo de vogais
Identificacéo e nomeacéo das letras do nome
Competéncias Copia de algarismos Escala de
de escrita:  Copia do Alfabeto Desenvolvimento
Letras e Mental de Griffiths
algarismos (Luiz et al, 2007)

A avaliagdo de elementos do sentido de numero justifica-se pelas dificuldades
identificadas neste dominio e pelo seu reconhecimento como fator preditivo das
aprendizagens matematicas futuras (Jordan et al, 2007; Jordan, et al, 2010). Para a
avaliacdo das competéncias de leitura, ndo se teve como referéncia nenhum instrumento
mas sim as especificidades da B. Dadas as reduzidas informagdes da escola, foi tomado
como referéncia o trabalho feito em sesséo, incluindo-se na lista de palavras a avaliar as
cinco primeiras palavras do Método das 28 palavras - menina, menino, bota, sapato e uva

— aprendidas e trabalhadas até ao momento da avaliacédo. Na lista de silabas incluiram-se
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as silabas dessas palavras e do nome da B., com as quais esta mais familiarizada. Apesar
de nao ser foco da intervencao a identificacdo / nomeacgdo de grafemas, optou-se por se
verificar esta competéncia nas vogais e letras do seu home, ndo apresentadas de modo a
garantir a confidencialidade do caso, e escolhidas por serem grafemas com 0s quais tem

um contacto regular.

A ordem apresentada na grelha para a aplicacéo dos itens néo é estanque, podendo
a sua sequéncia de administracéo ser alterada pelo avaliador mediante as caracteristicas
do sujeito e se essas modifica¢gOes facilitarem o processo de avaliagdo. Para a aplicacéo,
o avaliador deve dispor do seguinte material: 15 imagens de macéas; 7 imagens de péras;
2 Cartdes A4 com uma arvore impressa; cartdes numéricos (0 a 15); cartbes com
quantidades de pintas variaveis entre 0 e 15; folha de prova — Cdpia de Letras do Alfabeto
e Algarismos; reta numérica; quadro verde com velcro; letras mailsculas do nome da
adolescente; vogais; imagens plastificadas; cartdes-palavra; cartbes-silaba; lapis; suporte
silabico e folha de registo.

A grelha conta com um sistema de cotagdo baseado numa escala numérica
crescente, a variar entre 0 e 2, na qual o 0 é atribuido perante a auséncia de uma resposta;
o0 1 quando o desempenho é insatisfatério e/ou incorreto, e o 2, atribuido sempre que o
desempenho é satisfatorio e corresponde ao expectavel para o item avaliado. Os critérios
de cotagdo séo especificados em cada item e a folha de registo inclui um espago para
observacdes qualitativas. Existem ainda outros trés critérios de cotacdo: simbolo (D)
sempre que o desempenho e/ou resposta dada crie dlvidas ao avaliador; simbolo (NA)
quando um item néo é avaliado; e simbolo (E) quando a cépia de um algarismo ou letra,
apesar de néo ser totalmente percetivel, proporcional, identificavel e precisa, revela uma
programacdo motora indicativa de alguma consciéncia da sua forma e/ou se esta perante
uma resposta que, ndo dada em total autonomia, parece estar emergente. Para 0s

simbolos (D) e (NA) deve discriminar-se 0 motivo para a sua atribuigao.

Esta é uma avaliacdo com referéncia a critério, permitindo perceber o desempenho
e progresso individual num conjunto de competéncias (Lok, McNaught e Young, 2015;
Siegel e Allinder, 2005), tendo em conta critérios pré-estabelecidos e sem ter como
referéncia outros sujeitos (Lok et al, 2015). Este tipo de avaliacdo foi pensado de modo a
detetar pequenas mudancas, tal como Siegel e Allinder (2005) sugerem para a avaliacdo
de sujeitos com dificuldades moderadas ou graves em contexto educativo, considerando-

se ser 0 mais adequado a intervencao e a monitorizacéo dos progressos durante a mesma.
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Resultados obtidos na Avaliagao Inicial

As tabelas 14,15 e 16 reunem os resultados quantitativos obtidos na Al.

Tabela 14 - Resultados obtidos pela B. na avaliacéo inicial no dominio das competéncias numéricas
Tabela 15 - Resultados obtidos pela B. na avaliacéo inicial no dominio das competéncias de leitura

Tarefa 0 1 2 Outra Tarefa 0 | 1 | 2 Outra
Contagem oral (1-15) Identificacdo / Nomeagao D
Principio da Cardinalidade das letras do nome
o 0 A
2 1 Identificagdo / E
‘“E’ 2 Nomeagc&o I
= 3 das vogais o
o 9)
:% g Menino
= . Menina
E Identificelf;éo / ? B Sglg;?aaz:al Sapato
= | Nomeacéo 8 Bota
8 | numérica Uva
& 20 Menino
o 11 < | Associagdo Menina
£ 12 5 | palavra - Bota
IS ‘S | imagem Sapato
£ 13 — Uva
S 14 M NA
© 15 D Nie
Selecao de itens a pedido No
Conceitos Basicos (Juntar / T
Tirar) Idgntlflcagao / | Na
= - Leitura de Sa
Comparacédo de quantidades Silabas To
Maior: Bo
Comparacao 1/10 Va
o | nhumérica Maior: 2/9 D Pa
O Maior: 8/3 D Menino
0 Depois do -
£ . A Menina
S | Conhecimento 2 Organizagéo Sapato
o | da Reta | Depois do silabica Bota
% Numérica 4 Ova
£ Antes do 3
S | Sequéncia numérica (Ordem
= crescente)
8 Sequéncia de quantidades
sem numeral (crescente)
Tabela 16 - Resultados obtidos pela B. na avalia¢do inicial no dominio das competéncias de escrita
Letras Algarismos
AlB|lc|D|E|F|[G|H][I]a]L|M|N[O|P]Q|R|[sS|T|u|V|[Xx]|z|o][1]2]3]4]5]6 8l 9
0
1
2
Outra E| E E E E E N N NA
A A

A tabela 14 revela, no dominio da contagem e reconhecimento numérico, um
bom desempenho nos itens principio da cardinalidade e compreenséao de conceitos simples
como juntar e tirar. Contudo, na contagem oral, a B. apenas realizou a contagem de 11 dos

15 elementos, acompanhada de uma adequada correspondéncia um a um, e registaram-
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se dificuldades na prova selecéo de itens a pedido. Nesta prova, a quantidade solicitada
nao foi tida em conta, selecionando itens indiscriminadamente e necessitando de feedback

para terminar a sua selecdo no momento desejado.

No que toca a nomeacao numérica, a B. nomeou corretamente 6 dos 16 niameros
apresentados (1 a 5 e numero 10), completando frequentemente as respostas verbais com
respostas gestuais. Ja os numeros 6, 7 e 15 foram cotados com (D), os dois primeiros por
impercetibilidade da resposta, consequente das dificuldades de articulacéo, e o Ultimo pela
inconsisténcia da mesma. Nos restantes casos, a cotacdo correspondeu ao nivel 1.
Embora a B. ndo tenha nomeado os niumeros 11 a 14, registou-se a nomeacao espontanea
dos algarismos que os constituem e o numero O foi confundido com a vogal O. De
acrescentar que a maior familiaridade com o nimero 15, em detrimento dos nimeros 11 a

14, pode ser justificada pelo facto desta ser a idade atual da B.

Na identificacdo numérica, seria expectavel que os numeros nomeados fossem
identificados dado a identificacdo ser uma base para a escrita e nomeag¢do numérica
(Lafay, Macoir e St-Pierre, 2017) e a nomeacdo poder ser antecedida e compensada pela
habilidade de identificacdo (Wright, Stanger, Stafford e Martland, 2014). Se os nimeros 1,
2, 3, 5, 6 e 8 foram corretamente identificados, 0 mesmo n&o aconteceu para 0s humeros
4, 7,9, 10, 11, 12, 13, 14 e 15, tendo os numeros 4 e 10 sido bem nomeados. Este
desencontro entre a identificagdo e nomeacdo pode justificar-se, por um lado, pela
possibilidade dos nimeros 4 e 10 terem sido aleatoriamente nomeados e ndo corresponder
efetivamente a uma competéncia adquirida. Por outro, pela hipdtese de na identificagdo
numeérica a desatencdo, um ineficaz varrimento visual das op¢Bes e uma resposta
impulsiva terem conduzido a um mau desempenho. Troncoso e Del Cerro (2004)
corroboram a ultima hipotese ao considerarem que esta é um traco de personalidade da
T21 e com impacto nas aprendizagens. Estas dificuldades no controlo inibitério parecem

exacerbar-se em casos de DID de maior gravidade (Freeman et al, 2016).

No dominio do conhecimento numérico, registou-se um bom desempenho no item
conhecimento da reta numérica. As respostas foram dadas com recurso ao apontar, ainda
gue com apoio de um suporte visual (reta numérica impressa), o que facilitou a identificacao
do numero tomado como referéncia e, a partir dai, a programacao da resposta. Ainda

assim, nao significa que a B. tenha a representacdo mental da linha numérica adquirida.

Na prova comparagdo numeérica usaram-se pares formados por nimeros distintos
do ponto de vista da proximidade na reta numérica, dado estudos indicarem que as

dificuldades para este grupo surgem quando estes sdo muito proximos (Camos, 2009;
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Paterson et al, 2006; Sella et al, 2013). Embora no primeiro caso, a B. tenha respondido
correta e consistentemente, nos restantes o padrao inconsistente justificou a cotacao (D).
O desempenho diferenciado entre esta prova e a de comparacéo de quantidades, na qual
a cotacdo foi maxima, acompanha os resultados de Brankaer et al (2011) ao verificarem

gue as dificuldades acrescem na compara¢ao numérica e nao entre quantidades.

Nas provas de sequéncia numeérica crescente e sequéncia crescente de
gquantidades sem numeral, ambas foram de dificuldade elevada. Em qualquer uma, a B.
ndo selecionou autonomamente o primeiro cartdo, mesmo sob a presenca de pistas
gestuais, uma dificuldade que ndo surpreende dado o desconhecimento do algarismo O.
Apesar da correta contagem oral até 10, a selecao dos cartbes com 0s himeros ou pintas
dentro deste intervalo foi feita erradamente para 2/3 das respostas dadas. A ineficacia no
varrimento visual das opg¢fes, acompanhada de uma selecdo impulsiva, foram também
fatores conducentes a respostas incorretas. A reduzida autonomia da B. foi visivel pela
necessidade constante de incentivo para (re)iniciar a contagem e selecionar um dos
cartbes. A auséncia de estratégia de verificagdo e correcdo foi ainda observada,
nomeadamente pela auséncia de contagem das pintas do cartdo selecionado de modo a

aferir a concordancia entre o nimero verbalizado e a quantidade representada no cartao.

Quanto as competéncias de leitura, a leitura de palavras e associa¢do as imagens
respetivas foram itens onde a B. deteve um desempenho satisfatério. O mesmo néo se
verificou na leitura e identificac&o silabica. No primeiro caso, ndo houve a leitura isolada de
nenhuma das silabas, verbalizando apenas para algumas delas a palavra a que
pertenciam. O facto de na avaliagdo o desempenho n&o reunir substancia e condi¢es para
se retirarem conclusfes sobre estas competéncias conduziu a atribuicdo do simbolo (NA).
Na organizacdo silabica, apenas se obteve sucesso para a palavra Uva. Depois das
dificuldades observadas nas outras palavras, foram adicionadas ajudas (colocar as silabas
na ordem certa junto da B.; colocar uma silaba na posicéo certa e as outras trocadas) que
se mostraram insuficientes. Estas dificuldades poderiam ser expectaveis dado a descida a

silaba ser uma competéncia pouco focalizada até a data da avaliacao.

No que toca a identificacao e leitura de grafemas, a B. identificou e nomeou todas
as vogais, embora para as consoantes do seu nome a inconsisténcia das respostas tenha
conduzido a atribuicdo da cotacdo (D). Reconhecidas as dificuldades de articulacdo da B.,
tomou-se como maior referéncia a prova de identificacdo e ndo de nomeacéo.
Contrariamente a leitura de palavras, que envolve estruturas mais complexas mas mais

significativas, neste item, apesar de englobar estruturas mais simples (letras), o seu carater
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desprovido de significado e o maior nivel de abstracdo que lhe estd implicito, tal como
Viana (2002) sugere, poderdo ser fatores conducentes para uma maior dificuldade na

aqguisicao desta competéncia.

Nas habilidades de escrita, os resultados parecem indicar a presenca de
dificuldades de coordenacao visuomotora, ndo conseguindo copiar nenhum dos algarismos
avaliados e reunindo a cotacdo maxima apenas para as letras A, E, H, I, M, N e T. Ainda
assim, identificaram-se 6 letras com carater emergente: C, D, L, O, Q e X. Neste caso,
apesar da forma ndo ser a desejada e ndo serem totalmente percetiveis, revelaram uma
programacdo motora indicativa de alguma consciéncia relativa a forma da letra. Para os
algarismos, dada a exigéncia e insucesso verificado, nem todos foram avaliados. Nesta
prova verificou-se que a pega da B. é direita tripoide, com tendéncia para o posicionamento
lateral do lapis e realizacdo dos tracados graficos com reduzida pressdo. No geral, a B.
utilizou a mao livre para segurar a folha e observaram-se alteragdes na direccionalidade

do movimento.

A avaliagéo e observagdo permitiram tragar o perfil intraindividual da B., delineado
na tabela 17. Ainda assim, nem todas as &reas serdo objetivos da intervencéo,

selecionando-se as areas mais significativas e prioritarias.

Tabela 17 - Perfil Intraindividual da B.

Areas Fortes Areas Menos Fortes
- Disponibilidade e facilidade na interacéo e - Coordenacéo visuomotora
estabelecimento de uma relagdo empéatica - Conhecimento numérico (identificagdo, nomeacéo e
- Imitag&o e recurso frequente e eficaz a comparagdo numeérica; sequencializagdo numeérica e de
gestos quantidades)
- Memodria visual - Selecao de itens a pedido
- Conceitos (juntarftirar), comparacao de - Identificacdo e leitura de palavras, silabas e/ou letras
quantidades, principios de contagem - Impulsividade e dificuldades no varrimento visual
- Linguagem recetiva - Linguagem expressiva

4.1.3 Planeamento e Justificacao da Intervencao
Duracéao, Objetivos da Intervencéo e suarelevancia

A intervencao decorreu entre 31 de janeiro e 20 de junho de 2018, seguindo-se a avaliag&do
final (AF), realizada entre 27 de junho e 18 de julho desse ano. Das 18 sessdes de
intervengdo previstas, apenas 16 foram dadas pela impossibilidade da B. comparecer a

duas delas.

Aquando a definicdo do plano de intervencgdo, teve-se em conta os dados da
avaliacdo, os dados anamnésicos e da observacdo. Dado a B. ser acompanhada em TF,

houve um trabalho complementar entre as duas areas, ficando a responsabilidade da TF a
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comunicacdo, fala (articulacdo) e linguagem oral expressiva e recetiva e entregue as
competéncias académicas a EER / Psicomotricidade. Dado ser uma intervencao curta no
tempo e de continuidade do trabalho realizado pela técnica responsavel pelo caso,

procurou seguir-se uma linha de atuacéo préxima a ja implementada. Assim, os objetivos

definidos encontram-se na tabela 18.

Tabela 18 - Objetivos de Intervenc¢éo da B. na valéncia de EER / Psicomotricidade

Objetivos
Gerais
Desenvolver
as
competéncias
de leitura

Melhorar as
habilidades
numeéricas

Promover o
conhecimento
e utlizacédo
do dinheiro
Desenvolver
competéncias
grafomotoras

Objetivos Especificos

Aumentar o numero de
palavras identificadas e lidas
globalmente

Generalizar a capacidade de
ler palavras globalmente
Generalizar o significado
das palavras trabalhadas

Identificar e  manipular
silabas de palavras
conhecidas

Contar oralmente,

respeitando a sequéncia
numérica

Identificar nimeros de 1 e 2
digitos

Nomear nimeros de 1 e 2
digitos

Selecionar quantidades de
itens, a pedido
Distinguir notas de moedas

Realizar a leitura de
legendas monetérias
Copiar letras do alfabeto

Copiar algarismos

Objetivos Operacionais

Identificar globalmente pelo menos 6 palavras
Ler globalmente pelo menos 6 palavras

Ler as palavras trabalhadas com estilos de escrita distintos
dos utilizados em sessao

Associar os conceitos trabalhados a novas imagens, distintas
das utilizadas em sessao

Identificar silabas de palavras conhecidas a pedido,
apontando

Selecionar silabas para formar palavras conhecidas, sob a
presenca de um cartdo-silaba distratil, sem modelo
Organizar silabas para formar palavras conhecidas, sem
modelo

Contar oralmente entre 11 a 15 elementos, respeitando a
sequéncia numeérica

Identificar numeros de 0 a 5, apontando

Identificar nUmeros de 6 a 10, apontando

Identificar numeros de 11 a 15, apontando

Nomear nimeros de 0 a 5, a pedido

Nomear nimeros de 6 a 10, a pedido

Nomear nameros de 11 a 15, a pedido

Ser capaz de selecionar, entre um conjunto de elementos, a
guantidade solicitada, oralmente ou com recurso a escrita
Ser capaz de diferenciar e agrupar notas e moedas

Nomear e/ou identificar moedas ou notas, a pedido

Ser capaz de selecionar a moeda / nota correspondente ao
valor indicado na legenda e associar ao respetivo elemento
Copiar, pelo menos, 8 letras do alfabeto

Copiar, pelo menos, 1 algarismo

O desenvolvimento das &reas de leitura e escrita € reforgcado por ser um modo de

comunicagdo e acesso ainformacgdo em autonomia (e.g. preenchimento de dados pessoais
- nome, idade, data de nascimento; registo de niumeros de telefone, preenchimento da
data...). A identificagdo global de palavras é um requisito importante para a identificacéo
de nomes de lojas, rétulos, alimentos e bebidas presentes numa loja ou menu ou de
palavras / expressdes frequentemente presentes no envolvimento. O reconhecimento e
nomeacgado numérica ndo sé sao necessarios para as tarefas acima referidas onde a escrita
numérica estd envolvida como em atividades que implicam o seu reconhecimento (e.qg.

namero da sala, porta), a aprendizagem das horas, a identificacdo do dia do més ou o
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conhecimento e uso do dinheiro. Miller e Fenty (2018) reforcam a escolha destes conteudos

ao referirem a importancia do conhecimento do dinheiro ser trabalhado em idade escolar.
Organizacéo da Intervencao: Estrutura das sessdes

As sessdes seguiram uma estrutura formada por: ritual de entrada, destinado ao treino da
escrita do nome, de modo manuscrito e através da manipulacéo de cartdes-letra e cartdes-
silaba, e ao preenchimento do calendario de orientacdo para a realidade; o corpo da
sesséo, englobando atividades de promocao de competéncias numéricas e de leitura; e o

ritual de saida, marcado pelo arrumar do material e saida da sala.

Esta estrutura de sessdo assumiu um carater semirrigido, existindo algumas em
gue no corpo da mesma apenas foi trabalhado um dos dominios. Quanto ao ritual de
entrada, de destacar o facto do calendario de orientacdo para a realidade, formado por
cartdes numéricos e referentes aos diferentes estados metereoldgicos, ser um momento
privilegiado para apoiar a estruturagdo temporal da B. e desenvolver competéncias de
contagem oral, identificagdo e nomeagao numérica. Por outro lado, a importancia da escrita
do nome ser uma competéncia realizada com frequéncia dado que a repeticdo e revisao
de conteldos é essencial para garantir a manutencdo das competéncias ja dominadas
(Fidler e Nadel, 2007; Troncoso e Del Cerro, 2004).

Quanto as competéncias de escrita, estas néo foram trabalhadas num momento
especifico da sessédo mas em simultaneidade com as tarefas de leitura e numéricas. Esta
deciséo é suportada por Troncoso e Del Cerro (2004) que ressalvam que para sujeitos
mais velhos a aprendizagem da leitura e escrita deve ser simultdnea. Existe ainda um grupo
de autores que incentiva 0 recurso a componente sensorial na atuagcdo sobre as DA
(Fonseca, 2006b; Hallahan et al, 2005: Lerner, 2003; Ribeiro, 2011). Estas abordagens
multissensoriais recorrem a diferentes estimulos sensoriais - visuais, auditivos,
cinestésicos e tateis — como apoio a aprendizagem (Hallahan et al, 2005; Lerner, 2003),
defendendo que uma nova palavra, entre outros estimulos, devera ser adquirida pela
apropriagdo, percecdo do movimento necessario a escrita da mesma e captacao visual
desse movimento (Lerner, 2003). Essa visdo coloca a escrita de palavras ou nimeros como
uma forma adicional de apoiar a significacdo e apropriacdo do conceito trabalhado. De
acrescentar que apenas foram trabalhadas letras maitsculas em estilo de imprensa por ser
o estilo de escrita dominado pela B. e que, simultaneamente, € 0 menos complexo, dado

incluir tracados maioritariamente circulares e retilineos (Lerner, 2003).
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Organizacéo da Intervencéo: Estratégias e Linhas Orientadoras

Na intervencdo utilizou-se um conjunto de estratégias a seguir apresentadas,
acompanhadas dos autores que corroboram a sua pertinéncia. No anexo D podem ser

consultados exemplos de planos de sessao e atividades realizadas com a B.

Tabela 19 — Principais estratégias utilizadas ao longo da intervencdo em EER / Psicomotricidade com a B.
Dominio Principais estratégias utilizadas

Gerais - Incluir nas atividades dindmicas de partilha e interagdo social (Fidler et al, 2009; Grieco et
al, 2015), através de reforgos, feedbacks e/ou partilha e alternancia de fungoes;
- Complementar instrugdes verbais com pistas visuais, escritas e/ou gestuais (Daunhauer
e Fidler, 2011; Fidler e Nadel, 2007; Fidler et al, 2009);
- Reforgo e revisdo dos contetidos (Fidler e Nadel, 2007; Troncoso e Del Cerro, 2004);
- Durante a instrugdo, colocar as maos sobre o colo ou sobre a mesa a fim de diminuir
respostas impulsivas (Troncoso e Del Cerro, 2004);
- Guiar o rastreamento visual com recurso ao apontar e no sentido de leitura (Troncoso e Del
Cerro, 2004) e/ou posicionar as op¢des de resposta de outra forma que ndo em linha;
- Recurso a tarefas de chéo e exploragdo de materiais sensoriais;

Leitura - Reduzir o nimero de elementos distrateis em tarefas de selecdo de palavras ou silabas;
- Juntar na mesma tarefa palavras visualmente distintas a fim de diminuir a probabilidade
de erros ou confusdes (Troncoso e Del Cerro, 2004);
- Oferta de um cartdo com o mesmo nimero de espacos das silabas da palavra formada,
facilitando a identificacdo do nimero e local das silabas;

Numérico - Recurso a experiéncias e elementos concretos em tarefas de contagem, manipulacédo
numeérica e monetaria (Cruz, 2009; Fonseca, 2006b; Lerner, 2003), progredindo do concreto e
experiencial para o abstrato (Fonseca, 2006b; Nufiez e Berruezo, 2007);
- Iniciar pelo refor¢co das competéncias de contagem, identificacdo e nomeagao numérica
e conceitos simples (nenhum, poucos, adicionar x quantidade);
- Usar materiais reais (carteira, dinheiro) e simulacdo de situa¢8es funcionais (e.g.: listas de
compras, criacdo de uma loja) na aplicacéo de conceitos matematicos e monetarios;

Escrita - Recurso a diferentes fontes de informag&o sensorial (Fonseca, 2006b; Hallahan et al, 2005:
Lerner, 2003; Patton e Hutton, 2017; Ribeiro, 2011);
- Verbalizag&o das dire¢fes espaciais do movimento (Troncoso e Del Cerro, 2004);
- Contorno de modelos (Lerner, 2003; Ribeiro, 2011), inciando com modelos de dimensdes
maiores (Fonseca, 2006b; Ribeiro, 2011; Soppelsa et al, 2016);

De referir que para a promocdo das competéncias de leitura tomou-se como
referéncia as diretrizes dos métodos de ensino de leitura globais ou analiticos (Cruz, 2007),
em concomitancia com dois métodos de ensino especificos: O Método das 28 palavras
(Santos, Liquito e Veiga, 2011) e o Método Percetivo Discriminativo (MPD), de Troncoso e
Del Cerro (2004), particularizado para a populagdo com T21. Nenhum dos métodos foi
seguido de forma rigida, procurando-se antes retirar os melhores contributos de cada um
gue, adaptados, respondessem as necessidades da B. O método das 28 palavras, utilizado
pela técnica responsavel, € um método misto ao enfatizar a aprendizagem global das
palavras sem menosprezar a decomposicdo e manipulacao silabica, partindo de 28
palavras chave (Santos et al, 2011). As primeiras cinco palavras sugeridas pelo método -
menino, menina, uva, bota e sapato —, sdo aprendidas globalmente, forma pela qual a B.

as aprendeu. Esta visdo é também promulgada pelo MPD ao defender que a primeira etapa
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da aprendizagem da leitura se destina ao reconhecimento e leitura global de palavras,

ainda que nao especifiguem palavras em particular (Troncoso e Del Cerro, 2004).

Partindo-se das cinco palavras aprendidas pela B. procurou aumentar-se o nimero
de palavras identificadas e/ou lidas globalmente e melhorar a identificacdo e manipulacéo
silabica, partindo de silabas conhecidas para criar novas palavras, uma ideia sustentada
por ambos os métodos. Assim, adicionaram-se as palavras pato, pata, nota e pano por
incluirem silabas conhecidas; por serem palavras curtas e concretas, a que se associa
facilmente uma imagem com significado (Troncoso e Del Cerro, 2004) e incluirem silabas
comuns, esperando-se que 0 seu reconhecimento se tornasse mais consistente. Para a
desenvoltura das habilidades de leitura, houve o recurso a jogos silabicos e de palavras
(associagao, selecdo, organizacédo, identificacdo e manipulagdo) bem como a lotos de
imagens e palavras, tipologias de tarefas também referidas nos métodos.

De realcar que para as habilidades de identificacdo e manipulacao silabica, embora
0 Método das 28 palavras enalteca a pertinéncia de se utilizar simultaneamente os quadros
silabicos (Santos et al, 2011), no caso da B. ndo se deu primazia ao recurso dos mesmos
pois a aprendizagem das silabas isoladamente ou por silabarios nesta populagéo parece
ser desprovida de intencéo e significado, podendo estar-se a estimular uma aprendizagem

silabica mecéanica e sem compreenséo (Troncoso e Del Cerro, 2004).

4.1.4 Avaliacao Final: Apresentacao e Discussao dos resultados

A AF decorreu de modo similar a Al, para que as condi¢des fossem o mais semelhantes
possivel. Recorreu-se a mesma grelha e os materiais utilizados na Al nao foram usados
durante a intervencéo de modo a evitar um efeito de aprendizagem e a aferir a manutencao
de competéncias. Contudo, algumas provas foram adicionadas e outras ndo foram
avaliadas de novo, ou por ndo se constituirem como objetivos da intervencéo e/ou por uma
guestao de gestao de tempo, priorizando-se as areas que foram alvo da intervencdo. Um
resumo das provas que se mantiveram, desapareceram ou foram acrescentadas na AF
encontra-se no anexo E. Os resultados obtidos na AF encontram-se nas tabelas 20, 21 e
22.

Tabela 20 - Resultados obtidos pela B. na avaliagao final no dominio das competéncias de escrita

Letras | Algarismos
A/B|C|IDIE|F|G|H|I |J|L|M|N/OIP|Q|R|S|T|U|V|X|Z|0|1|2]|3|4|5|6]|7
0
: o
2
Outra E H E
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Tabela 21 - Resultados obtidos pela B. na avaliacéo final no dominio das competéncias huméricas
Tabela 22 - Resultados obtidos pela B. na avaliacéo final no dominio das competéncias de leitura

Tarefa 0| 1| 2| outra Tarefa 0 1 2 Outra
Iaeiturla Global m:z::g
e Palavras
Contagem oral (1-15) (estilo de letra Sﬁ{)aa ©
igual a Al — Uva
palavras 1 a5 — Paio
0 ou u§ad0 em Nota !
sessdo —
1 palavras 6 a 9) Pata
2 Pano
3 Menino
3 4 Generalizagdo Menina
ko) 5 da leitura global | Sapato
E 6 de palavras Bota
=z Identificacéo 7 (Estilo de Uva
.g Numérica 8 imprensa - Pato
o 9 mailsculas e Nota
g 10 minudsculas) Pata
2 11 Pano
5 12 Menino
é 13 Associagio Menina
° 14 palavra -imagem | Bota
IS 15 (imagens iguais | Sapato
et 0 aAl-palavras 1 | Uva
8 1 a5-ouusadas | Pato
S 2 em sess&o — Pata
O 3 palavras 6 a 9) Nota
4 Pano
5 Menino
6 Menina
Nomeagao 7 L Sapato
Numérica 3 Generallze}gao Bota
9 dos conceitos Uva
aprendidos a
10 novas imagens Pato
11 Nota
12 Pata
13 Pano
14 Identificagdo de NA
15 Silabas
Selecédo de ltens a pedido Menino
S Menina
° Distinguir notas de moedas Sapato
‘UE; o _ - Bota
£ Leitura e sele¢&o de moeggs de Selecao Silabica | Uva
g < acordo com legenda numérica Pato
E 'g Leitura e selecdo de notas de l;lg::
O o acordo com legenda numérica Pano
Menino
Menina
Legenda: — itens cujo desempenho foi igual na Al e Sapato
AF; vermelho e — itens cujo desempenho regrediu ou Organizag&o Bota
melhorou em relagdo a Al, respetivamente; azul - itens silabica Uva
apenas avaliados formalmente na AF (os itens a azul tém Pato
como referéncia de comparacéo o desempenho observado Nota
nas sessodes e/ou os dados anmnésicos recolhidos) :ZZ:]"’:)

Os resultados no dominio das competéncias de escrita (tabela 20) sugerem
dificuldades na coordenacédo visuomotora, uma das variaveis com impacto na qualidade e

desempenho neste tipo de provas (Moy et al, 2016; Troncoso e Del Cerro, 2004). Ainda
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assim, foram registadas melhorias em relacdo a Al. Com similar e satisfatério desempenho
foi identificada a cépia das letras A, E, H, I, M, N e T. Para as letras C, D, L, O, Q e X,
cotadas como emergentes (E) na Al, registou-se uma regressao na copia da letra X por
nao apresentar proximidade ou dominio da forma real do grafema. Na copia da letra C,
apesar da forma do grafema estar implicita, este foi copiado com uma rotacdo de 90° no
sentido dos ponteiros do relégio. Em oposicéo, as letras L e Q passaram a reunir a cotacao
2, e as letras F e P, anteriormente cotadas com 1, passaram a emergentes. Embora, neste
caso, a copia ndo permita uma identificagéo clara dos grafemas, existe consciéncia quanto
a forma do mesmo, realizando o movimento necessario, ainda que a imprecisao e pouco
controlo comprometam a sua legibilidade. Apesar de na Al a letra L ter sido cotada com 1
por ndo estar totalmente legivel e em ambas as avaliagbes a letra D ter sido cotada com
(E), na intervencao verificou-se que a primeira esta adquirida, tal como comprova a AF, e
a segunda foi desenhada de modo legivel muitas das vezes.

Ainda que pudesse ser mais provavel a observacdo de melhorias nas letras B, S,
U, V, P e O por pertencerem as palavras trabalhadas, destas somente se observou
melhorias para a letra P. De destacar como positivo 0s progressos registados nas letras Q
e F, ndo trabalhadas com frequéncia, e o facto da primeira refletir a replicacdo de uma

estratégia que, usada na letra O e algarismo 0, foi para esta generalizada.

Na cépia dos algarismos, registaram-se melhorias para os algarismos 6, 7 e 8, 0
primeiro que passou a ser corretamente desenhado e os dois Ultimos que, apesar da forma
imprecisa, revelam uma maior consciéncia do movimento envolvido. De realgar a cotagcédo
méxima dada ao algarismo 2 e a atribuigédo do (E) aos algarismos O e 4, apardo7e 8. A
cotacdo do algarismo 4 deve-se ao facto da B. desenhar as linhas que o constituem, ainda
que com imprecisdes, pouco controlo e fraca legibilidade e a do algarismo 0 consequente
da B. estar dependente de uma pista verbal para inibir o movimento no momento

adequado, uma necessidade também verificada na copia das letras O, F e algarismo 8.

As dificuldades na cépia de letras e nUmeros com estruturas circulares (e.g.: 0, O,
8) refletem défices no controlo inibitério do movimento gréafico, concebido como um pré-
requisito para a aquisicdo das habilidades de escrita (Troncoso e Del Cerro, 2004). A
elaboracdo de grafismos simples é também um elemento considerado fundamental

(Ribeiro, 2011; Troncoso e Del Cerro, 2004) e identificado como uma dificuldade para a B.

Durante a prova, a B. verbalizou a direcdo de alguns movimentos envolvidos na
cOpia, replicando uma das estratégias utilizada em sessao. Foi ainda possivel verificar a

realizacao de tracados com reduzida pressao, tal como na Al, caracteristicas que parecem
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advir da anatomia da mao (Troncoso e Del Cerro, 2004) e hipotonia caracteristica deste
grupo (Martinez e Garcia, 2008; Ruparelia e Mobley, 2015; Troncoso e Del Cerro, 2004).
Verificaram-se também alteragcdes na direccionalidade do movimento (e.g.: linhas
horizontais iniciadas de baixo para cima; grafismos circulares realizados no sentido dos
ponteiros do reldgio e iniciados noutro local que nhdo em cima), um comportamento passivel
de ser encontrado no inicio da aprendizagem neste grupo clinico (Troncoso e Del Cerro,
2004). Contudo, dada a idade da B. e a forma como este padréo de execucdo esta

interiorizado, ndo parece ser um ponto fulcral a ser modificado.

Esta foi uma prova prejudicada pela postura de pouco empenho e brincadeira
demonstrada pela B., realizando consciente e erradamente a cépia de algumas das letras
e algarismos em primeira instancia. Durante a mesma observou-se ainda uma instabilidade

humoral consideravel, prejudicando o seu desempenho e atencao a instrucao e as tarefas.

Nas competéncias numeéricas, verificou-se que, entre a Al e a AF, na contagem
oral ndo foram encontradas diferencas consideraveis. Apesar de na Al a B. ter contado 11
dos 15 elementos, nesta avaliacdo as dificuldades de articulagdo tornaram o discurso
ininteligivel apds o décimo elemento. O desempenho observado nas sessdes revelou uma
inclusdo mais consistente dos niameros 11 e 15, enquanto 0os nimeros 12 e 13 apenas
foram incluidos na contagem na reta final da interveng&o. Assim, embora fosse expectavel
a inclusdo dos numeros 11 e 15, os resultados para os nimeros 12, 13 e 14 nao sao

surpreendentes face aos progressos observados durante a intervencao.

Embora a B. domine principios de contagem como a correspondéncia um a um, o
principio da cardinalidade e da ordem estavel, neste tipo de tarefas observa-se uma
reduzida extens@o na sequéncia de contagem e verbalizagdo numérica. Buckley (2003) e
Fuson et al (1997) consideram que a aquisi¢cdo da contagem e escrita numeérica entre o 11
e 0 19 é dificultada por ndo seguir uma sequéncia légica e regular de nomeacao como a
gue acontece para numeros mais elevados. Ainda assim, nesta prova a B. conseguiu iniciar
a contagem a partir de outro nimero que ndo o 0 ou o0 1, uma competéncia confirmada
durante as sessoes, e que para Abdelahmeed (2007) € um revelador de uma contagem

com alguma compreensao e ndo totalmente ritualizada ou rotineira.

Na nomeag¢do numérica, a B. nomeou corretamente 9 dos 16 nameros, mais trés
do que na Al, juntando-se aos nimeros de 1 a 5 e ao numero 10, os niumeros 0, 6 e 7. Se
na Al e primeiras sessdes a B. revelou desconhecimento do nimero 0 e da quantidade que
representa, na AF foi corretamente nomeado. Também se na Al a dificuldade na

compreensdo das respostas conduziu a cotacdo dos numeros 6 e 7 com (D), nesta
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avaliacdo a sua homeacao foi clara e consistente. Para os algarismos 8 e 9, as respostas
rechamam outros nimeros, homeadamente a troca do niamero 9 por outro visualmente
similar, o 6. Para os numeros de 11 a 15, a B. nomeou os algarismos que os constituem,
similarmente ao observado na Al e generalidade das sessdes. Fuson et al (1997) referem
que a compreensao e manipulacdo de niumeros com varios digitos pressupde habilidades
complexas, como a compreenséo do 10 como uma dezena e conjunto unitario, que pode
ser manipulado e desconstruido, considerando que o desempenho da B. reflete a falta de

interiorizacdo deste conceito, um conceito abstrato e por si s6 mais complexo.

Para os numeros incorretamente nomeados, avaliou-se a capacidade de
identificacdo. Os numeros 8 e 9 ndo foram pela B. identificados. Para os numeros de 11 a
15, apesar do controlo no tipo e quantidade de estimulos apresentados, a B. ndo os
identificou, tal como na Al. Embora tenha consciéncia dos algarismos constituintes, ao

nomea-los espontaneamente, o conceito de nimero com dois digitos ndo esta adquirido.

Conducente a este desempenho foi a impulsividade e o rastreio visual das op¢des
ineficaz, ao verificar-se uma paragem do varrimento visual antes do fim e a tendéncia para
a selecao dos cartbes dos extremos, algo também observado nas sessfes. Estas
dificuldades no rastreio visual podem resultar dos défices no controlo oculomotor
observados na T21 (Duckman, 2014; Zardan e Frenck-Mestre, 2008), com uma qualidade

inferior no rastreamento visual e piores periodos de fixacdo ocular (Duckman, 2014).

Na selecédo de itens a pedido, ndo se registaram melhorias em relacéo a Al, mesmo
perante diferentes niveis de ajuda (instrucdo verbal, com enfatizacdo da quantidade
desejada por diferenciacéo do tom de voz e expressao facial e/ou complemento com gesto
ou informagéo escrita). Em oposi¢cdo, observou-se uma selecdo indiscriminada sem a
conservacdo da quantidade solicitada e a necessidade de feedback para terminar a sua
selecdo no momento desejado, tal como na maioria das sessdes. Paterson et al (2006)
verificaram que mesmo perante o dominio da contagem oral, € possivel que surjam
problemas na manipulagdo numérica (e.g.: ordenacdo numérica). Para estes autores,
dificuldades nesta tarefa sugerem uma fraca consciéncia da relacao entre o nimero escrito
e a quantidade que este representa. No caso da B., embora a contagem até 10 esteja
dominada, tanto em tarefas de ordenacdo e de comparacdo numérica, avaliadas na Al,
como na selecao de itens verificou-se um desempenho aquem do desejado, podendo

indicar dificuldades na compreenséao da real quantidade que um nimero representa.

Quanto ao conhecimento do dinheiro, registaram-se dificuldades na distincdo de

notas e moedas ao designar todos os elementos como notas, uma dificuldade confirmada
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na primeira sessdo em que estes conceitos foram inseridos. Este resultado é refor¢cado
pela figura materna ao referir que a B. ndo domina qualquer conceito monetéario e que o
seu uso é feito sem consciéncia do seu significado e utilidade. A pouca familiaridade da B.
com o dinheiro verificou-se pela atitude de exploracdo e observacéo atenta aos detalhes.
De acrescentar que este foi um obijetivo inserido na fase final da intervencéo, tendo-lhe
sido dedicado um periodo de tempo insuficiente para a aquisicdo desta competéncia. Para
além disso, o conceito de nota foi frequentemente mais trabalhado também nas tarefas de

leitura. E ainda de destacar a nomeacdo espontanea dos nimeros gravados nas moedas.

Na segunda prova deste dominio, avaliou-se a associacdo de moedas ou notas,
mediante o valor presente na legenda numérica, a diferentes alimentos. O desempenho foi
satisfatério quando os valores indicados correspondiam a moedas (1€ e 2€), selecionando
e associando as moedas ao respetivo alimento e ignorando moedas e notas distrateis, em
oposicdo ao observado na primeira sessdo em que esta competéncia foi trabalhada. O
mesmo néo se verificou na selecdo de notas, desvalorizadas pela B. e ndo |hes atribuindo
significado ou utilidade. Assim, embora a B. conheca e generalize o conceito de nota, ndo

mostra consciéncia da sua utilidade, contrariamente ao verificado para as moedas.

A literatura reforca estas dificuldades em sujeitos com DID, como € o caso da T21,
dado a atividade econdémica e monetaria ser uma area do CA com baixos resultados
(Daunhauer, 2011; Santos e Morato, 2012a; Tomaszewski et al, 2018), que se agudizam
com a baixa estimulacéo e poucas oportunidades de pratica no dia a dia (Santos e Morato,
2012a; Woolf et al, 2010). Estas indicagbes ajudam a justificar parte dos resultados no
conhecimento do dinheiro e outras tarefas que implicam o reconhecimento e manipulagéo
numeérica, ao verificar-se que nos contextos externos a sessédo a aplicacédo funcional e

transfer destas competéncias para o quotidiano ndo ocorre com a frequéncia desejavel.

Nas competéncias de leitura, registou-se um bom desempenho e similar ao da Al
na leitura das palavras menino, menina, sapato, bota e uva, e associacdo as respetivas
imagens. Contudo, 0 mesmo nao se verificou para as novas palavras. Embora na primeira
vez as palavras Pato e Nota tenham sido lidas corretamente, quando apresentadas de
novo, a sua inconsisténcia conduziu a cotacao (D). Ja as palavras pano e pata foram lidas
como bota e pato e nunca utilizadas em substituicdo na leitura de outras palavras. Ainda
assim, quando apresentadas as imagens de cada conceito, a B. identificou-as e associou-

as corretamente, evidenciando uma boa compreensdo dos mesmos.

A troca da palavra pata por bota e pano por pato pode justificar-se pela sua

similaridade na quantidade e tipo de grafemas. Troncoso e Del Cerro (2004) suportam esta
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hipétese ao considerarem que, entre palavras visualmente semelhantes, aumenta a
probabilidade de erros ou confusdes. Por outro lado, apesar da memaria e processamento
visual serem areas fortes na T21 (Fidler et al, 2009; Grieco et al, 2015), estudos identificam
dificuldades de discriminacao visual e confusao na distincdo de formas semelhantes (Vicari
et al, 2006; Wan et al, 2015). Troncoso e Del Cerro (2004) indicam esta competéncia como
necessaria a aprendizagem da leitura e escrita, permitindo a andlise de diferencas e
semelhancas. Dadas as similaridades entre as novas palavras adicionadas e as
dificuldades de discriminagdo visual sugeridas por alguns estudos neste grupo, estes
podem ter sido fatores contributivos para o desempenho observado. Ainda assim, o recurso
mais frequente as palavras Nota e Pato, mesmo que em momentos ndo expectaveis e a
sua primeira leitura correta e mais frequente nas sessbes, parecem indicar uma
familiarizagdo superior com as mesmas, em relagdo as palavras Pata e Pano. Contudo, a
pouca consciéncia das novas palavras e silabas que as constituem foi corroborada quando
as silabas de uma palavra (e.g.: no/ta) se associou a imagem de uma outra (e.g.: pato) e

a B. realizou a leitura baseada essencialmente na imagem e n&o na palavra em si.

De modo a aferir a generalizacdo das competéncias, foram utilizados cartdes com
novas letras mailsculas e mindsculas, em estilo de imprensa. Para as cinco primeiras
palavras, a B. apresentou um desempenho satisfatorio, evidenciando indicadores positivos
guanto a generalizacdo desta competéncia. O mesmo ndo se verificou para as novas
palavras inseridas, dado que nem para o estilo de letra utilizado nas sessdes a leitura foi
realizada. Quanto a generalizagdo do conceito a novas imagens, verificou-se um bom
desempenho para todas as palavras. De destacar como positivo a generalizacdo do
conceito de nota a diferentes imagens, conceito ndo nomeado na primeira sessao em que
foi inserido. Esta diversificagdo do material, tanto nas imagens como no tipo de letra,
permite a generalizacdo de competéncias e a compreensdo de que um mesmo conceito

pode surgir no quotidiano com caracteristicas variadas (Troncoso e Del Cerro, 2004).

Dadas as dificuldades de articulagdo e a identificacdo ser menos exigente que a
nomeacédo (Troncoso e Del Cerro, 2004), nesta avaliacdo s6 se avaliou a identificacéo
silabica. Contudo, o desempenho nao permitiu retirar quaisquer conclusdes consistentes

guando ao nivel de dominio e aquisicdo das silabas avaliadas.

Na organizacao silabica, registaram-se melhorias em relacdo a Al, juntando-se a
palavra Uva as palavras menina, bota e sapato onde a B. teve sucesso. Na sele¢éo silabica
para estas quatro palavras observou-se um bom desempenho, em oposigéo ao verificado

na generalidade das sessdes, em que apenas a palavra Uva reuniu um desempenho
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consistente e adequado. As dificuldades nestas provas para as novas palavras ndo sao
surpreendentes, dado o reconhecimento global também né&o estar adquirido. J& a palavra
menino esperava-se adquirida nas duas provas, considerando-se que a impulsividade e

ineficacia do varrimento visual podem ter contribuido para o desempenho registado.

Embora sujeitos com T21 possam adquirir niveis de leitura similares ou préximos
aos pares com DT (e.g.: Bird e Buckley, 2012; Lemons e Fuchs, 2010a; Roch e Levorato,
2009), reconhece-se a heterogeneidade das competéncias adquiridas a este nivel em
pessoas com T21 (Lemons e Funchs, 2010b) e o impacto que o funcionamento intelectual
da B. e as oportunidades de reforco e pratica destas competéncias no seu quotidiano tém
na aquisicdo e manutencdo das mesmas (Troncoso e Del Cerro, 2004). Adicionalmente,
reconhece-se a leitura global de palavras como um método preferencial na aprendizagem

da leitura para a B., tal como a literatura refere (Ratz, 2013; Roch e Levorato, 2009).

Apesar das novas palavras trabalhadas integrarem silabas conhecidas da B., a fim
de evitar uma aprendizagem silabica mecéanica e sem compreensao (Troncoso e Del Cerro,
2004), estas parecem perder o significado quando apresentadas isoladamente ou em
palavras ndo dominadas globalmente. Enquanto a palavra global tem um significado
concreto, as silabas sdo mais abstratas (Viana, 2002) e desprovidas de significado,
aumentando a dificuldade na sua aquisicdo. Também na aprendizagem silabica existem
silabas que assumem prondncias distintas mediante o lugar e a palavra em que surgem
(e.g.: NO/ta; me/ni/NO), dificultando a sua generalizacdo (Troncoso e Del Cerro, 2004).
Contudo, as melhorias encontradas a nivel sildbico sdo positivas, ao denotar-se maior

consciéncia das silabas de palavras conhecidas, necessaria a criacdo de novas palavras.

4.1.5 Reflexoes sobre o processo de intervengao com a B.

O processo de intervengdo com a B. foi um processo de descoberta. As dificuldades
intelectuais e a sua idade assumiram particular relevancia na definicdo dos objetivos a
trabalhar, no modo de apresentacdo das atividades bem como no decurso dos resultados
encontrados. O tempo de intervencgdo curto, aliado a estas duas caracteristicas, devem ser

fatores a ter em conta pela possivel contribuicdo para os resultados encontrados.

Na intervengédo com a B. identifica-se como eficaz o recurso a atividades de chéo,
a tarefas que envolvam o corpo, o0 movimento, a relagdo com o outro, a manipulacdo de
objetos concretos e apelativos e diferentes estimulos sensoriais. Para além da literatura
reforcar parte delas como formas de intervencéo adequadas (e.g.: Cruz, 2009; Fidler et al,
2009; Fonseca, 2006b; Grieco et al, 2015; Lerner, 2003; Patton e Hutton, 2017; Ribeiro,
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2011), o que ja as torna pertinentes, no caso da B. assumiram-se como um facilitador na

adesdo e motivagdo para as tarefas, deixando-a mais atenta, interessada e cooperante.

Apesar dos resultados indiciarem a dificuldade na distingdo entre notas e moedas,
foi positiva a forma como a B. passou a identificar, nomear e ler legendas numéricas em
gque estdo moedas envolvidas, reforcando a importancia de se dar continuidade a esta
competéncia, sobretudo pelo carater funcional que assume. E também necessério a
continuidade do reforco de competéncias numéricas basilares (contagem, nomeacao e
identificacdo numérica, associagdo numero-quantidade, selegédo de itens...) e de se
acrescentarem outras novas igualmente funcionais, como o ver as horas (Miller e Fenty,
2008), apoiando o reconhecimento e nomeagdo numérica, a organizacdo temporal e

permitindo a atribuicdo de um significado funcional ao relégio que a B. gosta de usar.

Numa intervengcdo decorrida fora do contexto natural da B., a simulacdo de
situagfes funcionais (e.g.: mini loja, menus, listas de compras, utilizacdo de carteira e
dinheiro real...) foram aspetos importantes para a aproximacdo ao contexto em que as
competéncias sdo exigidas (Miller e Fenty, 2008). Os recursos presentes no envolvimento
(e.g.: copa da clinica, maquina do café) podem ser elementos a incluir na promogéo do

conhecimento e utilizagéo do dinheiro, tornando-as experiéncias mais significativas.

Na leitura, apesar de algumas aquisi¢cdes a nivel silbico, o processo foi moroso e
sem aquisicdo de novas palavras. Ainda que a abordagem baseada na aprendizagem
global se deva manter e seja a mais adequada ao perfil da B., tal como referido na literatura
(Ratz, 2013; Roch e Levorato, 2009; Snowling et al, 2008), talvez seja necessario repensar
sobre as novas palavras a incluir, dado o tempo necessario a sua aquisi¢do. Troncoso e
Del Cerro (2004) reforcam que perante dificuldades na aquisicdo de novas palavras e/ou
confusdes consideraveis entre elas a leitura deve centrar-se em palavras de maior utilidade
e funcionalidade para o quotidiano. De acrescentar que, embora um dos motivos para a
escolha das novas palavras tenha sido o facto de incluirem silabas comuns com o objetivo
de reforcar a sua identificacéo, essa escolha teve a contrapartida de, ao serem visualmente
semelhantes, poder dificultar a sua memorizacdo e distingdo, devendo ser um aspeto a
considerar na continuidade do processo. Na escrita, os défices no planeamento motor
(Tsao et al, 2011) e coordenacao oculomanual (Fidler et al, 2005) associados a este grupo

poderdo ter também influenciado em parte os resultados encontrados.

O contacto praticamente inexistente com a escola e o envolvimento da familia
distinto do desejavel foram dois aspetos com impacto no desenvolvimento, manutencéo e

transfer de competéncias para o quotidiano da B. ao reconhecer-se que a pouca
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estimulacdo (Santos e Morato, 2012a), o numero de experiéncias (Moy et al, 2016), a
repeticdo e pratica fora da sessao (Fidler e Nadel, 2007; Troncoso e Del Cerro, 2004) sao
aspetos fundamentais e com algumas limitagdes na sua replicacdo no dia a dia da B. A
idade da B. e o seu perfil de competéncias reclamam a necessidade de promocéao de areas
funcionais (Brown et al, 1979; Miller e Fenty, 2008). Ainda que se tenha procurado seguir
a abordagem funcional, sobretudo nas competéncias numéricas pelos conteudos
desenvolvidos e situac¢des funcionais simuladas, € importante a coeséo da triade clinica-
escola-familia, que nem sempre foi possivel. Para isso, a tentativa de reunir com a familia
e escola pode ser um aspeto importante para se fazer um ponto de situacdo, recolher
informacdes sobre competéncias e/ou tarefas que de modo frequente sdo requeridas nos
diferentes contextos e que permita a identificacdo real do que é funcional para a B. E
também relevante a partilha de estratégias, modos de atuacdo e uma acao colaborativa
gue providence oportunidades de préatica das competéncias trabalhadas em sessao, de
modo a B. reconhecer-lhes significado e utilidade. Exemplo disso foi a desvalorizacdo da
utilidade das notas por parte da B. que, se apenas forem utilizadas em sesséo, a sua fungéo
e pertinéncia no contexto serdo abstratas e dificeis de serem reconhecidas. Também

outras areas da autonomia perdem forga se néo forem reforgadas no contexto.

Outros aspetos a considerar sdo o varrimento visual ineficaz, a tendéncia para
respostas impulsivas e a presenca de sinais tipicos de PEA, propiciadores do alheamento
e dispersdao da B. A inconsisténcia de desempenho é outro aspeto a considerar,
conduzindo a observagéo de insucesso na AF em competéncias que em momentos foram
bem-sucedidas em sessdo e que deixam em aberto a possibilidade de poderem ser
replicadas com sucesso noutras situagdes. Dada esta caracteristica, teria sido interessante
reavaliar todas as é&reas incluidas na Al para reunir medidas de comparacdo de
desempenho e registar possiveis progressdes e/ou transfer de competéncias. Por fim, de
realcar como aspetos facilitadores a regularidade nas sessbes, a boa relacdo empatica

criada e a cooperacao e facilidade na adeséao as tarefas propostas por parte da B.
4.2 Apresentacao do caso 27 -0 T.

4.2.1 Dados Anamneésicos

Os dados aqui apresentados sédo fruto de uma recolha realizada junto dos técnicos

responsaveis pela intervengdo do T. na clinica (Psicomotricista e Terapeuta da Fala).

O T. é uma crianca do género masculino, nascida em 2011 e com 6 anos de idade,

a data de inicio da intervencédo, apresentando um gosto particular por maquinas, tratores,
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obras e puzzles. Atualmente, encontra-se no 1° ano de escolaridade e vive com a mée, o
pai e com um irmdo mais novo, estando ambas as figuras parentais empregadas. Do
periodo gestacional, peri e pés-natal hdo houve acesso a muitas informacdes, sendo de

destacar a atribuicdo precoce do diagnéstico de SK, aos 18 meses de idade.

Antes do ingresso no 1° Ciclo, o T. esteve integrado num Jardim Escola, fase
coincidente com o inicio da sua avaliacdo no PIN, em 2016. Nesta fase, as principais
preocupacdes relacionavam-se com a fala e a motricidade, preocupacdes que se mantém
na atualidade. Nesta altura, a educadora reportava dificuldades e pouca iniciativa na
interacdo com os pares, com uma preferéncia pela relacdo com os adultos; tendéncia para
o isolamento; pouca partilha e envolvimento em atividades de grupo bem como um baixo

recurso a gestos, um vocabulario limitado e dificuldades em pintar dentro dos limites.

s

Na atualidade, o perfil linguistico do T. € marcado por maiores dificuldades na
linguagem expressiva, com recurso preferencial a palavras chave e frases simples para
comunicar e/ou a diminuicdo do numero de silabas em palavras de maior complexidade,
comprometendo a total inteligibilidade do discurso. O T. ndo apresenta dificuldades de
maior significancia nas tarefas de alimentacao, vestir / despir e utilizacdo da casa de banho;
usa 6culos e apresenta uma dificuldade de visdo desde nascenga, consequente de uma

alteracdo morfolégica, para a qual esta a receber tratamento.

As dificuldades mencionadas justificaram o inicio do acompanhamento no PIN, em
TF e EER / Psicomotricidade, ambas de frequéncia semanal. O acompanhamento iniciou-
se em TF, em maio de 2017, tendo sido encaminhado para EER / Psicomotricidade quatro

meses mais tarde, pela terapeuta da fala, por dificuldades na motricidade global.

4.2.2 Avaliacao Inicial

A integracd@o na intervengdo aconteceu a 9 de maio de 2018, englobando um periodo de
observacao participada até dia 23 desse més. Esse periodo destinou-se a apresentacao
da estagiaria a crianca, relevante para o inicio de uma relacdo empatica de qualidade e
para a integracdo, mobilizagdo da atencao e aceitagdo de sugestdes da estagiaria pelo T.,
nas dindmicas da sesséo. Este foi um objetivo primordial essencial dado seguir-se a Al de
cariz psicomotor e cuja cooperacdo, envolvimento e qualidade da relag&o crianga-avaliador
é fundamental para uma adequada avaliagdo e observacao psicomotora (Fonseca, 2010).
Esta foi também a altura para a estagiaria se familiarizar com as areas de intervencgéo e
estrutura das sessbes, para que pudesse dar continuidade ao trabalho realizado. Esta

observacdo assumiu-se como um importante meio de recolha de informag&o ao permitir a
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observacdo das competéncias psicomotoras, socioafetivas e linguisticas do T. de modo

holistico e integrado, vantagens que Fonseca (2010) reconhece a observacéo psicomotora.

Posteriormente, deu-se inicio a Al, realizada com dois grandes objetivos: recolher
dados relativos as competéncias do T. em diferentes areas do desenvolvimento psicomotor

e executar uma avaliacao formal de cariz psicomotor, ndo realizada até ao momento.
Avaliacao Inicial

A Al, com inicio a 6 de junho e término a 25 de julho de 2018, contou com cinco sessdes,
de 50 minutos cada. Esta decorreu no espaco e horéario da sessao, sob a presenca do
Psicomotricista, da estagiaria e da crianca. As sesses deu-se uma dimenséo ludica e
estrutura similar a das sessdes de intervencéo, reunindo espaco para sugestées do T.

Grelha de Avaliacao Informal de Competéncias Psicomotoras (GAICP)

A presente grelha (anexo F), construida pela estagiéria, constitui-se como uma ferramenta
de avaliacéo informal que objetiva aferir o desenvolvimento de um conjunto de habilidades
especificas do desenvolvimento psicomotor. Os dominios avaliados tém em conta as
dificuldades identificadas, os objetivos desenvolvidos durante a intervencdo e que se
poderdo manter e/ou constituir como objetivos de trabalho futuros. Sendo a tonicidade, a
equilibracdo e a motricidade global as areas promovidas e a dar continuidade, a grelha
avalia e divide-se em quatro dominios: Tonicidade, Equilibragdo, Coordenagdo Motora

Global e Manipulagéo de Objetos, reunidos na tabela 23.

Tabela 23 - Dominios e provas incluidas na GAICP

Dominio Provas Dominio Provas
Tonicidade Extensibilidade Equilibracdo Equilibrio = Apoio Unipodal (D/E)
Estético
Passividade Equilibrio = Marcha Controlada
Paratonia Dinamico = Saltos em apoio unipodal no lugar (D/E)
Diadococinésias Deslocamentos em apoio unipodal (D/E)
Sincinésias Deslocamentos em saltos a pés juntos
(FIT)
Saltar por cima de uma barreira
Coordenacdo Batimentos Manipulagcao Pontapear Lancamento por cima
Motora simultdneos: MS = de Objetos Lancamento por = Rolar a bola pelo chao
Global e Ml do mesmo baixo
lado do corpo
Agilidade Dismetrias Rececéo
Driblar

Legenda: D — Direito; E — Esquerdo; F — Frente; T — Tras; MS — Membro Superior; Ml — Membro Inferior
Para a elaboracéo desta grelha recorreu-se a outros instrumentos, tendo em conta

a contemplacgdo de areas de avaliagéo similares as desejadas e a adequacéo a faixa etaria

do T. Assim, incluiram-se a Bateria Psicomotora (Fonseca, 2010); o Teste de Proficiéncia
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Motora de Bruininks-Oseretsky — 2° Edicdo — Verséo traduzida e adaptada da 22 Edicéo
revista e atualizada do Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency de Bruininks e
Bruininks (2005) por C. Duarte, J. Carvalho, A. Rodrigues e P. Morato; o Movement
Assessment Batery for Children (Henderson e Sudgen, 1992) e o Body Skills (Werder e
Bruininks, 1988). Os procedimentos a aplicar em cada item, os materiais a utilizar e os
critérios de cotacdo foram elaborados tendo em conta as referéncias e indicacbes
presentes nos instrumentos supramencionados, com as adaptacdes necessarias. A op¢ao
por uma grelha baseada em provas de instrumentos distintos e n&o a selecdo de um
instrumento Unico justifica-se pelo facto de se procurar uma avaliagdo tdo completa e

individualizada quanto possivel as caracteristicas do T. e a finalidade a que se destina.

Para a aplicacdo da grelha o avaliador deve dispor de um colch&o; uma bola de
ténis; fita cola de cor; mesa; cadeira; fita métrica; cronémetro; alvo circular; cordel; dois
bastbes com duas molas; dois cones; folhas de registo e um caixote do lixo pequeno. Esta
€ uma avaliacdo com referéncia a critério, permitindo a comparacao dos resultados no
inicio e apos a intervengdo. A grelha conta com um sistema de cota¢do baseado numa
escala numérica crescente, a variar entre 1 e 4. A cotacdo 1, a mais baixa, associa-se a
uma auséncia de realizagdo, insucesso completo e/ou realizac¢do insuficiente, enquanto a
cotacdo 4, a mais alta, é atribuida perante um desempenho perfeito, preciso, totalmente
controlado e/ou em que o0 sucesso maximo exigido é conseguido. Ainda assim, os critérios
de cotacdo séo especificados em cada item. Numa prova n&o aplicada atribui-se a sigla
NA. No dominio da manipulagdo de objetos encontram-se informagfes qualitativas
adicionais a que o avaliador deve estar atento de modo a facilitar a compreenséo do padrao
motor e de desenvolvimento dos movimentos fundamentais avaliados, devendo ser
assinaladas com um (x) pelo avaliador. A relevancia da andlise qualitativa é reforgada por
Fonseca (2006b; 2010) ao considerar que na avaliacdo psicomotora € também preciso

olhar para o modo como a criancga realiza, regula e se apropria do movimento.
Resultados obtidos na Avaliacao Inicial

Os resultados obtidos na Al encontram-se na tabela 24.

Tabela 24 - Resultados obtidos pelo T. na avaliagéo inicial

Dominio Tarefa Cotacao Tarefa Cotacéo
1/2|3]| 4 112 | 3|4
Tonicidade Extensibilidade MS X Passividade MS X
MI X
T X
Ml X
Paratonia MS X Diadococinésias MD X
Ml X ME X
T X T X
Sincinésias Bucais X
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Tabela 24 (cont.) - Resultados obtidos pelo T. na avaliacao inicial

D: X E: Contralaterais X
T X
Equilibracao Equilibrio Apoio Unipodal X Apoio Unipodal X
Estatico D: X (2,63s) E: X (2,01s)
Equilibrio Marcha X Saltos ao pé coxinho | D X
Dinamico Controlada no lugar E X
Deslocamen | D | X Deslocamento com | F X
to em apoio saltos a pés juntos
unipodal E| X T X
Saltar por cima X
de uma barreira
Coordenacdo | Batimentos simultaneos: | D X Agilidade P1 x| | ]
Motora MS e Mldomesmoladodo | E X P2 NA
Global corpo T X
Manipulagédo Pontapear D: X E X Langamento por cima D: X E X
de Objetos Langamento por baixo D: X E X Rolar a bola pelo chdo D: X E X
Dismetrias X Rececao X
Driblar D: X E X
Legenda: MS — Membros Superiores; Ml — Membros Inferiores; MD — Mao Direita; ME — Mao Esquerda; T — Total; D —
Direita; E — Esquerda; F — Frente; T — Tras; P1 — Prova 1; P2 — Prova 2

Na tonicidade, o T. obteve a cotagdo 2 em quase todas as provas, a excecao das
sincinésias, onde obteve cotacdo 3. Na extensibilidade, registou-se uma baixa
extensibilidade geral dos membros manipulados. Nos Ml é de destacar a presenca de
assimetrias no quadricipete femural, com o pé direito a travar e a oferecer maior resisténcia
ao movimento. A tensdo e desconforto foram visiveis nas varias provas pela presenca de
sincinésias (morder o labio); risinhos e gesticulagbes faciais; resisténcia muscular e ao
movimento e/ou pela baixa extensao e afastamento lateral dos membros. Nos adutores a
auséncia de extensdo total das pernas, os pés dirigidos para o interior e a postura
ligeiramente descaida para tras indiciam a tenséo sentida. Nos MS, ainda que nos deltoides
anteriores e peitorais e nos extensores do punho os cotovelos ndo se toquem nem 0s
polegares no antebraco, com uma distancia de separacao superior para o MS direito, a
tensdo ndo parece ser maxima, observando-se sim um aumento da resisténcia ao
movimento. Nos flexores do antebraco, verificou-se um movimento de supinagcdo/pronacao
pouco amplo, descoordenado, com necessidade de mobilizacdo assistida e assimetrias de

desempenho, ao registar-se uma maior amplitude de rotacdo na mao direita.

Tanto na passividade como na paratonia, o T. demonstrou dificuldade consideravel
em relaxar os diferentes grupos musculares, tanto passivamente como de modo voluntario.
No primeiro caso, o desempenho foi ligeiramente melhor para os MIl. Embora os
movimentos pendulares sejam restritos, pouco amplos e com tendéncia para o controlo do
movimento, algum abandono foi conseguido. J& nos MS, apds o término do contacto com

o braco, é o T. guem o conduz ativamente até a posi¢ao inicial, revelando dificuldades no
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acesso a descontracdo. Na paratonia, para os MS, verificou-se uma capacidade de
descontracao preferencial nas oscilagdes e quedas dos ombros e cotovelos, ainda que com
maior facilidade para os cotovelos nas quedas, algo que se pode relacionar com a sua
superior entrega a gravidade. Em oposicéo, nas rotacdes registou-se uma tendéncia para
o controlo voluntario da acao, tal como observado na mobilizacdo da anca, nos MI. Nas
maos, o desempenho foi marcado pela sua suspensdo no ar apdés o término da
mobilizagcdo, contrariamente aos pés em que se observou uma ligeira libertacdo. Nos Ml
existiu abandono completo com os membros em extenséo, embora na articulagdo da anca
se tenham verificado movimentos de baixa amplitude, controlados e com dificuldade na
descontracdo. Estas foram tarefas em que o desconforto do T. foi visivel pela
hipervigilancia, risos e movimentos frequentes, um desconforto que podera ter

comprometido o seu desempenho e 0 acesso a estados de maior descontracao.

Nas diadococinésias, ndo se observaram diferencas significativas entre a méo
dominante — direita - e ndo dominante, registando-se movimentos de supinacao e pronacao
descoordenados, pouco amplos e sem clara oposicdo entre ambos, dissincronia e
irregularidades ritmicas, com dificuldades acrescidas perante a auséncia de contacto com
a mesa e a exploragdo de movimentos alternados. Nesta prova, o T. foi pouco persistente,
desistindo facilmente perante o insucesso. Nas sincinésias, observaram-se sincinésias
bucais marcadas (morder o labio), também presentes em provas anteriores, com ligeiro
aumento de tensdo no membro que manipula a bola. JA as contralaterais (ligeiras

crispagfes dos dedos da méo livre) foram pouco ébvias, motivo que conduziu a cotacao 3.

Na equilibragcéo, as maiores dificuldades identificaram-se no equilibrio estatico, ao
registar-se um maximo de 2 segundos em apoio unipodal para ambas as pernas. Embora
as maos tenham sido mantidas nos quadris, a inseguranca gravitacional foi evidente, com
reequilibracbes e oscilagbes posturais frequentes, de grande amplitude e afastamento
lateral da perna livre numa tentativa de compensar os desequilibrios. Durante a prova foi

visivel a inseguranca sentida e a frequente gesticulagéao facial.

No equilibrio dindmico o desempenho foi superior, ainda que o T. ndo tenha sido
capaz de realizar as provas saltos ao pé coxinho no lugar, deslocamentos em apoio
unipodal e deslocamento com saltos a pés juntos para tras, motivo conducente a cotacao
1. Ja nas provas marcha controlada, deslocamento com saltos a pés juntos para a frente e
saltar por cima de uma barreira, o T. obteve um sucesso superior. Nas duas primeiras,
observaram-se dismetrias, mais significativas para a primeira e em parte resultantes da

dificuldade em apoiar o pé sobre a linha, tocando com a biqueira do pé traseiro no
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calcanhar do pé dianteiro, observando-se ainda uma rotacdo interna dos apoios. Na
tentativa de evitar desequilibrios e minorar os desvios em relacéo a linha, a progressao foi
feita com paragens e reajustes frequentes da passada e/ou dos saltos; com rigidez
postural, sobretudo nos MI, e uma rece¢do ao solo nos saltos com forca excessiva. Na
terceira prova, o T. realizou os saltos, ainda que em apenas uma das execucdes a rececao
ao solo tenha sido com ambos os pés em simultaneo. Este fator, acompanhado pela
presenca de reequilibracdes na rececao, sinais de tensao e rigidez corporal e praticamente
ausente preparacdo do movimento justificaram a atribuicdo da cotacdo 2. De destacar
como positivo a auséncia de necessidade de apoio de outras partes do corpo na recegao.

Na coordenagdo motora global, o T. ndo obteve sucesso em nenhuma das
provas, evidenciando marcadas dificuldades que justificaram a n&o avaliagdo da prova 2
da agilidade. Na primeira prova, os batimentos entre os MS e MI foram realizados em
dissincronia, com paragens e alteragdes na ritmicidade e fluéncia, e acompanhados de
movimentos pouco inibidos, amplos, exagerados, rigidos e pouco fluidos. A dificuldade em
mobilizar apenas os membros envolvidos na tarefa foi visivel, ao verificar-se um movimento
global de todo o corpo para a sua consecucdo. O som excessivo reproduzido pelo contacto
dos membros com o chdo e mesa revelaram uma ma adequacdo da forca, ndo se
verificando diferencas consideraveis entre ambos os lados do corpo. Na prova 1 da
agilidade, ndo s6 o T. ndo conseguiu coordenar 0 movimento de saltitar entre os Ml e MS
do mesmo lado do corpo como ndo conseguiu realizar a agédo individualizada dos M,

patenteando as dificuldades no planeamento, coordenacgéo e dissociacdo de movimentos.

O T. reuniu um melhor desempenho na manipulacdo de objetos, tarefas que o
motivaram mais. Um desempenho inferior registou-se no langamento por baixo e driblar,
dado néo acertar nenhum langamento no alvo nem realizar nenhum drible, respetivamente.
No driblar, as dificuldades foram evidentes, com substituicdo do ato de lancar pelo largar,
langamento da bola para uma regido demasiado afastada do corpo e dificuldades na
realizagdo do drible e rece¢@o s6 com uma méo. A dificuldade na movimentagéo do corpo
para acompanhar o ressalto foi observada pois, embora existisse a flexdo do tronco, esta
nao era feita em tempo Gtil. No pontapear, lancamento por cima e rececao o T. acertou 1
dos 4 chutos, lancamentos ou recec¢des, tendo acertado 2 lancamentos no rolar a bola pelo
chao. Em parte das execuc¢des, houve pouco planeamento prévio, acompanhado de acbes

balisticas, comprometendo a precisédo da acao, expressa na cotacao 1 dada as dismetrias.

Em qualquer um dos lancamentos os pés mantiveram-se fixos ao chdo, sem

acompanhamento ou oposicdo ao MS em acdo. Também no pontapear a acdo do Ml foi
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feita sem oposicdo do MS. De destacar como positivo nesta acdo a realizacdo de alguns
passos preparatorios e alguma movimentacado do tronco, apesar da pouco fluidez e tenséo
na regido inferior. Nos lancamentos, a movimentagao do braco que lanca a bola além das
costas ou cabeca foi praticamente inexistente, ainda que a trajetdria da bola no langamento
por cima tenha sido bem conseguida, contrariamente a dificuldade na trajetéria em arco,
no lancamento por baixo, comprometendo o seu desempenho. Comum as quatro primeiras
provas, foi a ma gestéo da forca, aplicada em excesso e com poucos reajustes. A prova de
rolar a bola no ch&o reuniu o padrédo de desempenho mais satisfatério, observando-se o
movimento de lancar e ndo de empurrar, 0 acompanhamento do movimento com o corpo
e a realizacdo de algum movimento pendular com o braco. Na prova de rececdo, a
imobilidade e dificuldade de adaptacdo corporal a velocidade, altura, tamanho e trajetéria
da bola, mantendo os bracos e maos em supinagdo rigidamente posicionados, foram
observados. Também os dedos fecharam demasiado tarde em relacdo a chegada da bola,
conduzindo ao insucesso. De destacar como positivo o facto do T. manter os olhos no alvo,
a sua persisténcia e envolvimento. A presenca de uma distribuicdo ténica desadequada,
com uma hipertonia mais visivel no membro envolvido na acdo e/ou no momento da acgao,
em oposi¢do a uma hipotonia nos outros membros e /ou apds o término imediato da agéo
foi verificada. A ma distribuicdo do tonus foi também observada na prova dos flexores do
antebraco, onde os bragos, envolvidos na tarefa, se encontravam tendencialmente

hipotonicos, descaidos e a perder a posi¢éo, enquanto na face se observavam sincinésias.

Com base na avaliacéo e observacao, foi possivel estabelecer o perfil intraindividual

do T., presente na tabela 25. Contudo, nem todas as &reas serdo alvo da intervencéo.

Tabela 25 - Perfil Intraindividual do T.

Areas Fortes Areas Menos Fortes
- Disponibilidade e interesse na interagéo social - Tonicidade
- Recurso eficaz a gestos em apoio a comunicagao - Equilibrio, particularmente o equilibrio
- Gosto e motivacao para as tarefas da sesséo estatico
- Inclusdo espontanea e adequada de sugestbes - Coordenacao Motora e Motricidade Global
- Interesse em realizar as tarefas em autonomia - Integragéo visuomotora
- Linguagem recetiva - Organizagéo e relagBes espaciais
- Lateralizacdo manual e podal bem definida - Linguagem expressiva

4.2.3 Planeamento e Justificacao da Intervencao
Duracdao, Objetivos da Intervencéo e suarelevancia

Apoés a Al, aintervencdo teve inicio a 19 de setembro de 2018 e término a 28 de novembro
desse mesmo ano, tendo-se seguido a AF, realizada entre 5 de dezembro e 9 de janeiro

de 2019. Das 11 sess0es de intervencdo previstas, apenas 10 se concretizaram, tendo a
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outra sido utilizada para a reunido de devolucéo dos resultados da Al realizada, aos pais.

O relatério elaborado para esse fim encontra-se no anexo G.

Para a consecucdo dos objetivos teve-se em conta os resultados da Al, da

observacao e o percurso terapéutico percorrido até ao momento. Os objetivos definidos

encontram-se na tabela 26. Exemplos de planos de sessao séo apresentados no anexo H.

Tabela 26 - Objetivos de Intervengéo do T. na valéncia de EER / Psicomotricidade

Objetivos
Gerais
Desenvolver
a tonicidade

Desenvolver
o equilibrio

Melhorar a
motricidade
global

Objetivos
Especificos
Controlar e ajustar a
forca e tenséo
muscular as acdes
realizadas

Inibir movimentos ja
iniciados ou
desnecessarios a
tarefa

Aumentar o controlo
postural em
situacdes de
equilibrio estéatico
Aumentar o controlo
postural em
situacdes de
equilibrio dindAmico

Aumentar a precisdo
de acdes realizadas
com o MS, dirigidas
a um alvo

Aumentar a precisdo
de acdes realizadas
com o Ml, dirigidas a
um alvo

Realizar o pontapear
com um padréo e
planeamento motor
mais maturo
Realizar
langcamentos com
um padréo e
planeamento motor
mais maturo
Realizar a recegéo
de objetos com um
padrdo e
planeamento motor
mais maturo
Realizar o salto com
um padréo e
planeamento motor
mais maturo

Objetivos Operacionais

Adequar a tensdo muscular ao movimento realizado, aumentando-a
ou diminuindo-a

Adequar a forca ao movimento realizado, ao peso do objeto e/ou a
distancia de um alvo

Inibir a emergéncia de sincinésias bucais e/ou contralaterais

Parar a¢es ja iniciadas, apds uma pista sonora e/ou verbal

Manter-se imével sob diferentes posturas, sem oscilagdes posturais
e/ou movimentos das extremidades consideraveis

Manter-se em apoio unipodal, sem oscila¢des posturais antero
posteriores de grande amplitude

Realizar a rececéo ao solo em tarefas de saltos, sem perdas de
equilibrio ou peso preferencialmente apoiado na zona plantar
posterior

Deslocar-se de diferentes formas (e.g.: andar, saltos) no espago,
em plataformas de equilibrio ou zonas delimitadas (e.g. linhas), com
ajustes e oscilagdes posturais pouco percetiveis e significativas
Realizar a travessia de plataformas de equilibrio ou zonas
delimitadas (e.g.: linhas) sem perda de contacto e desvios pouco
significativos em relagdo a superficie de deslocamento

Acertar, pelo menos, 2 de 4 langamentos dirigidos a um alvo

Realizar lancamentos e/ ou movimentos dirigidos a um alvo com
dismetrias pouco significativas em relagéo a posicéo do alvo
Acertar, pelo menos, 2 de 4 chutos dirigidos a um alvo

Realizar chutos e/ ou movimentos dirigidos a um alvo com
dismetrias pouco significativas em relagédo a posi¢do do alvo
Realizar oposi¢do entre os MS e MI na realizacdo do movimento
Realizar o contacto com a bola, sem a posterior apresentacéo de
desequilibrios no sentido posterior

Realizar um passo com o mesmo Ml ou Ml oposto ao MS
responsavel pelo lancamento

Deslocar o MS responsavel pelo langamento, além da cabega ou
costas, em langcamentos por cima e por baixo, respetivamente

Ajustar a posicédo das médos a altura e tamanho da bola

Realizar ajustamentos posturais em fun¢éo da altura, velocidade e
trajetdria da mesma, previamente e durante o seu movimento
Rececionar, pelo menos, 2 das 4 recec¢des corretamente, com 0s
MS e sem a utilizag&do de outras partes do corpo

Realizar o agachamento e impulsdo na fase de preparagédo do salto
perfeitamente identificaveis e de maior amplitude

Utilizar o MS na preparacao e execucado do salto, movendo-os para
tras, além das costas
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O trabalho destas competéncias justifica-se pelo impacto que o seu
desenvolvimento deficitario tem no dia a dia do T. A gestdo do ténus é essencial em tarefas
como a escrita e o pintar onde, no caso do T., a tensdo excessiva limita o controlo do
movimento e torna a tarefa mais desgastante; durante o cumprimento e/ou interacdo com
0s pares, em que, por exemplo, no cumprimento “da ca mais cinco” o T. faz uso excessivo
da forca quando bate na méo da outra pessoa; e/ou no modo como interage com 0s objetos
e/ou adapta o corpo a diferentes acdes, tal como observado na avaliacdo, em que a ma
gestdo da forca comprometeu o seu desempenho. As habilidades de equilibrio tornam-se
uma necessidade por se assumirem como competéncias que transmitem receio e
inseguranga ao T., sobretudo as que envolvem bases de sustentagdo reduzidas, limitando
a exploracgdo ativa e segura do meio e a integracdo em tarefas e jogos sociais que possam
recrutar essas competéncias. O enfoque sobre a motricidade global justifica-se pela sua
preponderancia na socializacdo, integracdo em atividades ludicas, sociais e de grupo
(Fonseca; 2005b; 2010; Wauters-Krings, 2012) e pela necessidade de se aprimorar o
controlo tonico e global destes movimentos para a posterior aquisicdo de um maior controlo
e precisdo em movimentos mais minuciosos e exigentes, como a escrita/ grafomotricidade,
onde o T. apresenta dificuldades (e.g.: baixa precisao; desproporcionalidade; tamanho e

tensao excessiva) e que se torna uma necessidade maior dada a entrada na escola.

Ainda que se tenham identificado dificuldades na coordenacdo motora global, este
n&o se constituird para ja como um objetivo da intervencéo, dado o tempo da mesma e as
dificuldades globais identificadas. Este € um dominio que exige o adequado funcionamento
de competéncias como a regulacdo do ténus, a ativagdo e inibicdo muscular sincrona e
respostas posturais ajustadas (Fonseca, 2010; Liévre e Staes, 2012), areas nas quais o T.

ainda apresenta dificuldades e, por isso, devem ser primariamente desenvolvidas.
Organizacéo da Intervencdo: Estrutura das sessdes

As sessfes seguiram uma estrutura similar a ja implementada pelo técnico, englobando:
ritual inicial, destinado a partilha das novidades da semana; representacéo grafica da
atividade, relacionada com a representacao da atividade em papel por parte da estagiaria
e copia da mesma pela crianca; realizacdo da atividade e ritual de saida, no qual a

crianca podia escolher uma atividade a seu gosto, por norma, ouvir masica.

O ritual inicial foi um momento particularmente relevante para a familiarizacao do
T. com a estagiaria e sua integracdo na diade técnico-crianca. Foi também uma forma de

promover as competéncias de comunicacao verbal e ndo verbal (postura, tom de voz,
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contacto ocular, comentar, questionar) e melhorar a qualidade da interacdo quando nela

se incluem trés ou mais interlocutores, pertinente para as relacdes sociais no seu dia a dia.

A representacao grafica da atividade constituiu-se como uma forma de trabalhar
a coordenacdo visuomotora, conceitos espaciais e a estruturacdo e relacdes espaciais
entre objetos mas também de dar uma maior concretizacao a tarefa e, a partir do modelo
criado, envolver e dar autonomia ao T. na sua constru¢do. Ainda que estes ndo sejam
objetivos principais da intervencao, nao deixam de ser pertinentes ao constituirem-se como
uma dificuldade e estarem na base de algumas aquisi¢cdes académicas (e.g.: Cruz, 2003;
Fonseca, 2006b; Ribeiro, 2011; Silva e Martins, 2005). A sua pertinéncia é corroborada na
literatura pela importancia de, a acompanhar o dominio experiencial, existir a
representagdo (e.g.: escrita, verbal...) das vivéncias como modo de apropriacdo e
representacao da realidade (Liévre e Staes, 2012). Ja o ritual de saida assumiu-se como
um reforgo pelo desempenho e trabalho desenvolvido na sesséo.

Organizacéo da Intervencéo: Estratégias e Linhas Orientadoras

A par da influéncia que exercem no dia a dia do T., 0 que j& as torna pertinentes, o enfoque
sobre a tonicidade e equilibragéo é reforcado por estas se assumirem como pilares para o
desenvolvimento de outras competéncias psicomotoras, nomeadamente as que se incluem
na motricidade global (Fonseca, 2010; Nufiez e Berruezo, 2007; Sanchez et al, 2008). A
tonicidade atribui-se o caréater regulador e indissociavel na origem das a¢fes psicomotoras
(Fonseca, 2005b; Fonseca, 2010) e a equilibracéo a fungéo de gerar, adaptar e manter
respostas posturais ajustadas e necessarias a essas agoes (Fonseca, 2010), assumindo-
se entre elas uma relacdo de dependéncia ndo fosse uma boa organizagdo tonica

imprescindivel para ajustes posturais eficazes (Fonseca, 2010; NUfiez e Berruezo, 2007).

O trabalho priméario na promogdo de movimentos mais globais, amplos e que
envolvam o corpo no geral apoia-se no facto de um bom dominio corporal global e
segmentar ser uma pré-competéncia necessaria e a ser desenvolvida primeiramente para
um posterior avanco e dominio eficaz de competéncias mais finas e minuciosas (Lerner,
2003; Nufez e Berruezo, 2007; Silva e Martins, 2005). Esta ideia é suportada por Fonseca
(2005b; 2006b) ao recordar que o planeamento e controlo do movimento segue um sentido

proximo distal, progredindo das regides centrais para as periféricas.

Para a consecucdo dos objetivos supramencionados, as sessdes privilegiaram a
interacdo do T. com os objetos e envolvimento (Liévre e Staes, 2012; Martins, 2001),
propondo-se atividades que envolvessem o corpo e 0 movimento como fonte de

aprendizagem, relacdo com o meio (Fonseca, 2006b; Liévre e Staes, 2012; Nufiez e
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Berruezo, 2007) e de adaptacdo aos desafios diarios (Fonseca, 2006b) enfrentados pelo
T. O jogo e ludicidade como fonte de expressao, promoc¢ao e adaptacdo de competéncias
psicomotoras (APP, 2012; Fonseca, 2006b) foram elementos comuns a todas as sessoes.
Assim, recorreu-se a circuitos sensdrio motores e jogos de precisédo (Liévre e Staes, 2012;
Sanchez et al, 2008), onde as habilidades de coordenacdo oculomanual e podal,
coordenacdo motora e equilibrio sdo requeridas (Sanchéz et al, 2008). Também nos
circuitos sensorio motores, tal como Liévre e Staes (2012) acrescentam, privilegiaram-se
competéncias de organizagdo, planeamento e imaginacdo, imaginacdo potencializada
através do enquadramento dos mesmos em contextos simbdlicos e com uma intencéo
subjacente. Esta inclusdo € igualmente relevante pela pouca atividade simbdlica do T.

anteriormente observada pela educadora em contexto pré-escolar.

O reconhecimento e controlo de estados tonicos trabalhou-se em conjunto com
outras competéncias onde esta habilidade é requerida, aproximando o seu contexto de
aplicacdo as condi¢cbes do dia a dia do T. em que estas sdo exigidas. A manipulacdo de
objetos com diferentes pesos, tamanhos e/ou a serem lancados a alvos a distancias
distintas, exigindo a coordenacéo, ajuste da for¢a e contracdo muscular as caracteristicas
de cada uma dessas variaveis, foi uma tipologia de tarefas aplicada. Realizaram-se
também jogos que implicassem a execu¢do de movimentos corporais e deslocamentos no
espaco com diferentes amplitudes, velocidades e intensidades aos quais se associaram
estados de tensao diferenciados. Aqui o recurso a musica e a instrumentos musicais foram
importantes aliados na inducéo de estados tonicos diferenciados. Foram ainda propostos
jogos de contrastes e inibicdo, que, pela oposicdo de momentos de movimento e
imobilidade, permitem a regulagdo do tonus (Liévre e Staes, 2012; Nufiez e Berruezo,
2007; Wauters-Krings, 2012) e o desenvolvimento do equilibrio estatico e imobilidade
corporal. Experiéncias corporais que impliguem a ativagdo-inibicdo de grupos musculares
especificos e o controlo do movimento, regulando a sua iniciagcdo e interrupcdo, sao
importantes para a regulagédo do tonus, particularmente das sincinésias (Liévre e Staes,
2012; Wauters-Krings, 2012). Esta abordagem inicial mais global justifica-se pela
dificuldade do T. em imobilizar o corpo no geral, algo necessario para o posterior controlo

e inibicdo muscular mais minucioso.

As sessdes adquiriram um carater semiestruturado, assente numa abordagem
colaborativa com a crianca (Fonseca, 2010), incluindo momentos estruturados que
permitiram a orientacao das tarefas para os objetivos delineados mas também espaco para
sugestdes e expressdo livre do T. (APP, 2012). A complementar as escolhas acima

apresentadas, recorreu-se ainda a outras estratégias, apresentadas na tabela 27.
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Tabela 27 - Principais estratégias utilizadas ao longo da intervencdo em EER / Psicomotricidade com o T.

Principais Estratégias utilizadas

Gerais - Envolver a crianca na disposicdo dos materiais e constru¢do da tarefa;
- Permitir a alternancia de papéis entre a crianga, a estagiaria e o técnico;
- Valorizar as sugestdes do T. e as suas ideias, expresséo individual e criativa;
- Realizar apenas uma atividade por sessdo e a partir dela propor variantes e
complexificagbes, auxiliando na gestdo do tempo e maximizagdo dos materiais;
- Demonstracéo, modelagem e/ou realiza¢éo simultdnea com modelo;
- Instrugdes simples, claras e curtas e subdivisdo da tarefa principal em subtarefas;
- Associar um contexto lidico, simbolico e uma finalidade as atividades propostas;
- Incluir o maximo de competéncias de diferentes dominios numa mesma atividade,
enriquecendo-a e aumentando a sua versatilidade.

Especificas = - Associar ritmos de intensidades e velocidades diversificadas, volume de voz e amplitude de
movimentos distintos a estados tonicos diferenciados;
- Iniciar por tarefas de equilibrio dinAmico, nas quais o T. se sente mais seguro e ir adicionando
tarefas de equilibrio estéatico e bases de sustentacéo mais reduzidas;
- Utilizar objetos de manipulagdo com tamanhos e pesos distintos;
- Limitar progressivamente os espacos de deslocamento no meio, a distancia e disposicao
das plataformas de equilibrio utilizadas bem como a distancia e tamanho do alvo em tarefas
de coordenacédo oculomanual e podal.

4.2.4 Avaliacao Final: Apresentacao e Discussao dos resultados

A AF decorreu de modo similar a Al, no mesmo espaco e com a mesma grelha, para que
as condi¢cbes fossem o mais semelhantes possivel. Dado a coordenagdo motora nao ter

sido um objetivo particular desenvolvido na intervencao, esta nao foi incluida na AF.

Tabela 28 - Resultados obtidos pelo T. na avaliacéo final

Dominio Tarefa Cotacao Tarefa Cotacao
1 2 3 4 1 2 3 4
Tonicidade Extensibilidade MS Passividade MS
Mi
T
MI
Paratonia MS Diadococinésias =~ MD
MI ME
T T
Sincinésias Bucais
D:X E Contralaterais
T
Equilibracéo Equilibrio Apoio Apoio Unipodal
Estatico Unipodal E: X (2,00s)
D:X (2,015)
Equilibrio Marcha Saltos ao pé D
Dinamico controlada coxinho no lugar g
Deslocam | D Deslocamento F
ento em com saltos a pés
apoio uni E juntos T
podal
Salto por cima
de uma
barreira
Manipulacéo Pontapear D: X E Lancamento por cima D: X E
de Objetos Lancamento por baixo D: X Rolar a bola pelo chao D: X E [ |
Dismetrias Rececao
Driblar D: X E NA
Legenda: MS — Membros Superiores; Ml — Membros Inferiores; MD — Mao Direita; ME — Mao Esquerda; T — Total; D —
Direita; E — Esquerda; F — Frente; T — Tras; — itens cujo desempenho foi igual na Al e AF; vermelho e -
itens cujo desempenho regrediu ou melhorou em relacdo a Al, respetivamente
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Na tabela 28, verifica-se que, no dominio da tonicidade, o T. obteve a cotacao 2
em quase todas as provas, com excec¢ao das sincinésias contralaterais, onde se registou
melhorias em relacdo a Al. Na extensibilidade, tal como na Al, registou-se uma baixa
extensibilidade na generalidade dos membros manipulados. Esta avaliagdo confirmou as
assimetrias observadas na Al na prova do quadricipete femural ao verificar-se uma maior
resisténcia do pé esquerdo ao movimento, ainda que essa observacao se tenha constatado
para o pé direito na Al. Os sinais de tensao e desconforto mantiveram-se igualmente. Nos
MS, ndo se registou o toque entre 0s cotovelos e os polegares e 0s punhos, ainda que a
distancia que os separa tenha sido maior nesta avaliagdo, com aumento da resisténcia ao
movimento numa fase mais precoce em relacao a Al, ainda que nem sempre sob tenséo

maxima. Nos flexores do antebrago, o desempenho foi similar nos dois momentos.

Tanto na passividade como na paratonia, o T. continuou a demonstrar dificuldade
em relaxar os diferentes grupos musculares, tanto passivamente como de modo voluntério.
Enquanto na passividade os resultados e o desempenho n&o diferiram da Al, na paratonia,
nos MS registaram-se melhorias, ainda que insuficientes para a mudanga da cotagao
atribuida. Assim, enquanto na Al nos MS se constatou dificuldade de descontragdo nas
acoes de exploracdo do ombro, assumindo controlo ativo do movimento, nesta avaliagéo
registou-se uma capacidade de descontracdo voluntaria adequada em todos os
movimentos realizados na exploragéo desta articulacdo. Nos cotovelos, o desempenho foi
similar, com tendéncia para algum controlo do movimento durante as rota¢des. Foi também
nas extremidades que se registou uma ligeira melhoria no abandono e descontracdo da
mao direita, em oposicao a mao esquerda que, apos o término da mobiliza¢éo, se manteve
primeiramente suspensa no ar e s6 depois retornou a posicao inicial. Estas foram tarefas
em gue o desconforto do T. foi visivel, mantendo-se hipervigilante, suspirando e sentindo-
se mais seguro ao dar a mao ao técnico. A melhoria na capacidade de descontracdo
voluntéria a nivel do ombro pode advir das tarefas globais, em que a adequacéo da forca

e tensdo dos membros foi requerida, particularmente a esse nivel.

Estas provas dao importantes indicadores da organizacdo ténica de suporte
permitindo diferenciar situacdes de hipo ou hipertonia (Fonseca, 2006b; 2010). A reduzida
extensibilidade observada (Fonseca, 2010; Sanchez et al, 2008), associada a uma maior
resisténcia tonica (Fonseca, 2006b), e a presenca de paratonias (Fonseca, 2010; Wauters-
Krings, 2012), expressa e acompanhada por um aumento de tensdo muscular (Fonseca,
2010), sao, de acordo com estes autores, sinais caracteristicos de perfis marcados pela
hipertonia. A uma reduzida extensibilidade parece associar-se uma maior dificuldade de

descontracdo muscular (Fonseca, 2010), relacdo confirmada no caso do T. e suportada
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pela presenca de paratonias, um indicador dessa dificuldade (Fonseca, 2010; Wauters-
Krings, 2012). Segundo Fonseca (2005b; 2006b), o desenvolvimento do tonus assenta num
aumento do ténus do tronco, para apoiar a postura e locomoc¢dao, e sua diminuicdo nas
extremidades, para a emergéncia de tarefas digitais. A maior dificuldade na descontracéo
nas extremidades parece evidenciar imaturidade no desenvolvimento e controlo ténico,
particularmente nessas regides, o que nao é totalmente surpreendente dado esse controlo

acontecer no sentido proximo distal (Fonseca, 2005b; 2006b).

Nas diadococinésias, ndo se observaram diferencas entre a Al e AF,
acrescentando-se a pouca persisténcia do T., desistindo apds o0 insucesso. Nas
sincinésias, as sincinésias bucais (morder o labio) mantiveram-se, também presentes
noutras provas e nas sessodes, um sinal que Fonseca (2006b) considera comum até aos
7/8 anos, idade do T. Em oposi¢éo a Al, as sincinésias contralaterais estiveram ausentes,
motivando a atribuicdo da cotacdo 4. Estas sdo provas que informam sobre o ténus de
acao (Fonseca, 2010), por detras da acdo motora voluntéaria (Liévre e Staes, 2012), cujos
resultados refletem dificuldades na inibicdo psicomotora, expressas numa insuficiente
capacidade de ativagao-inibicdo, controlo e independéncia muscular (Fonseca, 2005b,
2010). Os resultados nas diadococinésias refletem ainda uma imaturidade na coordenagéo
de movimentos, cooperagdo e integracdo entre os hemisférios (Fonseca, 2010). As
dificuldades na coordenac¢do motora global e de imobilizacéo corporal ddo suporte a estes
resultados. Ainda que estas provas nao tenham tido progressos consideraveis, quando a
imobilizacdo corporal foi recrutada nas sessoes, o T. foi conseguindo regular e inibir de
modo mais eficaz os movimentos corporais, sobretudo das extremidades, ainda que nao

se mantivesse imovél na Ultima postura assumida mas sim em postura bipede.

Ainda que a hipoextensibilidade; as dificuldades de inibicdo; as sincinésias; a ma
gestdo da forca e as dificuldades nas praxias e coordenacdo motora, corroboradas em
dominios posteriores, sejam caracteristicas do T. que Fonseca (2010) associa a sinais de
hipertonia, estes contrapdem o funcionamento tendencialmente hipoténico associada a SK
(Ross et al, 2005; Samango-Sprouse, 2001; Zeger et al, 2008). Contudo, e apesar dos
resultados indicarem sinais de tenséo exacerbada, no dia a dia a postura e atitude corporal
do T. ndo revelam sinais de hipertonia evidentes ou permanentes nem se observa uma
distribuicdo homogénea e constante deste perfil. Contrariamente, os sinais de hipertonia
presentes nas avaliacdes e intervencéo parecem, em parte, advir de um ineficaz controlo,
distribuicao e correta aplicacéo do ténus, verificando-se que muitas vezes o nivel de tenséo
se situa em regides do corpo que ndo as envolvidas ou necessdrias a tarefa ou, em

oposicdo, se centra no segmento principal mobilizado, observando-se hipotonia nos
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restantes. As manifestacfes emocionais, a perce¢ao do insucesso e o pouco a vontade do
T. nestas tarefas ndo devem ser também descuradas ao reconhecer-se que o ténus se
altera com o estado emocional (Liévre e Staes, 2012), situacdes de inseguranca ou
ansiogénicas (Wauters-Krings, 2012). De acrescentar que quanto maior a atencao do T.
sobre a tarefa, maior a tendéncia para a rigidez muscular, algo verificado numa das
mobiliza¢Bes do MS na prova da passividade em que apenas houve acesso a algum estado
de relaxacdo apos varias tentativas e mobilizacdo da sua atencao para outros estimulos.

Estes séao, por isso, fatores que podem ajudar a explicar as diferencas face a literatura.

Na equilibracé&o, o equilibrio estéatico continuou a ser a &rea com piores resultados,
marcado pela presenca de reequilibracdes e oscilagfes posturais frequentes e de grande
amplitude, uma fase area praticamente ausente e com utilizacdo constante dos MS para
compensar os desequilibrios, caracteristicas que, Gallahue e Ozmun (2005), associam a
um estadio inicial de desenvolvimento deste padrdo motor. A inseguranca gravitacional e
receio sentido foi visivel pela relutancia em aderir a tarefa e pela busca constante de apoios
externos, retirando automaticamente as méos dos quadris nessa busca. Para Fonseca
(2010) os sinais presentes nesta prova, como as reequilibracdes, acdes compensatoérias
com os MS e inseguranca gravitacional s&do indicadores de irregularidades no
funcionamento do sistema vestibular. A influenciar estes resultados parece contribuir a
desadequada seguranca gravitacional (Fonseca, 2010) e organizacdo tonica do T. dado
que o primeiro, aleado a um ineficaz controlo ténico, comprometerdo respostas
antigraviticas, controlo postural e equilibrio eficazes (Liévre e Staes, 2012; Wauters-Krings,
2012;). Estes ndo sao resultados surpreendentes dado o apoio unipodal ter sido pouco
enfatizado em sessdo. Em oposicéo, foi mais favorecida a imobilidade corporal com duplo
apoio, inserida nos jogos de inibicdo, e a promo¢do de momentos de apoio unipodal em

tarefas de deslocamento, ainda que com fase aérea praticamente inexistente.

No equilibrio dindmico, a prova de deslocamentos em apoio unipodal foi a Unica
onde n&o se reuniu qualquer melhoria, competéncia indiciada na literatura como uma
dificuldade para este grupo (Ross et al, 2008; Ross et al, 2009). Em oposicdo, ha marcha
controlada, saltar por cima de uma barreira, saltos ao pé coxinho no lugar (D) e
deslocamento com saltos a pés juntos para tras houve melhorias na cotacéao atribuida. As
dificuldades identificadas nestas duas Ultimas provas vao ao encontro da literatura que ndo
s6 identifica défices nestas competéncias como referem o equilibrio como uma das areas
com maiores dificuldades neste ambito para pessoas com SK (Ross et al, 2008; Ross et
al, 2009).
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As menores dismetrias e desvios em relacdo a linha, menos frequentes e pouco
significativos, acompanhados de um melhor controlo postural, apoio e contacto entre o pé
traseiro e a biqueira no calcanhar do pé dianteiro, foram as principais melhorias em relacéo
a Al na prova marcha controlada, deixando de se observar a constante rotacao interna dos
apoios, muito contributiva para os resultados inferiores na Al. Durante a prova, o T.
manteve o olhar dirigido para a linha, evidenciando foco e empenho, ainda que a travessia
tenha sido realizada de modo lento para evitar potenciais desequilibrios. O decréscimo da
tensdo excessiva nos Ml podera ter sido um fator contributivo para um melhor desempenho
ao reconhecer-se na adequada modulagcdo tonica a chave para respostas posturais
adequadas (Fonseca, 2010), tornando o movimento mais preciso (Wauters-Krings, 2012).
Na prova saltar por cima de uma barreira, registou-se como principal melhoria em relacdo
a Al a rececdo ao solo sempre com 0s pés juntos e reequilibragdes pouco percetiveis, em
oposi¢cdo a tendéncia inicial de apoiar o peso na regido plantar posterior; uma melhor
preparagdo do movimento, com um maior agachamento, impulsdo e participagéo do tronco
e MS, balanceados além das costas. Para Gallahue e Ozmun (2005) estas sao
caracteristicas tipicas de um estadio de desenvolvimento elementar desta competéncia,
comum em criangas com 4/5 anos, em oposi¢ao a algumas caracteristicas da Al, com maior
proximidade ao estédio inicial. A melhor distribuicdo do peso corporal na regido plantar
apos a rececédo revela uma melhor facilidade do T. alinhar o centro de gravidade com a
base de sustentagéo, condigdo que garante um bom equilibrio em situagfes estéticas e
dindmicas (Wauters-Krings, 2012). Contudo, ainda se observa a presenca de alguma

rigidez corporal na fase de preparacdo do movimento e de sincinésias bucais.

Nos deslocamentos com saltos a pés juntos para tras, enquanto na Al o T. apenas
realizou os saltos no lugar sem progressao na linha, nesta avaliagdo os saltos para tras
foram realizados com progressao, ainda que com sinais evidentes de tensao e rigidez
corporal, desvios consideraveis em relacdo a linha, movimentos pouco fluidos,
arritmicidades, paragens frequentes e reajustes posturais, caracteristicas relevadoras de
disfuncbes vestibulares (Fonseca, 2010). Apesar da ligeira melhoria observada, a tensao
muscular elevada mobilizada para a tarefa € um fator prejudicial, dado que a sua
desorganizacdo pde em causa a adequada integracdo vestibular e propriocetiva e,
consequentemente, a eficacia e reproducdo de reajustes motores adequados (Fonseca,
2010). Quanto aos saltos em apoio unipodal no lugar, apenas se observaram diferencas
para o pé direito, ainda que com uma qualidade pouco satisfatéria, marcada pela auséncia
de posicionamento das maos nos quadris, bracos mantidos em guarda alta com alguma

mobilidade, saltos com pouca altura, equilibrio oscilante e presenca de sincinésias bucais.
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A maior dificuldade verificada para o pé esquerdo pode relacionar-se com o facto de nédo

ser 0 pé dominante.

Ainda que estas melhorias ndo sejam inesperadas, dado ter sido uma area
trabalhada frequentemente, a evolu¢do no apoio unipodal no lugar é um ponto positivo,
dado ndo ter sido alvo de maior atencdo em sessdo. Nesta linha, é de realcar como fator
protetor no contexto externo a sessdo a presenca do irmado mais novo que incentiva a
pratica e promocdo destas habilidades. As experiéncias frequentes e diversificadas
oferecidas durante a intervengdo e a conquista de uma maior confianga neste tipo de
tarefas podem ter também contribuido para uma maior iniciativa e seguranca na exploracao

de outras agdes mais instaveis, nomeadamente com uma base de sustentagdo menor.

Nestas tarefas, reconhece-se o contributo do tébnus de ag¢do no recrutamento,
coordenacédo e contragdo muscular ajustada (Fonseca, 2010). Assim, e face aos resultados
nas diadococinésias e sincinésias, uma inadequada coordenacao ativacao-inibicdo
muscular pode assumir-se como um fator prejudicial ao equilibrio. Também as dificuldades
na coordenacgdo motora global, encontrados na Al e referidas na literatura (Greschwind et
al, 2000; Samango-Sprouse e Rogol, 2002; Samango-Sprouse et al, 2014), sdo um fator

gue compromete a fluéncia, qualidade e precisédo da acdo, nomeadamente dos saltos.

Na manipulacdo de objetos, reuniram-se melhorias nas provas de pontapear,
lancamento por cima e recec¢do. Ja na prova rolar a bola pelo ch&o registou-se uma
regressao, resultante de uma menor quantidade de bolas acertadas no alvo, consequentes
da desadequacéo do movimento realizado, em que a bola, em vez de lancada, foi posta a

rodopiar, e/ou por uma insuficiéncia da for¢ca aplicada num dos langamentos.

Nas trés provas inicialmente referidas, o numero de lancamentos / chutos
corretamente dirigidos a um alvo passou a ser 2 no pontapear, 3 nos langamentos por cima,
e, das 4 rececg0Oes, 3 foram feitas com sucesso. Estes resultados conduziram a melhorias
no subfator das dismetrias, com o T. a acertar mais dois lancamentos / chutos em relagao
a Al e com um melhor ajuste e planeamento da acdo em funcéo da posicao do alvo. As
dismetrias pouco significativas foram uma realidade para a maioria das provas, excetuando
o langamento por baixo. As reduzidas dismetrias foram visiveis pelo facto dos langamentos
/ chutos falhados terem passado muito préximo ou terem tocado no alvo (e.g.: bater no pé
da cadeira). Contudo, as dificuldades na execugdo do movimento no langamento por baixo

(trajetoria da bola em arco) foram o principal fator conducente ao insucesso nessa prova.

Estas melhorias quantitativas merecem destaque pelo facto de na avaliagdo o T. ter

o olho direito tapado, consequente do tratamento que esta a realizar, e desta ter sido uma
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condicdo frequente em algumas das sessotes de intervencdo. Este é um fator que pode ter
influenciado a conquista de resultados mais satisfatérios dado a visdo ser um 6rgdo
percetivo importante que permite adaptar o gesto em funcéo das aferéncias visuoespaciais,

nomeadamente em funcdo da direcéo e distancia (Wauters-Krings, 2012).

Qualitativamente, nos lancamentos € de destacar como melhoria a movimentacao
do braco que lanca a bola além das costas ou cabeca e um maior envolvimento do tronco
no movimento. Ainda assim, no lancamento por baixo a movimentagéo do tronco acontece
em bloco e de modo rigidificado, com um programa motor ineficaz. A ausente oposi¢ao
entre os MS e os MI e os pés fixos ao chdo mantiveram-se inalterados em relagdo a Al.
Esta é uma caracteristica que Gallahue e Ozmun (2005) enquadram num estadio inicial de
desenvolvimento, contrariamente & melhoria observada na a¢éo dos MS, tipica do estadio
elementar. No pontapear, enquanto na Al a agéo foi feita sem oposicao entre os Ml e MS,
nesta avaliacdo essa oposicdo comecou a observar-se, ainda que de forma muito ligeira.
Quanto a prova de rececdo, em oposicdo a Al, observou-se uma preparacao prévia da
posicdo das méos em funcdo do tamanho da bola, refletindo a replicagdo de um dos
aspetos trabalhados em sessdo. Contudo, continuou sem se verificar reajustamentos
posturais em funcdo da velocidade, altura e trajetoria da bola e a imobilidade dos MS até
a sua chegada. A par das caracteristicas anteriores, outros sinais de imaturidade no
desenvolvimento desta competéncia continuam presentes, como o fecho dos dedos
demasiado tarde numa das recegdes, algum envolvimento do tronco e/ou bragos no apoio

em algumas recec0es e o fechar dos olhos em parte delas (Gallahue e Ozmun, 2005).

A andlise qualitativa apoia a observacdo de variaveis de outros dominios. Os
desequilibrios, ainda que pouco percetiveis e ndo generalizados, observados no pontapear
na Al e ausentes nesta avaliagdo, refletem as melhorias na equilibragdo e uma melhor
distribuicAo do peso sobre a base de apoio. As diferencas na acdo dos MS nos
langamentos e na preparacao do saltar, apesar da manutenc¢éo de marcas de pouca fluidez
e tensdo mal distribuida, denotam a presenca de movimentos de maior amplitude e menos
limitados. A auséncia de oposicdo entre os MS e MI nos lancamentos e pontapear
corroboram as dificuldades de coordenacdo motora do T. Contudo, a presenca de ainda
alguma rigidez, tensdo, sincinésias e pouca fluidez poderdo refletir as mantidas
dificuldades de coordenacdo e inibicdo muscular, que comprometem o ajustamento e

adaptacdo da acao (Fonseca, 2006b), e de coordenacdo motora (Fonseca, 2010).

Um fator particularmente positivo e contrario a Al, foi a melhor gestéo da forca em

todas as provas, com excecdo do lancamento por baixo, observando-se reajustes
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subsequentes da mesma apds lancamentos ou chutos realizados com forca excessiva ou
diminuta e uma menor sonoridade consequente do embate da bola no alvo. Estes sdo
dados que revelam uma melhor capacidade na regulacdo do ténus, particularmente na
adequacdo da forca. As melhorias verificadas na descontracdo muscular a nivel do ombro

poderdo também estar na base de parte das melhorias encontradas neste dominio.

Apesar das dificuldades de planeamento motor reconhecidas (Greschwind et al,
2000; Samango-Sprouse e Rogol, 2002; Samango-Sprouse et al, 2014) e mantidas no T.,
as ligeiras melhorias na gestédo da forga, na adequacdo do movimento em funcdo da altura
e posicao do alvo e seu reajuste em funcdo do resultado, visivel em algumas das provas,
sdo caracteristicas que Fonseca (2010) inclui no planeamento motor necessario a

realizacdo de parte delas, assumindo-se como um aspeto positivo a considerar.

4.2.5 Reflexoes sobre o processo de intervengcaocomo T.

ApOs a intervengdo com o T., o balango realizado € positivo. Apesar do pouco tempo de
intervencgdo, foi possivel registar mudancas em algumas das areas foco da intervencédo. A
motivagcdo e envolvimento nas tarefas, a presenca regular nas sessodes, a boa relagédo
terapéutica criada e a cooperacdo da familia foram aspetos facilitadores do processo.
Quanto a esse tdpico, é de destacar o papel relevante do contexto familiar, ndo s6 do irmao,
que desafia o T. a superar-se do ponto de vista motor, como das figuras parentais. A
partilha apos as sessoées, a reunido de devolucao dos resultados da avaliacdo e o trabalho
realizado previamente pelo técnico responsavel, através da partilha de atividades ludicas
a serem realizadas no quotidiano do T., sdo aspetos relevantes por permitirem a partilha
de estratégias e a facilitacdo da compreensao por parte dos pais das areas trabalhadas,

prioritrias e como podem ser promovidas externamente a sessao.

A criacdo de espaco para a inclusédo das propostas do T. foi importante como forma
de o valorizar e motivar mas também por, inicialmente, ser uma crian¢a bastante inibida e
com pouca proatividade a este nivel. A opcao de escolha de uma atividade de base para
cada sessdao e a partir dela proporem-se novas variantes foi um ponto facilitador para este
processo de inclusdo. Ainda que ndo preponderante, as limitagbes do espaco fisico, de

dimensdes reduzidas, limitaram as condi¢cdes de realizacdo de algumas das atividades.

Os resultados recolhidos déo informagfes importantes para a continuidade da
intervengdo. Ainda que o T. pareca mais capaz de adequar a for¢ca em tarefas globais, os
défices na inibicdo psicomotora, independéncia muscular e regulacdo do ténus continuam

presentes. Por esse motivo, o controlo e independéncia segmentar (ombro, cotovelo,
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punho) e a adequada regulacéo e distribuicdo do ténus devem continuar a ser alvo da

intervencdo a fim de um controlo mais minucioso poder ser posteriormente conquistado.

Igualmente pertinente de se reforcar sdo as competéncias de apoio unipodal
estatico e que impliguem bases de sustentacdo menores, pelo impacto emocional e receio
gque causam no T., tal como as habilidades de planeamento e coordenacédo motora global
onde se identificam dificuldades. Tarefas que impliqguem acfes coordenadas e simultaneas
entre ambos os MS e ambos os MI; a realizacdo de acdes dissociadas entre os membros,
solicitando a independéncia e controlo das extremidades e/ou a execucao de acdes que
apelem a acgéo simultanea dos MS e MI, de modo coordenado e/ou dissociado, apoiam a
promocao desta area (Fonseca, 2010; Liévre e Staes, 2012).

Ao longo da intervencéo, e dada a fase escolar em que o T. se encontra, foram-se
incluindo conceitos espéacio temporais basicos (cima/baixo; frente/tras; grande/pequeno;
dentro/fora; perto/longe; no meio/entre; antes/depois; nocdes de ritmo) para que
posteriormente se pudesse dar lugar ao trabalho de competéncias mais complexas a este
nivel, nomeadamente de organizacao, relacdes espaciais entre objetos e representacéo
topogréfica, competéncias que devem ser inseridas na continuidade do trabalho iniciado.

Ainda que as dificuldades visuomotoras estejam identificadas, o facto do T. estar a
ser sujeito a um processo de tratamento a nivel ocular, justifica que estas ndo sejam uma
prioridade nesta fase da intervengéo, apesar das mesmas serem promovidas no momento

de representacao gréafica da atividade realizada em todas as sessoes.

4.3 Outras Atividades Desenvolvidas

Durante o estagio, a estagiaria envolveu-se noutras atividades complementares,
nomeadamente: cooperacdo em tarefas de investigacao e/ou protocolos de avaliacao
(insercdo dos dados de um conjunto de questionarios do Inventario de Sindrome de
Asperger, num documento Excel, no &mbito de uma investigacao realizada por uma técnica
do Nucleo de PEADC; traducdo de uma escala de avaliacao - DSM-5 Self-Rated Level 1
Cross-Cutting Symptom Measure Adult — pertencente a um conjunto de escalas
disponibilizadas no DSM-V para a avaliagdo sintomética no inicio da intervengdo e
monitoriza¢do das evolug¢des durante a mesma, no nacleo de PHDA); Cooperacéo no |
Simposio de Ansiedade do PIN (apoio ao secretariado no dia do evento) e colaboragéo

numa acéao de Angariacdo de Fundos da CAPITI, instituicdo parceira do PIN.

Inserido nas comemoracdes do Dia Mundial do Brincar, a estagiaria propds ainda a

equipa PIN a dinamizacdo de uma acdo de sensibilizacdo sobre a importancia do
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brincar e do seu impacto no desenvolvimento infantil. A acdo decorreu entre 28 de maio,
Dia Mundial do Brincar, e dia 1 de junho de 2018, consistindo na criacdo de varios “sabia
que...” (anexo |) relativos aos beneficios do brincar em varias areas do desenvolvimento e
a indicadores dos reduzidos e insuficientes periodos diarios dedicados a atividade ludica.
Estes “sabia que...”, criados a partir da analise de diferentes artigos cientificos relativos a
temdtica, foram colocados na sala de espera do PIN e publicados nas redes sociais da
instituicdo. Foi ainda criado o calendario “Semana Mundial do Brincar” (anexo I), construido
a partir da proposta do Instituto de Apoio a Crian¢a, onde a cada dia da semana se atribuiu
um tema e um conjunto de atividades a serem dinamizadas nas escolas. Ainda que a base
dos temas diarios ndo tenha sofrido grandes alteracdes, as brincadeiras indicadas foram
distintas, objetivando a sugestéo de atividades que pais e filhos pudessem realizar durante
a semana do brincar. Esses calendarios foram disponibilizados nas redes sociais e sala de
espera do PIN, podendo ser levados pelos utentes.

A estagiaria realizou também a apresentacdo do programa de intervencdo,
“Simon Says Pay Attention! Help for children with ADHD” (Yeager e Yeager, 2008), dirigido
as Funcbes Executivas em criancas com PHDA. O programa conta com uma introducao
relativa a teméatica, estrutura, componentes e modo de aplicacdo do mesmo. Edificado a
partir dos Modelos de Russel Barkley e Thomas Brown, o programa dirige-se ao trabalho
de quatro funcdes executivas: Memoéria de Trabalho, Inibicio Comportamental, Alternancia

de Foco e Orientacdo para o objetivo.

O trabalho destas fungfes executivas assenta na sigla PLAY, que prop0e e orienta
guatro componentes no trabalho de cada uma delas. Assim, para cada funcdo executiva,
0 primeiro momento — Play — consiste na proposta de um jogo onde a funcdo executiva
trabalhada é solicitada; o segundo momento — Link — permite, a partir de uma histéria,
analisar situagbes do quotidiano em que a funcdo executiva € requerida; o terceiro
momento — Assign — disponibiliza para os cuidadores atividades e estratégias a
implementar no contexto de modo a facilitar o transfer das competéncias para o quotidiano
e a responder aos desafios consequentes dos défices no funcionamento executivo, e 0
ultimo momento — Yahoo — dirige-se a sugestéo de reforcos a serem aplicadas pelo técnico
e/ou figuras parentais no dia a dia da crian¢a, apds uma a¢ao executada com sucesso. No
anexo J encontra-se o power point realizado para a apresentacédo do programa ao nucleo

de PHDA e, no anexo K, uma breve reflexao individual relativa ao programa.
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Conclusao

O presente relatorio reflete um ano de superagdo, aprendizagens e crescimento mas
também uma oportunidade de cimentar conhecimentos e refletir sobre as vivéncias de um

ano e meio de estagio.

Estagiar no PIN foi sinbnimo de qualidade e diversidade. Diversidade nas
intervencdes e especialidades clinicas observadas, ao permitir a integracdo em consultas
de PC, TF, PE e em grupos de promoc¢do de competéncias pessoais e sociais, em
complemento as sessbes de EER / Psicomotricidade. Diversidade pelo contacto com
quadros clinicos diversos, distribuidos por faixas etarias variadas, englobando criancas
desde os dois anos até jovens adultos. O contacto com um mesmo quadro clinico em
idades distintas foi uma oportunidade de entender a variabilidade na sua expressao
fenotipica e, a ela associada, as diferentes estratégias e modos de abordagem.
Diversidade nas avaliacbes observadas, ajustadas a idade, as especialidades clinicas e
aos objetivos da mesma. A possibilidade de, para um mesmo diagnostico, se observar o
seu despiste em faixas etérias distintas, sobretudo no ambito das PEA, foi uma
oportunidade de analise em tempo real dos sinais de alarme diferenciados a que se deve
estar atento no decurso do desenvolvimento. Diversidade pela oportunidade de integrar

trés nucleos de trabalho tdo distintos.

Comum a todos, foi a importancia e valorizagédo do trabalho em equipa, patenteada
nas reunides de nucleo e de equipa clinica. As discussfes de caso presenciadas foram um
momento priveligiado para essa andlise onde decisdes, tanto de intervencdo como de
diagndstico, foram discutidas, reunindo a visao e contributo de técnicos de diversas areas.
Enquanto estagiaria, foi uma possibilidade de absorver e repensar sobre novas estratégias
de atuacéo, aprimorar o olhar e analise critica sobre diferentes comportamentos e sinais e

recolher olhares diferenciados sobre um mesmo caso de intervencao.

Apesar da organizagdo por nucleos de especialidade, o contacto entre eles foi
frequentemente promovido, através de momentos de reflexao informal ou pela divisédo de
avaliacdes por técnicos de nucleos distintos. Uma avaliacdo completa, que permita a
detecdo de comorbilidades, é fundamental para a futura organizacdo do processo
terapéutico e para o encontro da melhor explicacéo clinica que apoie a compreensao dos

comportamentos sinalizados que conduziram a busca de respostas junto da equipa do PIN.

Comum as varias etapas do estagio foram os momentos de observacao, ao qual se

reconhece um importante contributo, sobretudo numa fase inicial, por se assumir como
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uma porta de acesso a integracdo e compreensdo do modelo da clinica. Foi nessa
observacdo que o olhar para sinais subtis foi sendo desenvolvido. Que foi possivel a
analise de padrbes de interacdo pais-terapeutas diferenciados, nomeadamente em
momentos de avaliacdo, em que o primeiro contacto € promovido. Em contexto de
intervencao permitiu a recolha de dados num estado tao natural quanto possivel, que serviu
como ponto de partida para a futura interacdo e/ou intervencdo e a observacdo de

diferentes formas e técnicas de intervengao nas varias especialidades.

Ainda que, pelas especificidades do contexto, a intervengao direta com casos
acompanhados em EER / Psicomotricidade tenha sido limitada, as criancas e adolescentes
em que essa intervencao foi possivel foram pilares de aprendizagem fundamentais. Cada
passo foi fruto de andlise e reflexdo, de onde se reconhece o importante contributo dos
técnicos da equipa e da orientadora académica, na organizagdo da intervencao,
lancamento de novos desafios e orientagdo nas decisGes tomadas. Foi exatamente no
suporte a intervencao que a revisao de literatura ganhou uma relevancia maior, permitindo

um percurso mais orientado e suportado.

Um dos aspetos merecedor de destaque nos casos acompanhados remete para o
nivel de autonomia dada a estagiaria. Em todos eles, a presenca do técnico responsavel
pelo caso na sesséo foi uma constante e uma necessidade reconhecida dado, ap6s a saida
da estagiéria, ser a figura significativa que dara continuidade ao processo. A essa presenga
reconhecem-se mais valias. Sob a presenca de técnicos com uma experiéncia alargada,
foi encontrado um espaco de partilha e reflexdo mutua ao longo de todo o processo.
Reflexdo conjunta sobre a pertinéncia, organizagdo e modo de apresentacdo das
atividades; sobre os signos verbais ou ndo verbais camuflados, tanto na avaliagdo como
na intervencédo, que nao devem ser negligenciados pelo significado que comportam; sobre
a andlise de novas estratégias a adotar perante um padrdo de desempenho ou
comportamento e, sob um olhar externo, refletir acerca de pequenos detalhes na postura
enquanto terapeuta e mediatizadora da acéo que podem ser ajustados e fazer a diferenca

na resposta devolvida pela crianga.

A intervencao com cada um dos casos relembrou-me os desafios que 0s processos
de avaliagdo implicam. Perante necessidades de avaliagdo as quais os instrumentos
formais podem né&o ser os mais ajustados, encontrar formas de avaliacdo adequadas ao
objetivo da mesma e as especificidades individuais foi o primeiro desafio. Por outro lado, a
confirmacdo da importancia dos processos terapéuticos serem processos flexiveis,

assentes em objetivos de intervencédo ajustados e readaptados, sempre que necessario,
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em funcdo das especificidades individuais e do processo terapéutico, das necessidades
atuais da vida da crianca / adolescente e dos contextos familiares. E a pertinéncia dos
objetivos e a sua necessidade e valorizacdo nos contextos que lhes da sentido e atribui
significado e relevancia a intervencdao realizada, sendo por isso uma andlise de particular

importancia a ser realizada durante uma intervencgao terapéutica.

Para a consecucdo do acima mencionado, € reconhecida a particular importancia
dos agentes parentais e educativos no decurso do processo, um reconhecimento
confirmado junto dos casos de intervencéo e observacdo. Se, por um lado, a cooperagéo
da triade familia-clinica-escola é um fator preponderante para as evolu¢des observadas,
quando o seu envolvimento é distinto do desejado, os resultados tornam-se mais
vulneréaveis de ficarem aquem do esperado. Perante os desafios que uma intervencdo em
contexto ndo natural comporta, as dificuldades na manutencéo, generalizagédo e/ou transfer
das competéncias para o dia a dia agudizam-se perante uma desarmonia entre a triade,
limitando o impacto, significancia e funcionalidade das competéncias trabalhadas em
sessao. Esta cooperacao é igualmente fundamental ndo sé para a compreensao das reais
necessidades nos diferentes contextos como para a partilha de estratégias e modos de
atuacao nos varios ambientes em que o sujeito atua. Nesta linha da promocéo do transfer
de competéncias para o dia a dia, € de real¢ar dois aspetos alvo de reflexado: por um lado,
a necessidade de, sobretudo em intervencdes realizadas em contexto ndo natural e/ou que
apelam a funcionalidade, se procurar simular situagfes de aplicacdo proximas as exigidas
em contexto; por outro, a pertinéncia dos grupos de promog¢éo de competéncias pessoais
e sociais, como uma resposta que permite a aproximacao do trabalho destas competéncias

e de resolucéo de problemas as condic¢des reais em que estas sdo necessarias.

Ainda que o contacto com as familias tenha sido maioritariamente mediado pelos
técnicos responsaveis pelos casos, € de destacar a mais valia de com o T. ter sido
proporcionado um momento para a devolucédo dos resultados da Al aos pais, um contacto
gue comportou o desafio de descomplexificar os termos técnicos frequentemente utilizados

na Psicomotricidade, de modo a garantir a compreensado da mensagem por parte dos pais.

Um outro aspeto merecedor de analise diz respeito a importancia da adaptacao e
adequacao as especificidades de cada caso acompanhado. A importancia de programas e
métodos de intervencédo, indicacdes tedricas ou materiais de intervencdo nao serem
rigidamente aplicados a todas as criancas de modo iqualitario mas sim ajustados e
adaptados aos interesses e individualidades. A importancia de se irem reajustando

estratégias de intervencdo em fungéo da resposta da crianca e dos progressos registados
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e ainda reconhecer que uma mesma estratégia anteriormente aplicada ou teoricamente

indicada pode assumir-se como ineficaz para casos com especificidades diferentes.

Esta capacidade de adaptacdo foi posta a prova em diferentes momentos. Pela
necessidade de adaptar uma atividade, em funcdo das sugestdes da crianca, do
desempenho observado e da adequacdo do nivel de dificuldade da tarefa. Pela
necessidade de adaptar uma atividade proposta pela crianca de modo a garantir qgue a sua
intencionalidade terapéutica ndo se perde nem se desvia dos objetivos. Pela necessidade
de adaptar uma sessdo porque a crianca surge com limitagGes fisicas ou emocionais
inesperadas. Pela necessidade de ajustar as expectativas individuais a realidade de cada
processo terapéutico e as suas especificidades.

O contacto direto com os casos acompanhados durante o estagio assim como a
integracdo no seio de toda a equipa facilitou a compreenséo do papel do psicomotricista
neste tipo de equipas. O psicomotricista que atua na promocdo e modificacdo de
dificuldades nos varios fatores psicomotores. O psicomotricista que atua na IP,
promovendo competéncias cognitivas, socioemocionais, psicomotoras e pré-competéncias
académicas. O psicomotricista que atua em idade escolar junto de DA consequentes de
outros quadros clinicos e/ou nas funcdes executivas, gestdo do comportamento e
autorregulacdo. Neste dominio, foi particularmente interessante analisar a
complementaridade entre a TF e EER / Psicomotricidade, sobretudo no nucleo de PEADC,
onde foram acompanhados casos seguidos nas duas especialidades. Nesses casos,
enguanto o psicomotricista / TSEER se centrava mais nas aprendizagens académicas, a
TF complementava o trabalho a nivel da articulagdo, organizacdo e estruturacdo do

discurso, consciéncia fonoldgica, linguagem oral expressiva e recetiva, entre outros.

Por dltimo, este foi um estadgio que, mais do que centrado na intervencao
psicomotora, reuniu condigfes para refletir e crescer num ambiente clinico. Trabalhar no
campo das perturbagdes do neurodesenvolvimento é trabalhar com uma crianca /
adolescente com caracteristicas que devem ser enquadradas dentro do quadro clinico
identificado, das suas especificidades e dos diferentes contextos. E trabalhar com familias
gue muitas vezes surgem fragilizadas, com ansiedades, receios e duvidas que ndo devem
ser negligenciados ou retiradas da equacéao pelo impacto que assumem a nivel emocional
e na propria organizagéo familiar. E trabalhar com o contexto educativo que, a par da
familia, € um dos principais aleados do processo. E trabalhar em equipa onde, as diferentes

lupas de andlise, favorecem a reflexao conjunta e a maximizacao da resposta oferecida.
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Anexo A - Exemplos de algumas das atividades

realizadas no Nucleo de DAE

Jogos de Tabuleiro (Jogos de tabuleiro criados com o objetivo de reforgar as regras

ortograficas r/rr e s/ss)
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Figura A 2 - Jogo de Tabuleiro R vs RR
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Regras Gerais:

A cada jogador € dado um pino. A vez, cada jogador deve lancar o dado e avancar ao longo
do tabuleiro a quantidade de casas respetiva ao nimero de pintas apresentado na face
superior do dado, apds o langamento. A todos os jogadores ¢ dada uma ficha de jogo. A
medida que o jogador vai progredindo no tabuleiro, deve escrever na sua ficha de jogo o
nome respetivo as imagens das casas por onde passou. A corre¢do dos erros ortograficos
pode ser feita no final do jogo ou a medida que a crianga vai escrevendo cada uma das

palavras. Este deve ser um topico acordado previamente com a crianca.

Construcéo e adaptacao para computador do Jogo “Quem quer ser milionario” (Jogo
realizado com o objetivo de reforcar regras ortogréficas anteriormente trabalhadas —

gelgi/gue/gui; utilizagdo do m ou n antes de consoantes; s/ss). De seguida, s&o

apresentadas as provas incluidas no jogo e um exemplo dos itens incluidos em cada prova.

Arvore que da nozes

Escolhe o correto

Figura A 3 - Nesta prova, o adolescente deve indicar a resposta
correta. Ao clicar no botao “avancar” (seta), a resposta correta é
assinalada a verde.
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MIORARIS
A

Figura A 5 - Nesta prova, o adolescente deve selecionar o cartdo com "S" ou "SS", apresentados sobre a mesa, de modo a completar a
palavra corretamente. Ao clicar no botéo “avangar” (seta), aparece a resposta correta.

XZ77 N

Descobre a palavra

Figura A 4 - Nesta prova, o adolescente deve descobrir qual a palavra que esta escondida, excluindo a letra N ou M a mais, de modo a
desvendar e escrever a palavra escondida corretamente.

A \
Mbo ARIO
\ \J

Figura A 6 - Depois de descoberta e escrita a palavra corretamente
na ficha de jogo, ao clicar no botdo "avancar" (seta), o adolescente
pode confrontar a sua resposta com a solucéo do enigma.
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Figura A 7 - Nesta prova, o adolescente deve identificar qual a
imagem que a sombra representa e escrever a palavra
correspondente na sua ficha de jogo.

Jogo “Tartaruga Ortografica” (Jogo realizado com o objetivo de reforcar a regra
ortogréfica s/ss/c/g). Para a crianga conquistar os ovinhos coloridos da tartaruga, tem de
preencher corretamente o espaco em branco dos cartdes-palavra apresentados, com as
letras s; ss; ¢ ou ¢. Por cada espaco corretamente preenchido, a criangca ganha o direito a
lancar o dado e a colocar sobre a tartaruga um ovo da cor correspondente a apresentada
na face superior do dado. Perde o jogo quem deixar cair todos os ovos da carapaca da
tartaruga.

Figura A 8 - Imagem llustrativa da Atividade "Tartaruga
Ortografica"
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Adaptacao do Jogo da Batalha Naval (Jogo realizado com o principal objetivo de reforcar
regras ortogréaficas trabalhadas anteriormente. Dado a crianca ter uma caligrafia que nem
sempre é de facil legibilidade, a esta tarefa aleou-se também o trabalho de competéncias
grafomotoras. Para isso, utilizou-se papel quadriculado e aplicou-se um conjunto de regras
gque enfatizaram o respeito pelo tamanho e proporcéo entre as letras e pelo adequado

espacamento e elementos de ligacao entre os grafemas).

A cada jogador € dado um tabuleiro de jogo (quadrado de papel quadriculado 30x30).
Sobre a mesa sao colocados vérios cartdes com imagens, com espagos em branco a
serem preenchidos ou com letras desorganizadas e a precisarem de ser reorganizadas
para formar palavras conhecidas. O objetivo do jogo € que todos os jogadores escrevam

as palavras referentes aos respetivos cartdes, evitando cair nas casas-bomba.

Regras: As palavras sé podem ser escritas na horizontal; cada letra deve ser desenhada
e ocupar um quadrado; letras com extensdo superior (ascendentes) ou inferior
(descendentes) (e.g.: d, b, f, g, p, q...) devem ocupar dois quadrados na vertical; as letras
devem estar devidamente ligadas; as zonas delimitadas a azul representam zonas 100%

seguras, i.e., sem bombas.

Pontuacédo: Para cada letra desenhada numa casa-bomba perde-se um ponto; por cada
dois erros nos aspetos caligraficos dos grafemas (tamanho, espacamento e elementos de
ligagdo) perde-se um ponto; os erros ortograficos ndo sdo descontados. De modo a saber
quais as casas onde se encontram bombas, depois de realizada a atividade e escritas as
palavras de todos os cartées-imagem, é colocado sobre o tabuleiro de jogo de cada jogador
um acetato onde as casas bomba estdo marcadas. Cada jogador deve realizar a sua

respetiva pontuacao.

Figura A 9 - Folha de Acetato colocada sobre o tabuleiro de jogo de
modo a identificar o posicionamento das casas-bomba. Os
quadrados cobertos a azul representam casas-bomba.
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Anexo B - Exemplos de planos de sessao, dinamizados com a crianca 16

Tabela B 1 - Exemplo 1 de um plano de sess&o dinamizado com a crianga 16

Descricdo da Atividade

Ritual de entrada
Identificacéo e pintura da letra
lecionada durante a Gltima
semana, em contexto escolar,
no quadro alfabético de letras
maiusculas e mindsculas.

Letras Sensoriais

A frente da crianca s&o
colocados modelos da letra S,
em maiulscula e mindscula e
em estilo de imprensa e
manuscrito. E solicitado a
crianca que, com o dedo
pintado, cubra o modelo das
letras apresentadas,
associando a cor azul aos
modelos em estilo de
imprensa e a cor vermelha aos
modelos em estilo manuscrito.

Posteriormente, é pedido a
crianga que, numa caixa com
farinha e sem modelo,
desenhe uma das silabas
solicitadas pela estagiaria (sa,
se, si, so, su) em estilo
manuscrito e em maiuscula ou

Objetivos

Identificar e nomear
letras do alfabeto em
estilo manuscrito e de
imprensa

Identificar, nomear e
distinguir letras
maiusculas de letras
minusculas

Identificar e distinguir
letras do alfabeto em

estilo manuscrito e de
imprensa

Distinguir letras
maiusculas e
minusculas

Escrever letras
manuscritas,
respeitando a forma e
tamanho da letra, com
e/ou sem modelo

Escrever silabas,
aplicando elementos
de ligagdo entre os
grafemas constituintes

Material

Quadro
alfabético

Lapis de
cor

Modelos
de cada
uma das
letras

Tinta

Caixa de
farinha

Principais Estratégias

Pistas auditivas (verbalizagdo, por parte da
terapeuta/estagiaria, do fonema relativo a letra
lecionada e/ou nomeacéo de palavras chave
associadas a essa letra)

Pistas tateis (desenho da forma do grafema
correspondente nas costas da crianca)

Associagéo do conceito “mailuscula” ao conceito
“grande” e do conceito “minuUscula” ao conceito
“pequeno”

Associar a letra trabalhada a palavra chave
relacionada, de modo a facilitar a rechamada e
nomeacdo da mesma

Verbalizagdo de pistas relacionadas com a forma
e direcdo do movimento & medida que a letra vai
sendo desenhada

Oferta de pistas visuais (setas) indicativas do
movimento a adotar no tragado de cada uma das
letras (se necessario)

Possibilitar, se necessario, o acesso a pistas
visuais e/ou propriocetivas (desenhos nas costas,
moldes em |d) para facilitar a rechamada da
forma da letra quando o desenho da mesma for
feito na caixa de farinha, sem modelo
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Observagdes

Facilidade na identificacdo da letra
lecionada durante a Ultima semana — letra
S - baseada nas suas caracteristicas
visuais, ainda que com dificuldades em
associar autonomamemente o fonema
correspondente.

Necessidade da crianga rodar a folha para
realizar a pintura das letras. Quando
incentivado a contrariar essa tendéncia,
consegue fazé-lo, apesar do acréscimo
de dificuldade, maior imprecisdo no
movimento, tensdo adicional no membro
superior envolvido na manipulagdo do
lapis (elevagdo do ombro) e emergéncia
de sincinésias.

Confuséo inicial na identificacdo das
letras em estilo manuscrito e na distingdo
entre as letras mailsculas e minlsculas.
Contudo, no restante periodo da tarefa
nao voltou a mostrar confusdo em
nenhuma destas competéncias nem na
rechamada da forma da letra em estilo
manuscrito, quando o suporte visual foi
retirado

Emergéncia de sinais de desatencéo no
final da tarefa



minuscula, mediante a
instrucao dada.

Sopade Letras

Sobre a mesa séo
apresentadas imagens,
iniciadas pela letra s, bem
como um conjunto de pegas
com letras do alfabeto, em
estilo de imprensa. E
solicitado a crianga que
selecione e organize as pecas
de modo a criar a palavra
correspondente a imagem e,
posteriormente, a escreva no
quadro ludico.
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Identificar e nomear
letras do alfabeto em
estilo manuscrito e de
imprensa

Escrever letras
manuscritas,
respeitando a forma e
tamanho da letra, sem
modelo

Escrever palavras,
aplicando elementos
de ligagdo entre os
grafemas constituintes

Escrever palavras,
respeitando o limite da
linha de escrita

Associar o fonema dito
ao respetivo grafema

Cartdes-
Imagem

Pecas
com
letras

Quadro
ludico e
caneta

Recurso a diferentes fontes de informagéo
sensorial

Iniciar a sess@o com tarefas de contorno e escrita
das letras em superficies de maiores dimensées
Associar a cada uma das letras as palavras
chave associadas, de modo a facilitar a
rechamada e nomeacéo das letras apresentadas

Possibilitar o acesso a pistas visuais e/ou
propriocetivas (e.g.: desenhos nas costas, moldes
em 18) de modo a facilitar a rechamada da forma
das letras (se necessario)

Verbalizar pistas relacionadas com a forma e
direcdo do movimento a medida que a letra vai
sendo desenhada

Apresentar pegas apenas com as letras
necessarias para a tarefa, diminuindo a
guantidade de estimulos presentes sobre a mesa

Recorrer aos dedos e/ou a canetas de modo a

facilitar a identificacdo do namero de silabas e/ou
de fonemas que constituem a palavra
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Devido aos sinais de desatencgédo e
distratibilidade, a quantidade de
estimulos visuais (pecas com letras)
presentes na mesa foi ainda mais
restringida, deixando apenas as letras
necessarias a escrita da palavra e um ou
dois estimulos distrateis adicionais.

Processo de associacdo grafema-fonema
marcado por muita lentidéo e
morosidade, estando a crianga muito
dependente do adulto para a consecugao
da tarefa com sucesso.

Correta diviséo silabica da palavra, ainda
que com dificuldade na selecdo dos
grafemas envolvidos em cada silaba e/ou
omissao de grafemas na silaba
trabalhada. Por essa razao, adicionaram-
se novas pistas visuais que facilitassem
a observagédo de modo mais concreto da
quantidade de grafemas em cada silaba
(associagdo de um dedo / caneta a cada
grafema).

Letras ascendentes, como o |, com
tamanho pouco diferenciador das
restantes letras; por vezes, a regido
inferior da letra p n&o passou a linha de
escrita; dificuldade na recordacédo da
forma da letra b; alteragfes na
direccionalidade das letras O e C,
conduzindo a auséncia e/ou incorre¢des
na ligacdo entre os grafemas; em alguns
momentos as palavras foram escritas
acima da linha de escrita.



Manipulagéo silabica

Sobre a mesa séo colocadas
diferentes imagens bem como
um conjunto de cartdes-silaba
(ca, ce, ci, co, cu; ta, te, i, to,
tu; va, ve, vi, vo, vu; ma, me,
mi, mo, um; ga, ge, gi, go, gu).
A crianga deve realizar a
divisdo sildbica e selecionar as
silabas da palavra
correspondente a imagem
escolhida. Posteriormente, a
partir da silaba indicada pela
estagiaria (primeira, Ultima ou
a do meio), criar uma nova
palavra com os cartdes
silabicos disponiveis.

A palavra criada deve ser
escrita na folha de treino
caligréfico.

Jogo
Realizagdo de um jogo a
escolha da crianca (UNO)
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Identificar e nomear Folha de
letras do alfabeto em Treino
estilo manuscrito e de caligrafico
imprensa

Caneta
Escrever letras
manuscritas, Cartbes-
respeitando a forma e imagem
tamanho da letra, sem
modelo Silabario

Escrever palavras,
aplicando os elementos
de ligagdo entre os
grafemas constituintes

Escrever palavras,
respeitando o limite da
linha de escrita

Construir novas
palavras a partir de
silabas (sintese
silabica)

Possibilitar 0 acesso a pistas visuais e/ou
propriocetivas (e.g.: desenhos nas costas), de
modo a facilitar a rechamada da forma das letras
(se necessario)

Verbalizar pistas relacionadas com a forma e
direcdo do movimento & medida que a letra vai
sendo desenhada

Associar a cada uma das letras as palavras
chave associadas, de modo a facilitar a
rechamada e nomeacéo das letras apresentadas
Disposi¢é@o de um conjunto de cartdes-silaba
restritos de modo a diminuir a presenca de
estimulos visuais sobre a mesa

Dispor os cartdes-silaba em filas e organizados
por familias silabicas

Recurso a folha de treino caligrafico

Estratégia de reforgo pelo esforco e trabalho
realizado ao longo da sesséo

- 136 -

Desempenho prejudicado pela
desatencéo e impulsividade

Postura colaborante e empenhada,
pedindo para realizar mais imagens.
Facilidade na criacao de novas palavras
a partir das silabas propostas

Auséncia de dificuldades na procura e
selecdo das silabas desejadas

Mistura de letras em estilo de imprensa e
manuscrito na mesma palavra

Necessidade de pistas propriocetivas
para facilitar a rechamada da forma de
algumas das letras

Alterag@es de direccionalidade do
movimento em alguns grafemas (e.g.: c,
0...)

Sinais de desatenc¢édo e impulsividade
(e.g.: iniciar a sele¢éo da silaba sem
ouvir qual a silaba pretendida)
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Figura B 1 - Imagem llustrativa da Atividade "Sopa de Letras”
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Figura B 2 - Imagem llustrativa da Atividade "Letras Sensoriais"
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Tabela B 2 - Exemplo 2 de um plano de sess&o dinamizado com a crianga 16

Descricédo da Atividade

Pescador de letras

Sobre a mesa sao colocados dois
circulos distintos, representativos
de lagos: um, onde se encontram
letras minusculas, e outro, onde se
encontram letras mailsculas, todas
em estilo manuscrito.

A estagidria nomeara algumas
palavras comecadas pelas letras
presentes nos lagos. A crianca
deve identificar a primeira letra da
palavra, retirar a letra de um dos
lagos e encontrar 0 seu par no lago
oposto.

A crianca deve contornar cada uma
das letras mindsculas, com recurso
a uma caneta, e emparelhar os
pares de letras mailsculas e
minudsculas na grelha ao lado.

As bolas mandam...

Dentro de um saco opaco sao
colocadas trés bolas de cores
distintas: vermelho, azul e amarelo.
A cada uma das cores associam-se
trés categorias de desafios distintas
— A minha lista de compras; Criador
de frases; Descobre a palavra
escondida — respetivamente.

A crianca deve retirar uma das
bolas do interior do saco e uma das

Objetivos

Identificar e nomear
letras do alfabeto em
estilo manuscrito

Distinguir letras
mailsculas e mindsculas

Escrever letras
manuscritas, respeitando
a forma e tamanho da
letra, com modelo

Planear, escrever e/ou
organizar frases simples

Associar o grafema ao
respetivo fonema

Escrever letras
manuscritas, respeitando
a forma e tamanho da
letra, sem modelo

Material
Circulos coloridos

Canas de pesca
Caneta
Cartdes-letra

Grelha

Bolas coloridas

Cartas com os
desafios

Caneta e /ou lapis
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Principais Estratégias

Associar palavras chave a cada uma
das letras de modo a facilitar a
rechamada e nomeagéo da mesma

Possibilitar 0 acesso a pistas visuais
e/ou propriocetivas (e.g.: desenho
nas costas) para facilitar a
rechamada da forma da letra

Controlar e reduzir a quantidade de
estimulos presente em cada lago
(circulo) — Ir adicionando
progressivamente novos cartdes-letra
de modo a evitar que no mesmo
circulo estejam mais do que 5/6
cartbes-letra

Dividir as letras em dois grupos
distintos: mailsculas e mindsculas

Indicar o local onde o tracado da letra
deve ser iniciado (se necessario)

Associar pistas verbais acerca da
forma e direc¢éo do tracado a medida
gue a crianga vai reproduzindo cada
uma das letras

Associar a cada uma das letras as
palavras chave associadas de modo
a facilitar a rechamada e nomeacéao
das letras apresentadas

Possibilitar 0 acesso a pistas visuais
e/ou propriocetivas (e.g.: desenho
nas costas) para facilitar a
rechamada da forma das letras (se
necessario)

Observagdes

Contrariamente ao observado nas
Ultimas sessbes, a crianga
mostrou-se mais focada, calma e
concentrada. Nesta atividade
incluiram-se as letras D, E, |, J, C,
F, N, G, O, B, Q A e P.
Observaram-se dificuldades na
nomeagao e associacao das letras
mailsculas-mindsculas F, Q e J.
Quanto ao contorno das letras
mindsculas apresentadas, € de
mencionar alteracdes na
direccionalidade do tracado nas
letras d (iniciacdo do tracado na
haste, direcionamento para o topo
e retrocesso do tracado), ¢, g
(inicio do tragado na proeminéncia
descendente do grafema e apenas
depois o desenho da regido
circular) e p (iniciagdo do desenho
na regido inferior da parte
descendente da letra — tracado de
baixo para cima).

Realizacdo dos desafios de 4
cartbes: 2 da “lista das compras”, 1
da categoria “criador de frases” e 1
da categoria “descobre a palavra
escondida”

Lista de compras - a crianga
identificou e rechamou
rapidamente as letras, e respetivas
formas, incluidas nas palavras ovo
e carro. Necessario chamar a
atencao da crianca da
necessidade de incluir dois “r’ na



cartas de jogo da cor
correspondente, realizando o
desafio nela apresentado.

Tipos de desafios:

Lista de compras — Escrita dos
elementos que faltam no saco de
compras da crianca

Criador de frases - Séo
apresentados puzzles de 6 pecas
com diferentes imagens. A crianga
deve escolher um dos puzzles. Uma
a uma, vai sendo posta na mesa
uma peca do puzzle escolhido,
incentivando-se a crianga a
adivinhar qual a imagem escondida
no puzzle o quanto antes.
Posteriormente, sdo dadas a crianca
todas as pecas com as quais deve
construir o puzzle em falta. A crianga
deve escrever uma frase relativa a
imagem apresentada, na folha de
jogo.

Descobre a palavra escondida -
Apresentagdo de um conjunto de
letras dispostos de modo aleatério
gue a criancga deve reorganizar, de
modo a descobrir a palavra
escondida. Possibilidade de se
definir um tempo limite para a
consecucgédo da atividade.
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Escrever palavras,

aplicando os elementos

de ligagdo entre os
grafemas constituintes

Escrever palavras,
respeitando o limite da
linha de escrita

- 139 -

Recorrer aos dedos e/ou a canetas
de modo a facilitar a identificacéo do
namero de silabas e/ou,
consequentemente, de sons que
constituem a palavra

Para o desafio “Criador de frases”
recorrer a um dos seguintes niveis de
ajuda, se necessario:

- recurso a demonstragéo (e.g.: dar
um exemplo de uma frase antes de
solicitar a sua criagdo por parte da
crianga)

- sugerir duas palavras a partir das
quais a crianca tem de formular uma
frase

- apresentar uma frase
desorganizada sobre a imagem que a
crianga deve reorganizar

Para o desafio “descobre a palavra
escondida” caso se observem muitas
dificuldades na consecucao da tarefa,
substituir a organizacao das letras por
silabas.

palavra carro. Mistura de letras de
imprensa com letras manuscritas
(escrita da letra “v’ em estilo de
imprensa na primeira tentativa de
escrita da palavra ovo). Para as
palavras pido e sumo, a crianca
necessitou de pistas
propriocetivas (desenho da letra
nas suas costas) para rechamar a
forma da letra s. Na generalidade,
a crianca  apresenta um
alinhamento irregular da palavra,
com grande parte das letras a ndo
estabelecer contacto com a linha
de escrita, bem como um tamanho
exagerado dos grafemas.

Criador de frases - a crianca foi
capaz de criar uma frase com
sentido Idgico e adequacao a
imagem apresentada no puzzle.
Necessidade de recordar a
crian¢a de algumas das regras
ortogréaficas em tarefas de escrita,
nomeadamente de se iniciar todas
as frases com mailsculas.
Observacao de uma dificuldade
significativa da crianca em
percecionar e separar cada uma
das palavras, demonstrando a
tendéncia impulsiva de aglutinar
todas as palavras huma so.

Descobre a palavra escondida -
a crianca fez uma correta
descodificacdo das letras
apresentadas, organizando a
palavra corretamente, com
excecao da ultima silaba (do — mi
-nG), onde a ordem das letras
estava trocada. Essa troca parece
ter sido reflexo de uma resposta



Jogo
Realizagdo de um jogo a escolha
da crianca (UNO)
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Estratégia de reforgo pelo esforgco e

trabalho realizado ao longo da sesséo

impulsiva e pouco pensada,
corrigindo automaticamente o erro
gquando chamado a atencéo para
rever melhor a palavra por si
criada.

Nota: na generalidade da sesséo,
a crianga apresentou menos
impulsividade do que o observado
nas sessfes anteriores, iniciando
a sessdo com uma postura muito
focada e atenta. No entanto, os
niveis de atencdo foram decaindo
de modo significativo no decorrer
da sessdo, sobretudo durante a
segunda atividade, aliados a um
acréscimo na exigéncia da
mesma. Essas dificuldades
atencionais bem como o aumento
da complexidade da tarefa e do
cansago inerente ao horario da
sessdo conduziram a alguma
morosidade na execugdo das
tarefas, inclusive no jogo do UNO.
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Figura B 3 - Imagem llustrativa da Atividade "Pescador de Letras"

Figura B 4 - Imagem llustrativa da Atividade "As bolas mandam..." — Desafio “A Lista de
Compras”
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Figura B 5 - Imagem llustrativa da Atividade "As bolas mandam..." - Desafio "Descobre a
palavra escondida”, com a apresentacéo dos dois niveis de ajuda possiveis

Figura B 6 - Imagem llustrativa da Atividade "As bolas mandam..." - Desafio "Descobre a
palavra escondida" desvendado

- 142 -



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

Anexo C - Grelha de Avaliacao Informal de
Competéncias Académicas

Apresentacéo

A presente grelha, denominada Grelha de Avaliacdo Informal de Competéncias
Académicas (GAICA), constitui-se como uma ferramenta de avaliacdo informal que tem
como objetivo avaliar o nivel de desenvolvimento de um conjunto de competéncias
académicas de uma adolescente de 15 anos, com diagnéstico de Trissomia 21 e
Dificuldade Intelectual e Desenvolvimental, mais concretamente no que concerne a

competéncias numéricas, de leitura e escrita (grafia).

Deste modo, a grelha encontra-se dividida em diferentes dominios: Dominio A,
destinado a avaliagdo das competéncias numéricas, sobretudo relacionadas com o Sentido
de Numero, compilando os subdominios da contagem e reconhecimento numérico e
conhecimento numérico; o Dominio B, dirigido a avaliacdo das habilidades de leitura
ligadas a descodificacdo, incluindo os subdominios das letras, silabas e palavras; o
Dominio C, relativo a avaliacdo de competéncias grafomotoras, mais concretamente a
cOpia de letras e algarismos e, um quarto dominio, Dominio D, ligado ao conhecimento do
dinheiro. De referir que, embora a grelha inclua todos estes dominios e as respetivas
provas de avaliacdo associadas a cada um deles, nem todos foram aplicadas em ambas
as avaliagOes, estando as provas incluidas em cada avaliagéo referenciadas ao longo do
relatério. Para a construcdo da grelha utilizou-se como guia as indica¢des dadas pela
técnica relativamente as areas trabalhadas e ao perfil intraindividual da adolescente bem
como a analise de outros instrumentos que avaliassem areas similares as desejadas. Uma

sintese da constituicdo da grelha encontra-se na tabela abaixo.

Tabela C 1 - Sistematizag¢do dos dominios, subdominios e itens incluidos na GAICA

Dominios

Competéncias
numeéricas

Subdominios

Contagem e
reconhecimento
numéerico

Conhecimento
numérico

Itens

Contagem oral de elementos
informais (1-15)

Principio da Cardinalidade
Identificacdo e nomeagéo
numérica

Selecéo de Itens a pedido
Aplicacéo dos conceitos
“Juntar ...Tirar...”
Comparagéo de quantidades
Comparagdo numeérica

Reta numérica
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Provas utilizadas como
referéncia

Instrumento Number Sense
Brief Screnner (NSB) (Jordan,
Glutting e Ramineni, 2008)
Objetivo: despiste de
dificuldades na area da
matematica, em criancas de
idade pré-escolar e primeiro
ano de escolaridade, através
da avaliagdo das
competéncias do Sentido de
Ndmero
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Sequéncia numérica — Ordem

crescente Constituicdo: 33 itens,

Organizacéo de quantidades — = distribuidos por trés areas:

Ordem crescente contagem, conhecimento
numérico e operacdes
numéricas

Traduzido e validado para a
populacéo portuguesa por Lilia
Marcelino (2015)

Competéncias Palavras Leitura Global de palavras
de leitura: Associagdo palavra-imagem
Descodificacdo  Silabas Organizacédo silabica

Selecéo Silabica
Identificacéo e leitura de
silabas

Letras Identificacdo e nomeagéao de
vogais
Identificacdo e nomeacéo das
letras do nome

Competéncias Cépia de algarismos Prova e critérios de cotagdo

de escrita: adaptados do instrumento

Letras e Copia das letras do alfabeto Escala de Desenvolvimento

algarismos Mental de Griffiths (Luiz et al,
2007)

Conhecimento Distinguir notas de moedas
do Dinheiro Leitura e sele¢&o de notas / moedas de acordo
com legendas numéricas

De referir que, para a avaliacdo das competéncias de leitura, n&o se teve como referéncia
nenhum instrumento mas sim as especificidades da adolescente avaliada, tomando-se
como referéncia o trabalho realizado em sessdo. As palavras selecionadas para a
avaliacdo correspondem as palavras trabalhadas em sesséo. Na lista de silabas avaliadas
incluiram-se as silabas das palavras e do nome da adolescente, com as quais esta mais
familiarizada. Similarmente, também a avaliacdo da identificacdo e/ou nomeacao de letras
inclui as vogais e letras do nome da adolescente, pela sua maior familiaridade com as

mesmas.

Condicbes de aplicacao

E aconselhado que a aplicacdo da grelha seja feita num espago com um nivel de
luminosidade média e uma temperatura amena, onde se tenha disponivel uma mesa e
duas cadeiras, uma para o técnico responsavel pela avaliagdo e outra para o sujeito
avaliado. E de realcar a importancia de se evitar a presenca de objetos ou elementos que
possam promover a distratibilidade do sujeito, sobretudo sobre e em redor da mesa onde
vai decorrer a aplicacéo, sugerindo-se, por isso, espagcos como gabinetes, salas de aulas
ou salas terapéuticas. Para além disso, na sala devem estar presentes 0s materiais
necessarios a aplicacdo da grelha, listados abaixo, devendo ser os resultados registados

pelo avaliador na folha de registo.
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Caso o sujeito avaliado apresente niveis de fatigabilidade, desconcentracdo ou
desmotivacdo demasiado elevados e com um impacto consideravel na sua performance,

podem ser permitidas pequenas pausas e/ou dividir-se a avaliacdo em momentos distintos.

Material

- 15 imagens de macas plastificadas

- 7 imagens de peras plastificadas

- 2 Cartbes A4 com uma arvore impressa

- 2 circulos de cores distintos (azul e amarelo)

- 4 tipos de alimentos plastificados

- Carteira

- Cartdes numéricos (0 a 15)

- Cartbes plastificados com quantidades de pintas variaveis de 0 a 15

- Folha de registo — Alfabeto e Algarismos

- Reta numérica

- Moedas - 0,05€; 0,10€; 0,50€; 1,00€; 2,00€ - e notas - 5€, 10€, 20€

- Legenda numeréria (apenas com a indicagdo numerica)

- Quadro verde com velcro com os cartbes-letra mailsculas e cartbes-silaba do nome da
adolescente

- Vogais

- Lapis

- Suportes silabicos, para palavras de duas e trés silabas

- Imagens plastificadas (menino, menina, sapato, bota, uva, pato, pata, nota, pano)
- Palavras plastificadas (menina, menino, sapato, bota, uva, pato, pata, nota, pano)
- Cartbes-silaba plastificados das palavras menino, menina, sapato, bota, uva, pato, pata,
nota, pano

- Folhas de registo

- Caixa de apoio para 0s pés

Sistema de Cotacdao

A grelha conta com um sistema de cotacao baseado numa escala numérica crescente, a
variar entre 0 e 2, na qual o 0 é atribuido sempre que se esta perante a auséncia de uma
resposta; o 1, quando se esta perante um desempenho insatisfatério e/ou incorreto e o
nivel de cotacao mais elevado, o 2, é atribuido sempre que o desempenho é satisfatério e

corresponde ao expectavel para o item avaliado. Ainda assim, os critérios de cotagédo séo
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especificados em cada item e a folha de registo inclui um espaco para observacdes
qualitativas. Existem ainda outros trés critérios de cotacdo: simbolo (D) sempre que o
desempenho e/ou resposta dada crie duvidas ao avaliador; simbolo (NA) quando um item
nao é avaliado; e simbolo (E) quando a copia de um algarismo ou letra, apesar de nao ser
totalmente percetivel, proporcional, identificavel e precisa, revela uma programacao motora
indicativa de alguma consciéncia da sua forma e/ou se esta perante uma resposta que,
ndo dada em total autonomia, parece estar emergente. Para os simbolos (D) e (NA) deve

discriminar-se o motivo para a sua atribui¢ao.

Guia para a aplicacéo do instrumento
A folha de registo a ser utilizada encontra-se no final da apresentacdo e descricdo da
grelha.

Guia para a aplicacéo do instrumento

A ordem de aplicacao das provas apresentadas ndo € estanque, podendo a sua sequéncia
de administracdo ser alterada pelo avaliador mediante as caracteristicas do sujeito e se
essas modificacdes facilitarem o processo de avaliagéo.

Em cada item sé&o indicadas sugestdes relativas ao modo como o avaliador deve
apresentar a tarefa, embora estas possam ser adaptadas de acordo com as necessidades

identificadas no momento da aplicacéo.

Dominio A — Avaliacdo das Competéncias Numéricas

Subdominio: Contagem e Reconhecimento Numérico

Tarefa: Contagem oral de elementos informais (1-15)

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente contar oralmente itens informais,
respeitando a sequéncia numeérica.

Material: 15 imagens de macéas plastificadas

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. As imagens das macés devem ser colocadas em linha no centro
da mesa e em frente & adolescente. A ordem do avaliador, a adolescente deve iniciar a

contagem oral das imagens apresentadas.
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Indicacdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar as imagens ao sujeito avaliado
enquanto diz “Estdo aqui algumas macas. Vamos conta-las”. Caso a adolescente néo
responda a solicitacdo do avaliador, este pode dar alguma ajuda (e.g.: agarrar na mao da
adolescente, direciona-la e coloca-la sobre a primeira macé; apontar para a primeira maca,

verbalizar “um” e incentivar a adolescente a continuar a contagem sem a sua ajuda).

Cotacéo:
0 — Auséncia de resposta
1 — Realiza a tarefa com um nivel de desempenho insatisfatério (a adolescente ndo é capaz
de contar oralmente nenhuma das macéas, mesmo ap0s apoio do avaliador)
2 — Realiza corretamente a tarefa, com o seguinte nivel de desempenho:
a) Conta corretamente até 5 macas;
b) Conta corretamente até 10 macas;
c) Conta corretamente até 15 macas;

Tarefa: O Pomar 1

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente aplicar o principio da cardinalidade.
Material: cartdo A4 com arvore impressa

7 imagens de macas plastificadas

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. E apresentado o cartdo A4, com 7 macas posicionadas sobre
ele. A ordem do avaliador, a adolescente deve indicar o total de macas presente no cartio.
Indicagdes para o avaliador: Para a realizagdo desta tarefa, o avaliador deve dizer a

adolescente “Temos aqui uma arvore. Quantas macgas tem a arvore?”.
Cotacéao:

0 — Auséncia de resposta

1 — Responde incorretamente (ndo aplica o principio da cardinalidade)
2 — Responde corretamente (aplica o principio da Cardinalidade).

Tarefa: Cartdes numeéricos

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente nomear nimeros
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Material: Cartdes numéricos (0-15)

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os cartdes devem ser apresentados sobre a mesa e em frente
a adolescente, um a um, numa ordem aleatoéria.

Indicacdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar um cartdo de cada vez a
adolescente e perguntar “Que numero é este?”, registando a sua resposta. Caso a
adolescente nao responda a solicitacdo do avaliador, podem adicionar-se ajudas gestuais
(associar o gesto realizado com a méo ao algarismo apresentado).

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotagdo individualmente, para cada um dos numeros
apresentados

0 — Auséncia de resposta

1 — Responde incorretamente (e.g.: verbaliza outro nUmero que ndo o apresentado no
cartao)

2 — Responde corretamente (nomeia corretamente o numero apresentado no cartao)

Tarefa: Detetive de Algarismos

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente identificar algarismos

Material: Cartdes numéricos (0-15)

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. O avaliador deve colocar os cartdes numeéricos a sua frente.
IndicacBes para o avaliador: O avaliador deve apresentar a frente da adolescente um
conjunto formado por cinco cartdes numéricos. Posteriormente, deve incentivar a
adolescente a apontar para o numero por si solicitado, dizendo, por exemplo, “Onde esta
o algarismo 2?”. Replicar este procedimento para os restantes cartdes numéricos

presentes neste e nos restantes conjuntos de cartbes.

Cotacdao:
Aplicar os seguintes critérios de cotagdo individualmente, para cada um dos cartbes
numericos

0 - Auséncia de resposta
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1 - Realiza a tarefa incorretamente (aponta para um cartdo numérico distinto do solicitado)
2 - Realiza a tarefa corretamente (aponta para o cartdo numérico correspondente ao

solicitado)

Tarefa: Conceitos Basicos (Juntar / Tirar) e Selecao de itens a pedido

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente selecionar quantidades de itens, a pedido;
Avaliar a compreensao da adolescente relativamente aos conceitos “Juntar” (Junta mais
um ... Junta outro...) e “Tirar” (Tira um...)

Material: circulo azul vazio, 8 macas, 6 peras

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Os materiais necessarios a realizagdo da atividade devem ser
posicionados sobre a mesa a frente da adolescente.

Indicac6es para o avaliador: O avaliador deve colocar em frente a adolescente um circulo
azul vazio bem como um conjunto de magas, solicitando “Pde aqui 3 magas”, recorrendo
ao apontar como forma de facilitar a compreensédo da instru¢cdo. Posteriormente, deve
indicar “Junta mais uma...”. Posteriormente, o avaliador deve dizer a adolescente “Pde aqui
4 peras” e depois solicitar “tira uma”, recorrendo ao apontar para facilitar a compreensao

da instrucao.

No momento da selecdo de itens a pedido, o avaliador deve incentivar e/ou apoiar

a adolescente na contagem oral a medida que seleciona os alimentos pretendidos.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotagao individualmente para as competéncias “Selegdo
de itens a pedido” e “Compreenséao e aplicagdo dos conceitos ‘juntar” e “tirar”

0 — Auséncia de resposta

1 — Realiza a tarefa incorretamente.

2 — Realiza a tarefa corretamente.

Subdominio; Conhecimento numérico

Tarefa: O Pomar 2

Objetivo: Avaliar a habilidade da adolescente comparar quantidades
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Material: 2 cartbes A4 com arvores impressas

10 imagens de macas plastificadas

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Manter sobre a mesa o cartdo A4 utilizado na tarefa anterior e
acrescentar outro cartdo A4. Junto a cada cartdo A4 posicionar uma quantidade de macas,
3 e 7 magas, respetivamente.

Indicagdes para o avaliador: O examinador deve convidar a adolescente a colocar sobre
cada um dos cartdes A4 as macdas junto a cada um deles. O avaliador pode ajudar a
adolescente nessa tarefa. Posteriormente, o avaliador deve questionar a adolescente “Qual
das arvores tem mais magas?” e registar a resposta na folha de registo. De modo a verificar
a consisténcia das respostas, pode aplicar-se uma ou as varias variantes a seguir
apresentadas:

- Alterar a disposigéo espacial das macas e voltar a questionar “Qual das arvores tem mais
macgas?”’

- Trocar a posicao dos cartdes A4 e voltar a questionar “Qual das arvores tem mais magas?”
- Reaplicar a prova apresentando uma nova quantidade de magds em cada uma das

arvores com uma maior proximidade entre ambas (e.g.: 4 e 6)

Estas sdo estratégias que apoiardo a verificagdo da consisténcia da resposta e

desempenho da adolescente.

Cotacéao:

0 — Auséncia de resposta

1 — Responde incorretamente (ndo identifica a arvore que apresenta maior quantidade de
frutas)

2 — Responde corretamente (identifica a arvore que apresenta maior quantidade de frutas)

A consisténcia da resposta perante condicbes de apresentacdo distintas deve ser alvo de

reflexdo e registo na coluna das observacdes qualitativas, presente na folha de registo.
Tarefa: Comparagdo numérica
Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente identificar, entre dois nimeros, qual o

maior.

Material: Cartdes numéricos (0-15)
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Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os pares de cartdes devem ser dispostos sobre a mesa, lado a
lado.

Indicacdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar cada um dos 3 pares de cartdes
(1/10; 2/9; 8/3) a adolescente enquanto diz “Estdo aqui dois nimeros. Qual é o maior?”,
registando a sua resposta na folha de registo. O mesmo procedimento deve ser repetido
para cada par de cartdes. Se possivel, deve aplicar-se a mesma pergunta mais do que

uma vez e em momentos distintos para aferir a consisténcia da resposta.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacdo individualmente, para cada um dos pares de
cartdes apresentados

0 — Auséncia de resposta

1 — Responde incorretamente

2 — Responde corretamente

Tarefa: Reta numérica

Objetivo: Avaliar o conhecimento da adolescente acerca da reta numérica

Material: Reta numérica

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. A reta numeérica deve ser colocada sobre a mesa e a sua frente.
Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar a reta numérica a adolescente
e perguntar “Qual o numero que vem depois do 2 (...) depois do 4 (...) antes do 3 (...)?".
Caso seja necessario, o0 examinador pode apontar na reta numérica o algarismo nomeado

na pergunta.

Cotacdao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacdo individualmente, para cada uma das questdes
realizadas

0 - Auséncia de resposta

1 - Responde incorretamente (nomeia e/ou aponta para outro algarismo que nao o correto)

2 - Responde corretamente (nomeia e/ou aponta para o algarismo correto)
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Tarefa: Sequéncia Numérica — Ordem crescente

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente organizar, por ordem crescente, cartbes
com numeros do 0 ao 15.

Material: Cartdes numéricos (0-15)

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os cartdes devem ser dispostos sobre a mesa numa ordem
aleatoria. A indicac&o do avaliador, a adolescente deve comecar a organizar os cartées por
ordem crescente, de acordo com a sequéncia numérica.

IndicagcGes para o avaliador: O avaliador deve apresentar os cartbes a adolescente
enquanto diz “Estdo aqui cartdes com numeros. Pde por ordem crescente, iniciando no
zero”. Caso a adolescente nao responda a solicitagdo do avaliador, este pode dar alguma
ajuda (e.g.: selecionar e posicionar o cartdo com o algarismo 0 no local correto; demonstrar,
colocando as duas primeiras cartas no sitio correto e retird-las de seguida; apds o

posicionamento de um cartdo questionar “qual vem a seguir?”).

Dada alguma ineficacia no varrimento visual de todas as possibilidades de resposta
por parte da adolescente, é aconselhado que se comece esta tarefa apresentando somente
os cartbes numerados de 0 a 5 e apenas depois ir adicionando os restantes cartbes

numeéricos (6 a 10 e/ou 11 a 15), mediante o desempenho que se for observando.

Cotacéao:
0 — Auséncia de resposta
1 — Realiza a tarefa com um nivel de desempenho insatisfatério (A adolescente néo é capaz
de posicionar nenhum dos cartdes por ordem crescente e de acordo com a sequéncia
numérica).
2—- Realiza a tarefa correta e autonomamente, com o seguinte nivel de desempenho:
a) Organiza os cartdes por ordem crescente e de acordo com a sequéncia numérica
do algarismo 0 a 5;
b) Organiza os cartbes por ordem crescente e de acordo com a sequéncia numérica
do algarismo 0 a 10;
c) Organiza os cartdes por ordem crescente e de acordo com a sequéncia numérica

do algarismo 0 a 15;
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Tarefa: Organizacéo de quantidades — Ordem crescente

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente organizar quantidades, por ordem
crescente, sem numeral.

Material: Cartdes plastificados com quantidades de pintas variaveis entre 0 e 15
Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os cartdes devem ser dispostos sobre a mesa numa ordem
aleatoria. A indicac&o do avaliador, a adolescente deve comecar a organizar os cartées por
ordem crescente, de acordo com as quantidades de pintas presentes em cada cartéo.
Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar os cartdes ao sujeito avaliado
enquanto diz “Estao aqui cartdes com pintas. Pde por ordem crescente, iniciando no cartao
que nao tem nada”. Caso a adolescente n&o responda a solicitacdo do avaliador, este pode
dar alguma ajuda (e.g.: selecionar e posicionar o cartdo sem nenhuma pinta no local
correto; demonstrar, colocando os dois primeiros cartées no sitio correto e retira-los de

seguida; apos o posicionamento de um cartdo questionar “qual vem a seguir?”).

Dada alguma ineficacia no varrimento visual de todas as possibilidades de resposta
por parte da adolescente, é aconselhado que se comece esta tarefa apresentando somente
os cartbes com quantidades de pintas variaveis entre 0 e 5 e apenas depois ir adicionando
os restantes cartdes (quantidade de pintas variavel entre 6 a 10 e/ou quantidade de pintas

variavel entre 11 a 15), mediante o desempenho que se for observando.

Cotacéao:
0 — Auséncia de resposta
1 — Realiza a tarefa com um nivel de desempenho insatisfatério (a adolescente néo é capaz
de posicionar nenhum dos cartdes por ordem crescente e de acordo com a quantidade de
pintas presente em cada um deles).
2 — Realiza a tarefa correta e autonomamente com o seguinte nivel de desempenho:
a) Organiza os cartdes por ordem crescente e de acordo com a quantidade de
pintas, variavel entre 0 a 5;
b) Organiza os cartBes por ordem crescente e de acordo com a quantidade de
pintas, variavel entre 0 a 10;
¢) Organiza os cartbes por ordem crescente e de acordo com a quantidade de

pintas, variavel entre 0 a 15;
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Dominio B — Avaliacdo das competéncias de Leitura

Tarefa: Conhe¢co 0 meu nome - 1

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente nomear as letras do seu nome

Material: Quadro Verde de velcro e cartdes-letra do nome da adolescente
Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. O avaliador deve solicitar a adolescente que, com as letras que
encontra a sua frente, escreva o seu nome. Depois do nome escrito, 0 avaliador deve
apresentar os cartbes-letra, um a um, solicitar a sua nomeacgéo a adolescente.
Indicagbes para o avaliador: A medida que cada cartéo-letra é apresentado, o avaliador
deve questionar “Que letra é esta (apontar para a letra pretendida)?”. Replicar este discurso

para cada uma das letras do seu nome.

Cotacéao:
Aplicar os seguintes critérios de cotagdo individualmente, para cada uma das letras do
nome da adolescente

0- Auséncia de resposta

1- Responde incorretamente

2- Responde corretamente

Tarefa: Conhec¢o o meu nome - 2

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente identificar as letras do seu nome

Material: Quadro Verde e letras mailsculas do nome da adolescente

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Colocar as letras do nome da adolescente a sua frente.
Indicacdes para o examinador: O avaliador deve solicitar a adolescente que aponte para
a letra por si nomeada. Replicar este discurso para cada uma das letras do seu nome, nao
retirando nenhuma das letras da sua frente, mesmo que ja tenham sido indicadas. Caso
seja necessario, o examinador pode reduzir, até metade, a quantidade de estimulos visuais

apresentados, nomeadamente as vogais que ja possam ter sido avaliadas.
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Cotacéo:

Aplicar os seguintes critérios de cota¢do individualmente, para cada uma das letras do
nome da adolescente

0 - Auséncia de resposta

1 - Responde incorretamente (indica uma letra diferente da solicitada)

2 - Responde corretamente (indica a letra solicitada)

Tarefa: Detetive de Vogais - 1

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente nomear as vogais

Material: Vogais

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. O avaliador deve colocar as vogais a sua frente.

IndicagBes para o avaliador: O avaliador deve solicitar & adolescente que nomeie as
vogais apresentadas uma a uma, apontando para cada uma delas e questionando “Que

letra é esta?”. Replicar este discurso para cada uma das vogais.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacao individualmente, para cada uma das vogais
0 - Auséncia de resposta

1 - Responde incorretamente

2 - Responde corretamente

Tarefa: Detetive de Vogais - 2

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente identificar as vogais

Material: Vogais

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. O avaliador deve colocar as vogais a sua frente.

Indicac8es para o examinador: O avaliador deve solicitar a adolescente que Ihe aponte
as vogais, uma a uma, dizendo, por exemplo, “Onde esta a letra 1?”. Replicar este discurso

para cada uma das vogais.
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Cotacéo:

Aplicar os seguintes critérios de cotacao individualmente, para cada uma das vogais
avaliadas.

0 - Auséncia de resposta

1 - Responde incorretamente (indica uma vogal diferente da solicitada)

2 - Responde corretamente (indica a vogal solicitada)

Tarefa: Leitura Global de palavras

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente ler palavras globalmente

Material: Cartbes-palavra de Menina, Menino, Sapato, Bota, Uva, Pato, Pata, Nota e Pano
Nota: Na avaliagéo inicial, apenas foram avaliadas as cinco primeiras palavras
Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Colocar em frente a adolescente os cartbes-palavra
correspondentes, um de cada vez.

Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar cada um dos cartdes-palavra
enquanto diz “Vamos ler. Que palavra é esta?”. Posteriormente, as mesmas palavras
devem ser apresentadas com dois estilos de letras diferentes - mindsculas e mailsculas —
devendo ser replicada a mesma questéo para cada uma delas. Caso o avaliador verifique
dificuldades no reconhecimento da palavra na sua globalidade, dar pistas visuais

(acompanhar a leitura da adolescente com o apontar silaba a silaba).

Nota: A incluséo e avaliacdo da leitura de palavras com estilos de letras diferentes apenas

foi aplicada na avaliag&o final.

Cotacdao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacao individualmente, para cada uma das palavras
apresentadas com os estilos de letra ja conhecidos da adolescente

0 — Auséncia de resposta

1 — Realiza a leitura da palavra de modo incorreto (ndo reconhece e Ié outra palavra que
ndo a apresentada)

2 — Realiza a leitura da palavra de modo correto (reconhece e Ié a palavra apresentada)
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Aplicar os seguintes critérios de cotacdo individualmente, para cada uma das palavras
apresentadas com novos estilos de letra

0 — Auséncia de resposta

1 — Realiza a leitura da palavra de modo incorreto (n&o reconhece e |é outra palavra que
nao a apresentada)

2 — Realiza a leitura da palavra de modo correto (reconhece e Ié a palavra apresentada)

Tarefa: Associacdo palavra-imagem

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente associar palavras a respetiva imagem
Material: Cartbes-palavra de Menina, Menino, Sapato, Bota, Uva, Pato, Pata, Nota e Pano
e 0s respetivos cartbes-imagem

Nota: Na avaliagao inicial, a prova apenas foi aplicada para as cinco primeiras palavras e
respetivos cartbes-imagem

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Colocar em frente a adolescente, primeiramente, cinco cartdes-
palavra de cada vez e depois 0s restantes quatro, no caso da avaliacao final.

Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar cada um dos cartdes-palavra
enguanto aponta e |é cada um deles. Posteriormente, devem ser apresentadas imagens
de cada um dos cartbes-palavra colocados sobre a mesa, que deverao ser associadas ao
cartdo-palavra respetivo por parte da adolescente. O avaliador devera questionar a
adolescente dizendo “O que é isto? (apontando para a imagem correspondente)” e, de
seguida, incentiva-la a associa-la ao cartdo-palavra correto, que nesta prova pode ser lido
com a ajuda do avaliador. O objetivo desta tarefa ndo se centra na identificacdo e leitura
dos cartdes-palavra mas sim na associagdo da imagem ao conceito, aferindo o nivel de
generalizacdo do conceito com a apresentacdo de imagens distintas das utilizadas na

avaliacdo inicial e durante a intervengéo.

Nota: Na avaliagdo inicial, apenas foi utilizada uma imagem para cada uma das cinco
palavras avaliadas (menino, menina, bota, sapato e uva), adicionando-se novas imagens
para estes conceitos e para as novas palavras trabalhadas (pano, pato, nota e pata)

somente na avaliagéo final.
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Cotacéo:

Aplicar os seguintes critérios de cotacdo individualmente, para cada uma das imagens
apresentadas

0 — Auséncia de resposta

1 — N&o identifica a imagem e/ou associa-a incorretamente ao cartdo-palavra respetivo

2 — ldentifica a imagem e/ou associa-a corretamente ao cartdo-palavra respetivo

Tarefa: Selecao Silabica

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente selecionar silabas de modo a criar palavras
Material: Cartdes-silabas e cartdes-imagem das palavras menino, menina, sapato, bota,
uva, pano, pato, pata e nota; suporte silabico

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os cartbes-silaba devem ser dispostos em frente a adolescente
enguanto os cartdes-imagem se encontram junto do avaliador. O avaliador deve colocar
um cartdo-imagem de cada vez a frente da adolescente, incentivando-a a selecionar as
silabas de modo a criar a palavra correspondente a imagem.

Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar um cartdo-imagem de cada
vez. Posteriormente, deve indicar a adolescente, por exemplo, “Procura as silabas da
palavra menina”, apresentando-se apenas as silabas da palavra solicitada e uma silaba
distratil. O mesmo procedimento deve ser repetido para cada imagem e palavra. Caso seja
necessario, o avaliador pode dar algumas ajudas (e.g.: verbalizacdo da silaba que a
adolescente esta a procura; apoio no varrimento visual de todos os cartdes-silabas antes
da apresentacdo de uma resposta). Nesta prova apenas deve ser tida em conta a selecéo

e ndo o modo de organizacao silabica.

Cotacdao:

Os seguintes critérios de cotacdo devem ser aplicados individualmente para cada uma das
palavras apresentadas:

0 - Auséncia de resposta

1 - A adolescente seleciona incorretamente (qualidade e/ou quantidade) as silabas

necessarias a criacdo da palavra correspondente ao cartao-imagem

- 158 -



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

2 - A adolescente seleciona corretamente as silabas necessarias a criacdo da palavra

correspondente ao cartdo-imagem

Tarefa: Organizacéao Silabica

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente organizar silabas de modo a criar palavras
Material: Cartbes-silabas e cartdes-imagem das palavras menino, menina, sapato, bota,
uva, pato, pata, nota e pano; suporte silabico

Nota: Na avaliag&o inicial, a prova apenas foi aplicada para as cinco primeiras palavras e
respetivos cartbes-imagem

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. Os cartbes-silaba devem ser dispostos em frente a adolescente
enquanto os cartdes-imagem se encontram junto do avaliador. O avaliador deve colocar
um cartdo-imagem de cada vez a frente da adolescente, incentivando-a a organizar as
silabas de modo a criar a palavra correspondente a imagem.

Indicagdes para o avaliador: O avaliador deve apresentar um cartdo-imagem de cada
vez enquanto questiona “Que imagem ¢é esta?”. Posteriormente, deve indicar a
adolescente, por exemplo, “Vamos escrever a palavra menina”, colocando a sua frente as
silabas dessa palavra desorganizadas. O mesmo procedimento deve ser repetido para
cada imagem. Caso seja necessario, o avaliador pode dar algumas ajudas (e.g.:
verbalizacdo da silaba que a adolescente esta a procura; apoio no varrimento visual de

todos os cartdes-silabas antes da apresentacdo de uma resposta).

Cotacéao:

Os seguintes critérios de cotacdo devem ser aplicados individualmente para cada uma das
palavras a formar:

0 - Auséncia de resposta

1 - A adolescente organiza as silabas da palavra incorretamente

2 - A adolescente organiza as silabas da palavra corretamente

Em palavras com 3 silabas, caso uma das silabas seja colocada na posi¢céo correta esse
registo deve ser feito na coluna das observacoes qualitativas, presente na folha de registo,
mesmo que as restantes tenham sido posicionadas erradamente e a cotacao a atribuir a

palavra seja equivalente a 1.
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Tarefa: Leitura e ldentificacéo silabica

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente identificar e ler silabas

Material: Cartdes-silaba das palavras menino, menina, sapato, bota, uva.

Cartdes-silaba do nome da adolescente

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Colocar em frente a adolescente um cartdo-imagem e 0s
respetivos cartdes-silabas e/ou os cartdes-silaba organizados de modo a formar o seu
nome.

Indicag6es para o avaliador: O avaliador deve mostrar & adolescente os cartdes-silaba
necessarios a escrita de uma das palavras trabalhadas. Primeiramente, o avaliador deve
solicitar a adolescente que aponte a silaba por si solicitada, questionando, por exemplo,
“Onde esta a silaba ME?”. Por ultimo, o avaliador deve isolar um dos cartes-silaba da
palavra, aproximando-o da adolescente e incentivando-a a realizar a sua leitura, dizendo a
medida que aponta “Vamos ler”. Em palavras de duas silabas, deve inserir-se um terceiro

cartao.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacdo individualmente, para cada uma das silabas
apresentadas

0 — Auséncia de resposta

1 — Nao identifica e/ou Ié incorretamente a silaba apresentada

2 — Identifica e/ou Ié corretamente a silaba apresentada

Dominio C — Competéncias Grafomotoras (Escrita)

Tarefa: Quadro numeérico

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente copiar algarismos.

Material: Folha de registo — Alfabeto e Algarismos e o lapis

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Ao centro da mesa, deve ser colocada a folha de registo e o

lapis. O avaliador deve registar a mao com que a adolescente escreve.
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Indicacdes para o avaliador: O avaliador deve incentivar a adolescente a copiar os
algarismos presentes na folha de registo, dizendo “Copia este numero para aqui (apontar
para a linha)”. Caso o avaliador se aperceba que a adolescente nao esta a realizar a tarefa
por dificuldades na compreensao do que € pedido, recorrer a demonstracdo. Se surgir essa
necessidade, a mesma deve ser anotada no espac¢o das observacdes, presente nas folhas

de registo.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotagdo individualmente, para cada um dos algarismos
apresentados.

0 - Auséncia de resposta

1 - Realiza incorretamente a copia do algarismo.

2 - Realiza corretamente a copia do algarismo.

Nota: Para a cOpia do algarismo ser considerada correta, € necessario que esta esteja
nitidamente reconhecivel, que o nimero ndo esteja invertido (e.g.: em espelho) ou

incompleto.

Tarefa: Quadro Alfabético

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente copiar o alfabeto

Material: Folha de registo — Alfabeto e Algarismos e lapis

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. O avaliador deve colocar a folha de registo e um lapis sobre a
mesa e a frente da adolescente.

Indicac8es para o avaliador: O avaliador deve solicitar a adolescente que copie as letras
apresentadas, dizendo “Copia as letras para aqui (apontar para a linha).” Caso o avaliador
se aperceba que a adolescente esta com dificuldade em compreender a tarefa, pode
recorrer a demonstracdo. Se surgir essa necessidade, a mesma deve ser anotada no

espaco das observacdes, presente nas folhas de registo.
Cotacdao:

Aplicar os seguintes critérios de cotagdo individualmente, para cada uma das letras do

nome da adolescente
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0 — Auséncia de resposta

1 — Realiza incorretamente a copia da letra

2 — Realiza corretamente a copia da letra

Nota: Para a cépia da letra ser considerada correta, € necessario que esta esteja

nitidamente reconhecivel, que a letra ndo esteja invertida (e.g.: em espelho) ou incompleta.

Dominio D — Conhecimento do dinheiro

Tarefa: Conhecimento do dinheiro

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente distinguir notas de moedas

Material: Moedas (0,05€; 0,10€; 1,00€, 2,00€) e notas (5€, 10€ e 20€), carteira e 2 circulos
de cores distintas

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0S pés e com as maos e
antebragos sobre a mesa. Os circulos de cores distintas devem ser colocados a frente da
adolescente, sendo um deles associado as moedas e 0 outro as notas.

IndicagcGes para o avaliador: O avaliador deve colocar em frente a adolescente os
circulos de ambas as cores ao mesmo tempo que aponta para cada um deles e os nomeia
(moedas ou notas). A vez, o avaliador deve retirar uma moeda ou nota do interior da
carteira e questionar a adolescente “O que é7”, incentivando-a a pousar no circulo
correspondente. O avaliador pode recordar a adolescente do circulo associado as notas e

moedas durante a prova, a medida que vai retirando as moedas / notas da carteira.
Cotacéao:

0 — Auséncia de resposta

1 — N&o identifica e distingue notas de moedas

2 — ldentifica e distingue notas de moedas

Tarefa: Leitura e selecdo das moedas/notas indicadas numa legenda numeraria

Objetivo: Avaliar a capacidade da adolescente selecionar as moedas/notas indicadas

numa legenda numerdria e associar ao respetivo alimento
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Material: Moedas (1,00€; 2,00€) e notas (5€, 10€), carteira, quatro tipos de alimentos e
legenda numeraria para notas e moedas (1€, 2€, 5€ e 10€)

Procedimento: A adolescente deve sentar-se numa cadeira, em frente a uma mesa, com
a regido plantar em contacto com uma caixa de apoio para 0s pés e com as maos e
antebracos sobre a mesa. A adolescente deve ser dada a carteira com as moedas e notas
no seu interior. A sua frente devem ser colocados dois tipos de alimentos, separados em
dois pratos distintos, bem como as respetivas legendas numerdarias associadas a cada
alimento, referentes aos valores de 1€ e 2€ (moedas). O avaliador deve retirar de um dos
pratos trés desses alimentos, do outro prato dois desses alimentos e coloca-los em frente
a adolescente. O mesmo procedimento deve ser replicado de novo para os outros dois
tipos de alimentos e com as legendas numerérias referentes aos valores de 5€ e 10€
(notas).

Indicag6es para o avaliador: Ap6s o posicionamento dos materiais a frente da
adolescente, o avaliador deve incentivar a adolescente a selecionar e associar
corretamente as moedas ou notas, presentes no interior da carteira, aos respetivos

alimentos apresentados, de acordo com a legenda numérica exposta.

Cotacéao:

Aplicar os seguintes critérios de cotacdo para o caso em que as legendas numerarias
envolvem apenas moedas (valores de 1€ e 2€) e para as legendas numerarias que
envolvem apenas notas (valores de 5€ e 10€)

0 — Auséncia de resposta

1 - Nao associa corretamente a moeda ou nota ao respetivo alimento, de acordo com a
legenda numeraria

2 — Associa corretamente a moeda ou nota ao respetivo alimento, de acordo com a legenda

numeraria

Referéncias Bibliograficas:

Jordan, N. C., Glutting, J., & Ramineni, C. (2008). A number sense assessment tool for
identifying children at risk for mathematical difficulties. In A. Dowker (Eds), Mathematical

difficulties: psychology and intervention, (pp. 5-58). San Diego, CA: Academic Press.

Luiz, D., Faragher, B., Barnard, A., Knoessen, N., Kotras, N., Burns, L. e Challis, D. (2007).
Griffiths — Escala de desenvolvimento mental de Griffiths Extensdo revista (Reviséo de

2006), Dos 2 aos 8 anos. Lisboa: Cegog Editora.
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Marcelino, L. (2015). Sentido de Numero e Desempenho em Matematica: Identificacdo e
Acompanhamento em alunos do 1° ano e 2° ano de escolaridade. (Tese de doutoramento
ndo publicada na éarea de Educacado). Universidade Luséfona de Humanidades e
Tecnologias / Instituto de Educacéao, Lisboa.
http://recil.grupolusofona.pt/bitstream/handle/10437/6903/PhD_Lilia%20Marcelino SFRH
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Folha de Registo

Nome:

Idade: Diagndstico:

Data da avaliacédo: __ / / a / /

Responsavel pela avaliacéo:

Preferéncia Manual:

Tarefa 0 1 2 Observacdes Qualitativas
Contagem numérica
Principio da
Cardinalidade
0
1
2
3
4
5
6
8 Identificacédo 7
@ numérica 8
§ 9
z 10
*g 11
£ 12
(8]
g 1
c

§ 15
m O
) 1
£ 2
g 3
S 4
O 5
6
Nomeagéo 7
numérica 8
9

10

11

12

13

14

15

Selegéo de itens a

pedido

- 165 -



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

Aplicag¢éo dos conceitos
Juntar / Tirar

Comparagéo de

gquantidades
~ 1/10
Comparagao 2/9
o L
3 numérica 83
g Depois
=}
Z | Conhecimen do 2.
= to da Reta Depois
3 numérica do 4
£ Antes do
(8]
] 3
< ~ - Z .
S Sequéncia numérica —
O Ordem Crescente
Organizacéo de
quantidades — Ordem
crescente
= Distinguir notas de
2 moedas
c
=
S Leitura e Moedas
o | selecdode | (1€/2€)
S notas /
£ | moedas de
é acordo com Notas
S legendas (5€/10€)
O numéricas
Identificacéo das letras
do nome*
Nomeacéao das letras do
nome*
A
e E
Identificacdo |
das vogais o
U
A
~ E
Nomeacéao |
de vogais
o 0]
3 U
E Menino -
1
2
3
Menina —
. 1
Leitura >
Global de
Palavras** 3
Sapato -
1
2
3
Bota—1
2
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Menino —
1

2
Menina —
1

2

Bota — 1
2

Sapato —
Associagdo | 1
palavra - 2
imagem*** Uva-1
2

Pato — 1
2
Pata—1
2
Nota—1
2

Pano -1
2

Me
Ni

No
Na
Sa
To
Bo
Va
Pa

Identificacdo
de Silabas

Me
Ni

No
Na
Sa
To
Bo
Va
Pa

Leitura de
Silabas

Menino
Menina
Sapato
Bota
Uva
Pato
Pata

Organizacao
silabica
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Nota
Pano

Menino
Menina
Sapato
Bota
Uva
Pato
Pata
Nota
Pano

Selecéo
sildbica

Copia de
algarismos e
letras

Escrita

N(X|<|c|H|ln|mlo|T|oZz|Z|r |« |T|omMmO|O|w|>|©|o|N[o|uMs|w [Nk o

*Para as provas ldentificacdo das letras do nome e Nomeacédo das letras do nome, os

grafemas avaliados ndo sdo apresentados de modo a garantir a confidencialidade do caso.

** Na prova Leitura Global de palavras, o nimero um corresponde aos cartdes-palavra com
os estilos de letra utilizados na avaliacdo inicial, para as primeiras cinco palavras, e durante
as sessOes de intervencdo, para as quatro novas palavras inseridas; o ndmero dois
corresponde aos cartdes-palavra apresentados com letras maiusculas, estilo de imprensa,
distintos dos utilizados em sesséo e/ou na avaliacao inicial; 0 nimero trés corresponde aos
cartbes-palavra apresentados com letras minasculas, estilo de imprensa, distintos dos

utilizados em sessao.
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*** Na prova Associacao palavra-imagem, o nimero um corresponde aos cartdes-imagem
utilizados na avaliacéo inicial, para as primeiras cinco palavras, e durante as sessfes de
intervencdo, para as quatro novas palavras inseridas; o numero dois corresponde aos
cartdes-imagens apresentados com imagens distintas das utilizadas na avaliacdo inicial e

durante a intervencao.
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Anexo D - Exemplos de planos de sessao, dinamizados com a B.

Tabela D 1 - Exemplo 1 de um plano de sessado dinamizado com a B.

Descricdo da Atividade

Ritual de Entrada

Escrita do nome da
adolescente, no quadro de
velcro

Preenchimento do
calendario de orientacao
para a realidade

Circuito das cores

Parte 1

Colocar sobre o chao,
numa linha vertical, 6
circulos coloridos. Numa
das extremidades colocar
um saco com bolas de
diferentes cores. Na
extremidade oposta
colocar 4 circulos de cores
distintas: verde, vermelho,
amarelo e azul.

Objetivos

Organizar letras e silabas
para criar 0 seu home

Identificar e diferenciar
estados meteorolégicos

Realizar contagens até 15
elementos, respeitando a
sequéncia numérica

Identificar nimeros
escritos entre 1 e 15

Nomear niimeros escritos
entre 1 e 15

Realizar contagens de 1 a
6 elementos, na sequéncia
correta

Reconhecer e nomear
algarismos de 0 a 6

Selecionar quantidades de
itens (bolas), a pedido

Associar algarismos as
guantidades respetivas

Material

Quadro de
velcro +
Cartbes-silaba +
letras do nome
da adolescente

Calendario

Bolas de
diferentes cores
(vermelho,
amarelo, verde)

Circulos em
napa coloridos
(vermelho,
amarelo, verde
e azul)

Algarismos
plastificados

Principais Estratégias

Se necessario, escrita do nome da
adolescente com recurso aos cartdes-
silaba em primeiro lugar e apenas depois
letra a letra e/ou dispor do modelo do seu
nome para facilitar a identificacéo e
correcdo de algum erro

Para dias do més superiores a 10, e
perante dificuldades, nomear os
algarismos constituintes de cada numero
para facilitar a sua identificac@o

Recurso a contagem oral para facilitar a
identificacdo e selecdo do niumero pedido

Olhar para o exterior da janela, de modo
a facilitar a identificagdo do estado
meteorologico

Inclusdo de imagens pouco ambiguas
referentes aos estados metereolégicos
Limitar a contagem até 6 elementos

Implicar na tarefa somente algarismos de
Oab6

Auxiliar a adolescente no varrimento
visual de todas as hipoteses antes da
indicagéo de uma resposta (e.g.:
apontar), no momento de selecionar o
algarismo correspondente a quantidade
de bolas em cada circulo

Disposicéo das bolas em linha, caso se

verifique que a adolescente se perde na
contagem das mesmas (repete a
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Observagdes

Iniciacdo pela escrita do nome com
recurso aos cartdes-silaba, verificando-se
troca da ordem entre duas das silabas.
Quando chamada a atengdo para
observar melhor e corrigir, rapidamente
identificou e corrigiu o] erro
autonomamente. Na escrita do nome com
recurso aos cartbes-letra, o desempenho
da adolescente foi satisfatorio. De realgar
que, durante a atividade, a adolescente foi
manipulando e trocando as letras de lugar
espontaneamente a medida que se
apercebia autonomamente dos erros
cometidos.

Quanto ao preenchimento do calendario,
a adolescente teve dificuldade em
identificar e selecionar o dia do més
respetivo a data da sesséo (7). Selecédo
adequada do cartéo relativo ao estado do
tempo.

Muito  interessada, colaborante e
motivada face a atividade proposta.

Salto imaturo

Correta contagem oral, entre o 1° e o 6°
algarismo durante a progresséo ao longo
dos circulos, realizando-a na sequéncia
correta.

Quando questionada acerca do nimero
de bolas presente em cada circulo, a
adolescente foi capaz de realizar a
contagem autonomamente, fazendo uma
correta correspondéncia univoca e
aplicando adequadamente a sequéncia
numérica. Ainda assim, numa das



A adolescente deve retirar
do interior do saco o
namero de bolas da cor
solicitada pela estagiaria,
dirigindo-se para a outra
extremidade dos circulos,
saltando a pés juntos. A
adolescente deve realizar
a contagem oral a medida
que avanga do 1° ao 5°
quadrado.

Na extremidade oposta,
deve emparelhar as bolas
com o circulo de napa
respetivo, de acordo com a
cor.

Parte 2

Depois de realizado o
percurso Vvarias vezes, a
adolescente deve contar
guantas bolas tem o
circulo de napa de cada
uma das cores, verbalizar
a quantidade de bolas
oralmente e selecionar o
algarismo plastificado
correspondente a
quantidade verbalizada

A adolescente devera
identificar o circulo que
tem mais bolas bem como
o circulo que ndo tem
nenhuma bola,
associando-lhe e
nomeando o algarismo
correspondente.
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Compreender e utilizar
conceitos de quantidade
(nenhum, mais/menos)

contagem de um mesmo elemento ou
esquece-se de contar algum)

Demonstragéo
Incentivar a adolescente & contagem oral
a medida que seleciona a quantidade de

itens pedidos

Associar pistas gestuais aos algarismos
trabalhados e verbalizados

Subdividir a tarefa e a instru¢cdo em sub

tarefas e instru¢cdes mais simples e
curtas
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contagens esqueceu-se de incluir uma
das bolas.

Quanto a selecdo e associacdo dos
algarismos plastificados as quantidades
de bolas presentes em cada um dos
circulos, é de realcar que a adolescente
nomeou corretamente os algarismos 1, 2,
3 e 5, ndo reconhecendo o algarismo 0
(ndo responde) e nomeando o algarismo
4 como 5.

Na associagdo do algarismo a quantidade
correspondente, a adolescente conseguiu
fazé-lo, com excecao do 0. Observou-se
uma associacdo inicial persistente do
algarismo 3 ao circulo com 4 bolas,
mesmo depois de identificar a quantidade
nele colocada.

A adolescente identifica o circulo vazio
como ndo tendo nenhuma bola,
acompanhando essa verbalizagdo com
um adequado uso da mimica em
complemento a linguagem. Contudo, ndo
consegue nomear o algarismo que a ele
se associa. Quando referido pela
estagiaria que o] algarismo
correspondente é o 0, em associacdo a
pista gestual, a adolescente consegue
seleciona-lo  entre os  algarismos
apresentados.

Na generalidade, selecionou
adequadamente a quantidade de bolas
solicitada do interior do saco, sobretudo
guando a instrucdo implicava a sele¢do de
apenas 1 bola. Respeitou as cores das
bolas pedidas, mesmo quando a instru¢éo
implicava a selecdo de bolas de cores
diferentes. Neste caso, por vezes foi
necessario repetir a instru¢éo duas vezes
uma vez que, em algumas situacdes,
parte da informacdo (quantidade ou cor)
era trocada ou esquecida.



Caga a silaba

Sobre a mesa, sado
colocados varios cartdes-
silaba das palavras
menino, menina, sapato,
bota e uva. Ao lado, sao
colocadas imagens de
menino, menina, sapato,
bota e uva.

A adolescente deve
selecionar a imagem
solicitada pela estagiaria
ou escolhida e nomeada
por si. Posteriormente,
deve selecionar e
organizar as silabas
necessarias para formar a
palavra da imagem
representada.

Por dltimo, a adolescente
deve realizar a leitura da
palavra, a partir dos seus
cartbes-silaba. Este
processo deve ser
realizado para cada uma

das palavras mencionadas.
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Identificar e ler palavras
globalmente (menino,
menina, sapato, bota, uva)

Associar a palavra escrita
a imagem correta

Selecionar e/ou organizar
silabas de modo a compor
palavras

Cartbes-silaba
Cartdo-imagem
(menino,
menina, bota,
uva, sapato)
Suporte sildbico

Cartdes-palavra

Auxiliar no varrimento visual dos varios
cartdes-silabas (apontar), antes da
identificacdo de uma resposta

Oferta de modelo no momento da
selecdo e organizacao silabica (se
necessario)

Associagdo de batimentos a leitura da
palavra, baseada na sua constituicdo
silabica — Demonstracgado prévia por parte
da estagiéria

Apresentacgdo de cartdes-imagem e de
cartbes-silabas com novas imagens e
estilos de letra distintos dos
apresentados até ao momento (mais
concretamente na avaliacdo) de modo a
promover a generalizacéo dos
conhecimentos

Confronto, através da leitura, da silaba
selecionada e verbalizacéo da silaba
expectavel

Ajuda posicional e/ou colocar uma das
silabas previamente no local correto da
palavra

Reducéo dos estimulos visuais
(quantidade de cart6es-silaba sobre a
mesa) e distrateis, retirando-0s ou
virando-os para baixo a medida que a
adolescente for excluindo hipéteses

Recurso a pista visual, com um espaco
correspondente a cada uma das silabas
da palavra trabalhada, para facilitar a
disposicao espacial das mesmas
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Observacdo de alguma confusdo e
dificuldade na selecdo das silabas para
formar as palavras trabalhadas sem
modelo, sobretudo quando os estimulos
visuais sobre a mesa estdo em maior
quantidade (maior nimero de silabas).
Selegdo correta e autdbnoma das silabas
da palavra Uva, embora com necessidade
de apoio e pistas visuais na disposicao
espacial das mesmas, ao coloca-las umas
em cima das outras e ndo em linha
perante a auséncia do suporte sildbico.
Quanto a selecdo e organizagdo das
silabas das palavras Menina e Menino,
este foi um processo marcado por
maiores dificuldades. A adolescente foi
capaz de selecionar a silaba Me com
correcdo, embora nas restantes o tenha
feito com dificuldades. A medida que os
estimulos visuais foram diminuindo, o
desempenho da  adolescente  foi
melhorando.

Correta identificacdo e nomeacdo das
imagens apresentadas.

Nota: Durante a presente sessdo, a
adolescente ndo apresentou esteriotipias
vocais, apesar da manutencdo do
comportamento de estimulagdo com a
extremidade do cabelo sobre a pele. Para
além disso, a vulnerabilidade da atengéo
foi também observada, apesar de com
menor intensidade quando comparada
com a sessao anterior, constatando-se
alguma impulsividade e ligeira oposi¢ao
face a alguns dos pedidos feitos.
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Tabela D 2 - Exemplo 2 de um plano de sessado dinamizado com a B.

Descricéo da Atividade

Ritual de Entrada

Escrita do nome da adolescente, no
qguadro de velcro

Preenchimento do calendario de
orientagdo para a realidade

Loja de Compras

A disposicdo da adolescente
encontram-se varias listas de
compras de entre as quais a
adolescente deve selecionar uma.
Existem listas com a quantidade de
cada alimento ja definido e listas
cuja a quantidade de cada alimento
deve ser definida pela adolescente.

A adolescente deveréa selecionar
uma das listas. Se a lista
selecionada néo tiver a quantidade
de alimentos definida, a
adolescente devera indicar a
guantidade e selecionar o niumero
correspondente.

Objetivos
Organizar letras e
silabas para criar o
seu nome

Identificar e
diferenciar estados
meteorologicos

Realizar contagens
até 15 elementos,
respeitando a
sequéncia numeérica

Identificar nGmeros
escritos entre 1 e
15

Nomear nimeros
escritos entre 1 e
15

Identificar e nomear
nimeros de 1 a 10

Realizar contagens
até 10 elementos,
respeitando a
sequéncia numeérica

Associar 0 nimero
a respetiva
quantidade

Selecionar
quantidades de
itens (alimentos), a
pedido

Material
Quadro de
velcro +
Cartbes-silaba
+ letras do
nome da
adolescente

Calendario

Lista de
compras

Alimentos

Legenda
Numeérica

Moedas e
notas (1€; 2€;
10€)

Carteira

Caixa de
farinha

Principais Estratégias

Se necessario, escrita do nome da
adolescente com recurso aos cartdes-
silaba em primeiro lugar e apenas
depois letra a letra e/ou dispor do
modelo do seu nome para facilitar a
identificac&o e correcéo de algum erro

Para dias do més superiores a 10, e
perante dificuldades, nomear os
algarismos constituintes de cada
namero para facilitar a sua identificagdo

Recurso a contagem oral para facilitar
a identificacéo e selecdo do numero
pedido

Olhar para o exterior da janela, de
modo a facilitar a identificacdo do
estado meteorolégico

Inclusdo de imagens pouco ambiguas
referentes aos estados metereoldgicos
Apoio na nomeacao prévia dos
algarismos e alimentos presentes na
lista de compras selecionada (se
necessario)

Incentivar a adolescente a contar 0s
alimentos em voz alta a medida que os
for selecionando

Apresentacdo de moedas e notas com
algarismos conhecidos da adolescente

Reduzir a quantidade de opc¢Bes
(cartées numéricos) apresentadas no
momento de selecionar o cartdo
numeérico correspondente ao total de
alimentos colocado no carrinho
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Observagdes

Na escrita do nome com os cartbes-letra,
troca do lugar de uma das letras. Quando
incentivada a corrigir o erro, a adolescente
identifica-o e corrige-o.

Dificuldades na identificacdo dos nimeros
10, 11 e 14, nao se verificando o0 mesmo
para os cartGes numéricos 12, 13 e 15.

Dificuldade em identificar o nimero 6,
uma dificuldade que se dissipou quando a
habilidade exigida passou a ser a
nomeacéao e ndo a identificacdo

Correta nomeacao dos nimeros 10 a 13
na sequéncia de contagem numérica

Adequada iniciagdo da contagem a partir
dos algarismos 5, 6 ou 7

Correta selecao de itens para 2 das 4
vezes em que foi solicitada.

Facilidade na identificagdo e/ou
nomeacao dos algarismos 1, 2, 3,4,5e 7
envolvidos na atividade bem como um
melhor controlo na escrita de alguns dos
nameros, primeiramente realizados na
caixa de farinha e depois através dos
modelos de contorno.

Dficuldade em manipular e fazer a
selecdo das moedas no interior da
carteira, sentindo a necessidade de retirar
as moedas para fora e executar a selegao
das mesmas sobre a mesa.



A adolescente devera selecionar a
guantidade de alimentos,
distribuidos por diferentes pratos,
apresentado na lista de compras.

A adolescente deve selecionar do
interior da carteira a moeda
correspondente ao valor de cada
alimento e associar a cada um deles.
O valor de cada alimento €
apresentado numa legenda
numeérica e a forma de execucgéo é
demonstrada  previamente pela
estagiaria para o primeiro alimento.
A adolescente deve reproduzir o
modelo observado, associando aos
alimentos selecionados o valor
correspondente.

No final, a adolescente deve
realizar a contagem total de
alimentos e escrever o nimero
correspondente ao total, com
modelo.

Sopa de palavras

Sobre a mesa séo apresentados
trés cartbes-palavra de cada vez:
(e.g.: Bota — Sapato — Menina)

A atividade estrutura-se em trés a
guatro momentos distintos:

- Leitura do cartdo-palavra e
selecao da(s) imagem(ns)
correspondente(s)

- Contorno de cada uma das
palavras lidas
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Identificar e
selecionar
diferentes moedas
e notas

Ler legendas
numeréarias e
realizar a
associagao moeda /
nota-alimento

Escrever
algarismos, com
modelo

Identificar e ler
palavras
globalmente

Associar a palavra
escrita a imagem
correta

Selecionar efou
organizar silabas de
modo a compor
palavras

Escrever letras,
com modelo

NUmeros

Cartdes-
palavra

Cartbes-silaba

Cartbes-
Imagem

Caneta

Modelos a
contornar

Suporte
silabico

Apoiar a adolescente no varrimento
visual de todas as op¢Oes antes da
apresentacéo de uma resposta

Oferta de modelos de algarismos a
serem contornados e de diferentes
fontes de informacé@o sensorial tateis
que facilitem a integragdo da forma dos
algarismos

Dar possibilidade a adolescente de ser
ela a ter um papel ativo na escolha da
guantidade de alimentos a selecionar

Apresenta¢cdo de um modelo visual
com um espaco destinado a cada um
dos cartdes-silaba de acordo com o
namero de silabas da palavra

Apresentacgdo de apenas trés palavras
distintas ao mesmo tempo

Apresentacdo de apenas uma silaba
distratil por palavra

Oferta do modelo da palavra, a ser
contornado pela adolescente

Apresentagdo de uma mesma palavra
escrita com diferentes tipos de letra de
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Adequada identificagdo da nota de 10
como “elemento intruso”, excluindo-a
espontaneamente da carteira, apesar de
ndo ter conseguido nomear o seu valor.
Identifica moeda de 1€ e moeda de 2€, a
pedido

Dificuldade da adolescente em replicar a
associagcdo da moeda ao respetivo
alimento (ovo — 1€; tomate 2€).

Adequada identificacdo e leitura dos
Varios tipos de cartbes-palavra
apresentados para as palavras Menina,
Bota e sapato, com excec¢do da palavra
Bota no estilo de letra sem preenchimento
e a ser por isso contornada. Esta
dificuldade foi automaticamente
manifestada pela adolescente que
espontaneamente questionou “O que é
isto?”, enquanto apontava para a letra B,
contrariamente ao observado para alguns
dos restantes grafemas da palavra que a
adolescente comegou a nomear e a
contornar com 0O seu proprio dedo
espontaneamente.



- Leitura e selecéo de cartbes-
palavra com estilos de letra
diferentes

- Manipulacao silabica (colocagao
de um dos cartbes-silaba no
espagco correto seguida da leitura,
selegdo e organizagdo dos
restantes cartGes-silaba por parte
da adolescente)
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Generalizar a
identificacéo e
leitura de palavras a
novos estilos de
letra

Generalizar o
conceito das
palavras
trabalhadas a novas
imagens

modo a promover a generalizagéo na
identificacdo e leitura da palavra

Apresentacdo de varias imagens para
uma mesma palavra de modo a
promover a generaliza¢éo do conceito

Pistas verbais relativas ao sentido e
direcdo do movimento associado a
cada um dos grafemas

Associagdo de uma pista auditiva (som
do beijinho) ao momento de encontro
entre o inicio e final do tracado da letra
O
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Bom reconhecimento e leitura das
palavras em cartbes com letras
minudsculas, um formato de apresentacéo
de letra pouco utilizado nas sessdes até
ao momento.

Para as varias imagens apresentadas,
observou-se umatroca entre aimagem da
bota e do sapato, ambas reconhecidas
como sapato.

No contorno das palavras apresentadas,
verificou-se que, na auséncia de algumas
pistas verbais quanto a dire¢édo e sentido
do movimento, a adolescente tem
tendéncia a executar o grafismo da letra
B, E e P de modo errado. Ainda assim, é
de mencionar o maior controlo, corregao e
autonomia no tracado da letra O,
sobretudo em consequéncia da eficaz
associacdo do momento de parar 0
tracado do O com o som do “beijinho”
(unido entre o inicio e o final da linha)

Auséncia de tempo para a realizagdo da
etapa relativa a organizagdo silabica de
cada uma das palavras trabalhadas e de
replicacdo da tarefa para outras palavras.
Replicacdo desta atividade para as
palavras em falta na proxima sesséo
(pano, pata, pato, nota, menino e uva).

Nota geral: Atitude cooperante e
envolvida. Presenca de esteriotipias
vocais e comportamentos de estimulag&o
sensorial.
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Figura D 1 - Imagem llustrativa da Atividade "Loja das Compras” - Apresentacdo dos
dois tipos de listas de compras disponiveis: a direita, lista com espagos em branco a
serem preenchidos com nimeros escolhidos pela adolescente; a esquerda, lista pré-
definida

Figura D 2 - Imagem llustrativa da Atividade "Loja de Compras" - Selecao da
quantidade de alimentos presentes na lista e associacdo da moeda do valor
respetivo, indicado na legenda numérica
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caixa de farinha e com modelos para contornar

Figura D 3 - Imagem llustrativa da Atividade "Loja das Compras" - Escrita de algarismos
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Figura D 4 - Imagem llustrativa da Atividade "Sopa de Palavras" - Exemplos de cartbes-
imagem utilizados, cartdes-palavra com letras mindsculas e estilo de imprensa e modelos
para contorno
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Anexo E - Tabela de sistematizacao das provas
incluidas na GAICA, na avaliacao final da B.

Para a AF, realizada com a B., foi utilizada a mesma grelha que na Al, a GAICA. Contudo,

algumas provas foram adicionadas e outras ndo foram avaliadas de novo, ou por nao se

constituirem como objetivos da intervencao e/ou por uma questdo de gestdo de tempo,

priorizando-se a avaliacdo das areas que foram o principal alvo da interven¢ao. Um resumo

das provas que se mantiveram, desapareceram ou foram acrescentadas na AF encontra-

se na tabela E1.

Tabela E 1 - Tabela de sistematizacéo das provas incluidas na grelha de avaliagdo final, aplicada a B.

Dominio
Contagem e
reconhecimento
numérico

Conhecimento
numérico

Conhecimento

do dinheiro

Competéncias
de leitura

Competéncias
de escrita

Prova
Contagem oral de elementos informais (1-15)
Principio da cardinalidade
Identificacdo e Nomeacado numérica
Selecao de itens a pedido
Aplicacdo dos conceitos “Juntar...Tirar...”
Comparacao de quantidades
Comparac¢ao numérica
Reta numérica
Sequéncia numérica — Ordem crescentes
Oraanizacédo de quantidades — Ordem crescente
Distinguir notas de moedas
Leitura e selecéo de notas / moedas de acordo com
legendas numéricas

Identificacdo e nomeacéo das letras do nome
Identificacdo e nomeacao de vogais

Leitura global de palavras

Associacao palavra imagem

Identificacdo de silabas

Leitura sildbica

Organizacéo silabica

Selecao silabica

Copia de algarismos

Copia das letras do alfabeto

Legenda: M — Manteve-se; D — Desapareceu; A — Acrescentou-se

M
X

X

X X X

D A
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X
X

Nas provas leitura global de palavras e associagdo palavra imagem, foram

acrescentadas as quatro novas palavras, cartées com outros estilos de letra (mailsculas e

mindsculas, de imprensa) e novas imagens distintas das usadas na Al e ao longo da

intervencd@o de modo a aferir a generalizacdo de competéncias.
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Anexo F - Grelha de Avaliacao Informal de
Competéncias Psicomotoras

Apresentacéo

A presente grelha, denominada Grelha de Avaliacdo Informal de Competéncias
Psicomotoras (GAICP), constitui-se como uma ferramenta de avaliacdo informal que tem
como objetivo avaliar algumas das areas do desenvolvimento psicomotor de uma crianca
do género masculino, com 6 anos de idade e Sindrome de Klinefelter. A sele¢cdo dos
dominios do desenvolvimento psicomotor a serem avaliados foram pensados tendo em
conta as dificuldades identificadas e os objetivos desenvolvidos durante a intervencéo até

a avaliacdo e que se poderdao manter e/ou constituir como objetivos de trabalho futuros.

Por esse motivo, sendo a tonicidade, a equilibracdo e a motricidade global as
principais areas do desenvolvimento psicomotor que tém estado a ser trabalhadas e a dar
continuidade, a grelha avalia e divide-se em 4 dominios: Tonicidade, Equilibracéo,
Coordenacdo Motora Global e Manipulacdo de Objetos. Cada um destes dominios é
constituido por um conjunto de provas, reunidas na tabela 1, a seguir apresentada.

Tabela F 1 - Sistematizag&do dos dominios e provas incluidas na GAICP

Dominio Provas Dominio Provas
Tonicidade Extensibilidade Equilibracdo Equilibrio = Apoio Unipodal (D/E)
Estético
Passividade Equilibrio = Marcha Controlada
Paratonia Dinamico = Saltos em apoio unipodal no lugar (D/E)
Diadococinésias Deslocamentos em apoio unipodal (D/E)
Sincinésias Deslocamentos em saltos a pés juntos
(FIT)
Saltar por cima de uma barreira
Coordenacao Batimentos Manipulagao Pontapear Langamento por cima
Motora simultdneos: MS = de Objetos Lancamento por Rolar a bola pelo chédo
Global e Ml do mesmo baixo
lado do corpo
Agilidade Dismetrias Rececéo
Driblar

Legenda: D — Direito; E — Esquerdo; F — Frente; T — Tras; MS — Membro Superior; Ml — Membro Inferior

Suporte Teodrico

Para a elaboracdo desta grelha recorreu-se a outros instrumentos que ndo so6
contemplassem areas de avaliacdo similares as desejadas para esta grelha mas também
gue se adequassem a faixa etaria da crianca avaliada. Assim, recorreu-se a Bateria
Psicomotora (BPM) (Fonseca, 2010); ao Teste de Proficiéncia Motora de Bruininks-
Oseretsky (BOT) — 2° Edicdo — Versdo traduzida e adaptada da 22 Edicao revista e

atualizada do Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency de Bruininks & Bruininks
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(2005) por C. Duarte, J. Carvalho, A. Rodrigues e P. Morato; ao Movement Assessment
Batery for Children (M-ABC) (Henderson e Sudgen, 1992) e ao Body Skills (BS) (Werder e
Bruininks, 1988). Os procedimentos a aplicar em cada item, os materiais a utilizar e os
critérios de cotacdo foram elaborados tendo em conta as referéncias e indicacbes

presentes nos instrumentos supramencionados, com as adaptacdes necessarias.

Deste modo, numa primeira fase analisaram-se os dominios e tarefas incluidas em
cada um dos instrumentos acima referidos e realizou-se uma compilacdo das provas que
poderiam ser incluidas nesta grelha, tendo em conta o objetivo da mesma. O resultado
dessa compilacédo encontra-se na tabela 2, imediatamente abaixo.

Tabela F 2 - Instrumentos utilizados na construgdo da GAICP
Instrumento  Dominio Tarefa

BPM Tonicidade Extensibilidade

Passividade
Paratonia
Diadococinésias
Sincinésias

Equilibragéo Imobilidade
Equilibrio estatico: Apoio retilineo; Equilibrio na ponta
dos pés; Apoio Unipodal (D/E)
Equilibrio dindmico: Marcha Controlada; Evolugdo na
trave (F/T/D/E); Saltos com apoio unipodal; Saltos a pés
juntos (F/T e olhos fechados)

Motricidade Global = Coordenag&o Oculo Manual
Coordenacéo Oculo Podal

Dismetria
Dissociacdo
BOT Coordenacao Saltar no Mesmo Sitio — Ambos os Lados
Bilateral Alternadamente
Bater os Pés e os Dedos — Ambos os Lados
Alternadamente
Equilibrio Andar sobre uma linha
Manter-se em Apoio Unipodal sobre uma Trave — Olhos
Abertos
Corrida de Saltar em Apoio Unipodal no mesmo sitio
Velocidade e
Agilidade
Coordenacdo dos @ Largar e Apanhar a Bola — Duas Méaos
Membros Driblar uma Bola — Alternando Maos
Superiores
M-ABC Habilidades @ com Apanhar o saco de feijées
bola Rolar as bolas entre as pranchas

Equilibrio Estatico Equilibrio Estatico (“Cegonha”)
Equilibrio Dindmico = Saltar por cima da corda
Andar em bicos dos pés

BS Conhecimento do Equilibrio Dindmico
Corpo Equilibrio Estatico
Agilidade
Locomocéo Marcha

Salto Horizontal (em comprimento)
Salto Vertical (em altura)
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Corrida
Salto a Pé coxinho
Salto Alternado

Manipulacéo de Pontapear

Objetos Drible
Agarrar
Langamento por cima
Langcamento por baixo
Lancamento com taco / Bastéo
Rolar a bola por baixo

Apos a andlise individualizada de cada uma das tarefas, procedeu-se a aglutinacéo
e/ou eliminacdo de provas que, embora distintas, permitiam avaliar areas similares, de
modo a evitar a elaboracdo de uma grelha demasiado extensa. Dessa fase de selecéo

surgiram os dominios e provas da GAICP, reunidos na tabela F1.

CondicOes de aplicacao
E aconselhado que a aplicacdo do instrumento seja feita num espaco com um nivel de
luminosidade média e uma temperatura amena. E dada preferéncia a aplicagéo dos itens
de avaliagcdo num espaco amplo e livre de ruidos e elementos distrateis e prejudicais ao
desempenho da crianca, sugerindo-se ginasios ou salas terapéuticas. Na sala devem estar
presentes os materiais listados abaixo necessarios a aplicacdo da grelha, sendo
aconselhado que os mesmos vao sendo usados e (re)arrumados a medida que séo
necessarios e/ou deixam de ser utilizados, respetivamente.

Caso o sujeito avaliado apresente niveis de fatigabilidade e/ou desconcentracéo
demasiado elevados e com um impacto consideravel na sua performance, podem ser

permitidas pequenas pausas ou a divisdo da avaliacdo em momentos diferentes.

Material

- 1 colchéo

- 1 bola de ténis
- Fita cola de cor
- Mesa

- Cadeira

- Fita métrica

- Cronémetro

- Alvo circular

- 2 cones

- Cordel
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- 2 Bastdes com 2 molas
- Folhas de registo

- 1 caixote do lixo pequeno

Sistema de Cotacéao

A grelha conta com um sistema de cota¢do baseado numa escala numérica crescente, a
variar entre 1 e 4. A cotacdo 1, a mais baixa, associa-se a uma auséncia de realizacao,
insucesso completo e/ou realizagdo insuficiente. A cotacdo 2 é atribuida sempre que se
esta perante um desempenho marcado por dificuldades evidentes e consideraveis. A
cotacdo 3 associa-se a um padrao de desempenho controlado e ajustado, ainda que néo
totalmente perfeito e preciso. Ja a cotagdo 4, a mais elevada, é atribuida perante um
desempenho perfeito, preciso, totalmente e facilmente controlado e/ou em que 0 sucesso
maximo exigido é conseguido. Ainda assim, os critérios de cotacdo de cada uma das
provas serdo devidamente discriminados junto a cada uma delas, na secc¢ao intitulada guia
para a aplicacado da GAICP.

Quando uma prova nao é aplicada deve atribuir-se a sigla NA. Para além disso, no
dominio da manipulacdo de objetos, compila-se na folha de registo um conjunto de
indicagbes qualitativas adicionais a que o avaliador deve estar atento, de modo a facilitar
a analise do padrao motor e de desenvolvimento de alguns movimentos fundamentais
avaliados. Essas indicacfes tém como base os dados recolhidos no BS e as referéncias
sugeridas por Gallahue e Ozmun (2005) durante a andlise e descri¢éo global dos estadios
de desenvolvimento de diferentes movimentos fundamentais. As caracteristicas
observadas devem ser assinaladas com um (x) na folha de registo, por parte do avaliador,

e, posteriormente, serem alvo de andlise.

Folha de Registo
A folha de registo a utilizar durante a aplicacdo da GAICP encontra-se no final da

apresentacdo e descricao da grelha.

Guia para aplicacédo da GAICP

Embora os itens a aplicar sejam apresentados com uma ordem pré-definida, a sequéncia
com que sdo administrados pode ser alterada pelo avaliador se essas modificacbes
facilitarem o processo de avaliagdo e/ou a performance do avaliado. Aconselha-se que a
sua aplicacdo seja feita de uma forma téo ludica quanto possivel. Para além disso, em

cada item sdo dadas indicagOes relativas ao procedimento e modo de apresentacéo da
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tarefa, embora estas possam ser adaptadas de acordo com as necessidades sentidas no

momento da aplicacéo.

Se necessério, pode recorrer-se a demonstracdo como forma de complemento a
instrucdo verbal associada a cada uma das provas de avaliacdo. Ainda assim, em tarefas
que impliguem a observacao e registo do membro escolhido espontaneamente pela crianca
para a concretizacdo da mesma, o avaliador deve ter o cuidado de néo influenciar a escolha
de qualguer um dos membros em consequéncia da demonstracéao realizada. Os resultados
obtidos e observacdes adicionais relevantes devem ser registadas pelo avaliador na folha
de registo.

Dominio: Tonicidade
(As provas inseridas neste dominio e as informacdes nele contidas foram retiradas da BPM - Fonseca, 2010)

Tarefa: Extensibilidade

Objetivo: Aferir o angulo formado entre dois segmentos ligados entre si por uma mesma

articulacéo e, consequentemente, o grau de extensibilidade do musculo.

Membros Inferiores

Material: Colchéao e fita métrica

Nota: Uma vez que a cotacdo é apresentada tendo em conta o desempenho global dos
membros inferiores (adutores, extensores da coxa e quadricipete femural), esta apenas

sera apresentada depois de descritos os procedimentos de avaliagédo de todos eles.

Adutores

Objetivo: Avaliar o afastamento maximo de ambas as pernas

Procedimento: A crianga deve sentar-se, com as maos apoiadas lateralmente, devendo
afastar as pernas ao maximo para os lados. O avaliador deve registar a amplitude
aproximada de afastamento entre os adutores e avaliar o nivel de resisténcia com recurso

a palpacao.

Extensores da coxa

Objetivo: Avaliar a extensibilidade do angulo popliteo
Procedimento: Com a crianca deitada sobre o colchdo em decubito dorsal, o avaliador

deve solicitar que a crianga eleve os membros inferiores, realizando o movimento de flexéo
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das coxas sobre a bacia. O avaliador deve apoiar a crianca a atingir a maior extensao
possivel dos membros inferiores. Com recurso a palpacdo, o nivel de resisténcia dos

grupos musculares posteriores dos membros inferiores deve ser aferido.

Quadricipete femural

Objetivo: Identificar o &ngulo existente entre a perna e a coxa bem como a altura a que a
zona mais externa do pé se situa relativamente ao solo.

Procedimento: A crianga deve deitar-se em decubito ventral, com a cabeca e o peito
elevados e a zona do antebrago e mdo em contacto com o solo, enquanto mantém as
pernas fletidas, a nivel do joelho. Uma vez fletidas, o avaliador deve aplicar sobre os pés
um movimento que promova o seu afastamento lateral, na dire¢cdo externa. O avaliador
deve registar a altura a que a regido mais externa do pé se situa do solo, a distancia que
os afasta bem como a distancia existente entre a linha média do gluteo e o calcanhar de
ambos os pés.

Cotacao Extensibilidade — Membros Inferiores:

1- se a crianga revela valores inferiores a 60° de afastamento nos adutores e nos
extensores da coxa e um afastamento inferior a 15 cm nos quadricipetes femurais,
“‘com evidéncia clara e inequivoca de sinais de hipotonia e hipertonia, de
hiperextensibilidade ou hipoextensibilidade, de limitagdo ou hiperamplitude
(laxidao), de espasticidade ou atetose, a sugerir um perfil ténico desviante e atipico,
compativel com uma disfuncéo tonica - exemplo: hemiparésia, distonia, hiper ou
hipoextensbilidade, hiper-reflexibilidade, espasticidade, rigidez, atetose, ataxia,
debilidade motora, tragos nitidos de instabilidade ou impulsividade, hiper-reacéo
emocional, paresia, hemiparesia, dissinergias.”

2- ‘“se a crianga atinge 60°-100° de afastamento quer nos adutores e nos extensores
da coxa, e um afastamento de 10 cm-15 cm nos quadricipetes femurais; a
resisténcia é 6bvia e os sinais de contratibilidade e de esforco sdo visiveis; nesta
cotacdo cabe igualmente a hiperextensibilidade, caracteristica de hipotonia, e o
jogo hipoextensibilidade-hipertonia, em todas as manobras efetuadas. Sinais
disténicos 6bvios”

3- “se acrianga atinge 100°-140° de afastamento quer nos adutores e nos extensores
da coxa e um afastamento de 15 cm-20 cm nos quadricipetes femurais; a

resisténcia € maxima nao se observando sinais distonicos disfuncionais”
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4- “se a crianga atinge um afastamento dos segmentos aproximadamente entre 140°-
180° nos adutores e nos extensores da coxa e um afastamento dos calcanhares da
linha média dos gluteos superior a 20-25 cm nos quadricipetes femurais; a
resisténcia ndo deve ser maxima, a palpacdo deve sugerir reserva de
extensibilidade muscular e flexibilidade ligamentar”

(Fonseca, 2010, p.127)

Membros Superiores
Material: Fita métrica

Nota: Uma vez que a cotacdo é apresentada tendo em conta o desempenho global dos
membros superiores (deltdides anteriores e peitorais, flexores do antebraco, extensores do
punho), esta apenas sera apresentada depois de descritos os procedimentos de avaliagdo
de todos eles.

Deltéides anteriores e peitorais

Objetivo: Aferir a proximidade maxima atingida entre os cotovelos na regido posterior das
costas

Procedimento: A crianga, na posicdo bipede, deve manter os bragos suspensos e
relaxados junto ao corpo & medida que o avaliador assiste na aproximagdo maxima entre
0s cotovelos, na regido atrds das costas. O avaliador deve verificar se 0s cotovelos se

tocam, caso contrario deve registar a distancia que os afasta.

Flexores do antebraco

Objetivo: Avaliar o angulo que, depois do antebraco estendido o maximo possivel, se
forma entre ele e o braco. Aferir a amplitude do movimento de supinacéo da méo.

Procedimento: Com a crianca em posicao bipede e com os bracos em extensao,
alinhados a nivel do ombro, o avaliador deve apoiar na execucdo e observacdo do

movimento de supinagédo da mao.

Extensores do punho

Objetivo: Avaliar o angulo formado pelo punho, através da observacéo do nivel de flexao

méximo da méo sobre o antebraco.
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Procedimento: Com a crianca em posicdo bipede e com o braco esticado na vertical,

direcionado para o teto, o avaliador deve pressionar levemente o polegar na dire¢cdo do

antebraco, promovendo a flexao da mao na sua direcdo. O avaliador deve registar se existe

contacto entre o polegar e o antebraco. Caso contrario, devera registar a distancia que os

separa.

Cotacao Extensibilidade — Membros superiores:

1-

“Se a crianca revela sinais mais dbvios de resisténcia ou laxidez, com sinais claros
de hipertonia ou hipotonia, a sugerir um perfil ténico desviante e atipico atinente a
uma disfuncao”
“Se a crianga ndo toca com os cotovelos nem com o polegar nas respetivas
exploragbes, acusando resisténcia e rigidez na mobilizacdo dos segmentos
observados. Sinais frequentes de esforco; detetam-se sinais de hipoextensibilidade
ou de hiperextensibilidade. Sinais disténicos evidentes”
“Se a crianga obtém a mesma realizacao descrita na cotagao seguinte, mas com
uma maior resisténcia e uma mobilizagdo mais assistida e forcada. Alguns sinais
de esforgo devem ser reconheciveis”
“Se a crianga toca com os cotovelos na exploracdo dos deltdides anteriores e
peitorais, se realiza a extensao total do antebraco e a maxima supinagdo da méo
nos flexores do antebraco e se toca com o polegar na superficie anterior do
antebraco nos extensores do punho; a resisténcia atingida ndo devera ser maxima
e a mobilizagdo assistida deve sugerir flexibilidade por um lado e consisténcia por
outro. Nenhuns sinais de esforco devem ser reconhecidos; a realizacdo é feita com
disponibilidade e flexibilidade.”

(Fonseca, 2010, p. 129)

Tarefa: Passividade

Objetivo: Aferir a capacidade do sujeito relaxar de forma passiva 0s membros superiores

e inferiores, através de mobilizac6es, movimentos oscilatérios e balanceamentos induzidos

externamente.

Material: Mesa ou cadeira

Membros Superiores
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Procedimento: O avaliador deve indicar a crianca que adote a postura bipede, com os
bracos devidamente relaxados e junto ao corpo. O avaliador deve realizar movimentos de
oscilacdo e balanceamento com ambos 0s membros superiores, a partir de uma
mobilizacdo feita um pouco acima da articulacdo do punho. Os movimentos pendulares
dos bracos devem ser realizados ao mesmo tempo e em alternancia, com os bracos em
extensdo. Aspetos como a amplitude do movimento, a frequéncia, rigidez, resisténcia
oferecida e contracdes devem ser analisados. O avaliador deve também avaliar o grau de

abandono das méos, com recurso a indugao de movimentos rapidos e repentinos.

Membros Inferiores

Procedimento: O avaliador deve pedir a crianga que se sente numa cadeira ou mesa, de
modo a que 0s pés ndo toquem no chao e se mantenham em suspensao. Devem realizar-
se mobiliza¢cdes no sentido anterior para o posterior dos membros inferiores, com a mao
colocada no terco inferior da perna, mantendo o pé liberto. Devem ser alvo de atencdo os
movimentos pendulares consequentes. Posteriormente, devem ser realizadas
mobilizagbes bruscas e interrompidas de forma rapida com as extremidades distais de
ambas as pernas, produzindo uma rotagao interna do pé. O avaliador deve estar atento a

parametros como a amplitude, a frequéncia, a resisténcia e a presenca de contragdes.

Em qualquer um dos membros, o avaliador deve ter em consideracdo as respostas

emocionais emergentes.

Cotacéao:

1- “Seacrianga nao realiza a prova ou se a realiza de forma incompleta e inadequada;
total insensibilidade ao peso dos membros e dificuldade 6ébvia de descontracéo
muscular; para além dos sinais anteriores, revela movimentos abruptos,
convulsivos, irregulares e titubeantes; detecdo de movimentos coreicos ou
coreaticos (explosdo de movimentos descoordenados) e de movimentos atetoides
(movimentos de tor¢do mais amplos e continuos); presenca exagerada de
manifestacdes emocionais atipicas (sorrisos, distonias faciais, gesticulacbes,
atividade caricaturial ilégica, desbloqueios emocionais, disquinesias, agitacao,
instabilidade...)”

2- “Se a crianga apresenta insensibilidade ao peso dos membros, ndao os

descontraindo nem realizando os movimentos passivos e pendulares provocados
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exogenamente; sinais de distonia, movimentos involuntarios nas extremidades,
movimentos abruptos e dissinergéticos; detecdo de movimentos coreiformes
(contracdes de pequena amplitude) e de movimento atetotiformes (lentas torcbes e
regulares) nas extremidades; frequentes manifestagcbes emocionais”

3- “Se a crianga revela descontragcao muscular e ligeira insensibilidade no peso dos
membros, provocando pequenos movimentos voluntarios de oscilacdo ou
pendularidade; ligeiras manifestacbes emocionais mas auséncia de sinais de
resisténcia ou bloqueio, sem evidéncia de movimentos coreiformes ou
atetotiformes”:

4- “Se a crianca apresenta nos membros e respetivas extremidades distais
movimentos passivos, sinérgicos, harmoniosos e de regular pendularidade,
objetivando facilidades de descontragdo na musculatura proximal e distal e
sensibilidade do peso dos membros; auséncia de quaisquer manifestacdes
emocionais”

(Fonseca, 2010, p.134)

Tarefa: Paratonia

Objetivo: Aferir a capacidade do sujeito relaxar de modo voluntario os varios grupos
musculares dos membros superiores e inferiores.

Material: Colchéao

Preparacgao prévia: O avaliador deve sugerir a crianga que se deite sobre o colchdo em
decubito dorsal, com os bracos estendidos ao longo do corpo e com os membros inferiores
esticados e apoiados sobre o colchdo. Deve ser alvo de atencdo por parte do avaliador a
existéncia de assimetrias posturais em ambos 0s membros (superiores e inferiores) bem

como alteracdes a nivel tnico e emocional, que possam condicionar os resultados obtidos.

Membros Superiores

Procedimento: A crianca deve ser incentivada a descontrair-se 0 maximo que conseguir,
descontracao essa que deve ser verificada pelo avaliador através de uma mobilizacéao
concomitante e alternada dos membros superiores, até que atinjam a posic¢ao vertical. A
partir dai, o nivel de tensdo, resisténcia e/ou liberdade ténica deve ser aferida

progressivamente para o ombro; antebraco, com suporte dado no cotovelo; e méo,
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pousada sobre o colchao, do lado direito e esquerdo, através de movimentos nas mais

variadas dire¢cdes em torno das articulac6es e da inducdo de quedas.

Membros Inferiores

Procedimento: Com os membros inferiores em extensdo maxima, o avaliador deve
realizar movimentos de aducao, abducao e rotacao (externa e interna), simultaneamente e
alternadamente com ambos 0os membros. Posteriormente, a exploracdo deve ser feita a
nivel da anca, flexionando os joelhos, através da indu¢cdo do mesmo tipo de movimentos
referidos anteriormente. O avaliador deve terminar através da exploracdo da capacidade
de abandono do pé, induzindo movimentos em sentido oposto ao seu posicionamento

natural.

Cotacéao:

1- “Se a crianga revela tensbes, bloqueios e resisténcias muito fortes; identificagao de
impulsividade e de incapacidade de descontracdo voluntaria; eclosdo abrupta e
descontrolada de manifestagbes emocionais; auséncia de resposta, recusa por
defensividade tatil global; conservacao de posi¢des atipicas”

2- “Se a crianca revela tensoes, bloqueios, resisténcias moderadas e frequentes em
gualguer uma das manipulacdes; identificacdo Obvia de paratonias e de contracdes
proximais e distais; emergéncia frequente de manifestagées emocionais”

3- “Se a crianga revela tensdes ligeiras e resisténcias muito fracas em qualquer uma
das manipulag@es; identificagdo de uma capacidade de abandono, de auto
relaxacdo e de autodescontragdo completa e adequada; ligeiras manifestacfes
emocionais”

4- “Se a crianca nao revela tensdes ou resisténcias em qualquer uma das
manipulacdes dos quatro membros; identificacdo de uma capacidade de abandono,
de auto relaxacdo e de autodescontracdo perfeita, precisa e com facilidade de
controlo; auséncia completa de manifestagdes emocionais”

(Fonseca, 2010, p.134)

Tarefa: Diadococinésias

Objetivo: Avaliar a capacidade do sujeito realizar movimentos de supinacdo e pronacao

com ambas as méaos de modo coordenado, sincronizadamente e em alternancia.
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Material: Cadeira e Mesa

Y

Procedimento: O avaliador deve solicitar a crianca que se sente nhuma cadeira,

posicionada em frente a uma mesa, com o0s antebracos fletidos, os cotovelos sobre a mesa

e 0s bracos estendidos, na direcdo anterior e sem qualquer apoio. Movimentos de

supinacao e pronacdo devem ser executados com ambas as maos, de modo simultdneo e

alternado, numa primeira fase com os cotovelos apoiados e depois sem qualquer apoio.

Deve dar-se oportunidade de elaboracdo do movimento em ambas as condicdes varias

vezes, de modo continuado.

Cotacéao:

1-

“Se a crianca nao realiza movimentos de pronagao e supinag¢do, ou movimentos
associados involuntarios bem marcados e nitidos; perda de amplitude e ritmicidade;
movimentos em espelho, permanentes; rea¢des tonico-emocionais bem visiveis -
sorrisos, tensf@es proximais, distais, crispacdo dos dedos e da face, sincinésias,
abducéo e aducao do braco, afastamento do cotovelo.”
“Se a criancga realiza os movimentos de pronacgio e supinagao descoordenada e
dismetricamente, sem amplitude ou arritmicamente, desajeitada e
embaracadamente (diadococinésias), se a mao esquerda realiza nitidos
movimentos em espelho quando a mao direita realiza a tarefa e vice versa; se
surgem reagdes tonicoemocionais que interferem com a realizagdo da tarefa”
“Se a criancga realiza movimentos de pronacéo e supinagdo com ligeiro desvio do
eixo do antebraco e com ligeiro afastamento do cotovelo; se a mao esquerda realiza
ligeiros movimentos em espelho quando a mao direita realiza a tarefa ou vice versa;
se surgem ligeiras alteragbes de ritmo na realizagdo simulténea; presenca de
algumas reagfes tonico-emocionais”
“Se a crianga realiza os movimentos de pronacao e supinagao corretamente, com
precisdo e amplitude adequada, de forma coordenada e harmoniosa; auséncia de
gualquer reacado ténicoemocional; evidéncia de diadococinésias integradas inter-
hemisfericamente”

(Fonseca, 2010, p.136)

Tarefa: Sincinésias

Objetivo: Verificar a presenca de respostas involuntarias, dispensaveis e imitativas as

acoes realizadas contralateralmente, indicando a habilidade de inibir e controlar o ténus

muscular. Aferir a presenca de movimentos adicionais realizados com a boca ou lingua.
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Material: Cadeira, mesa e bola de ténis

Procedimento: A crianca deve sentar-se na cadeira, posicionada em frente a mesa, com
ambas as maos sobre a mesa. Ao sinal do avaliador, a crian¢a deve apertar ao maximo a
bola de ténis com a mado dominante. O avaliador deve estar atento a emergéncia de acbes
imitativas tanto contralateralmente como a nivel peribucal ou lingual. A mao escolhida pela

crianca para a elaboracao deste item de avaliacdo deve ser registada pelo avaliador.

Cotacéao:

1- “Se a crianga realiza a tarefa com sincinésias evidentes, com flexdo do cotovelo,
crispacdo dos dedos da méo contralateral, tensdes tdnico-faciais e sincinésias
linguais; movimentos associados difusos e reagfes de sobressalto involuntérias;
tremores”

2- “Se a crianga realiza a tarefa com sincinésias bucais e contralaterais marcadas e
Obvias; realizagdo com sinais desviantes; presenca de movimentos associados ndo
inibidos”

3- “se a crianga realiza a tarefa com sincinésias contralaterais pouco 6bvias e
discerniveis, quase impercetiveis; realizacdo adequada e controlada; detecéo de
ligeiros movimentos ou contragdes tonicas associadas”

4- “Se a crianga realiza a tarefa sem qualquer vestigio de sincinésias bucais ou
contralaterais, movimento de contragdo da méo perfeitamente isolado e controlado,
auséncia total de movimentos associados”

(Fonseca, 2010, p.138)

Dominio: Equilibracéo

(As provas inseridas neste dominio foram retiradas e adaptadas do M-ABC - Henderson e Sudgen, 1992 -
e da BPM — Fonseca, 2010)

Equilibrio Estatico

Tarefa: Apoio unipodal

Objetivo: Avaliar a habilidade de manter o equilibrio em apoio unipodal estético
Material: Cronémetro

Ensaio: 1 para cada uma das pernas entre 5 a 10s.

Tentativas permitidas: 2 tentativas para cada perna.
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Procedimento: A crianca deve apoiar-se sobre um dos pés, com as maos nos quadris,
ao longo de 20s e com os olhos abertos. O avaliador deve realcar que a perna contraria
deve manter-se fletida a nivel do joelho, mantendo o pé livre atrds da perna apoiada. A
crianca deve manter a perna livre dobrada, realizando com ela um angulo entre os 45° e
0s 90° graus, e nunca pode tocar com o pé livre no chdo. A prova deve ser interrompida
se:

- a perna livre realizar um angulo inferior a 45° graus, tocar no chdo ou apoiar-se sobre a
perna de apoio;

- 0 pé livre ultrapassar para a frente da perna apoiada;

Ambas as pernas devem ser avaliadas, devendo o avaliador registar a perna que
espontaneamente é escolhida pela crianca e néo induzir de modo algum a escolha de um
dos membros inferiores. E aconselhado que o avaliador se posicione de frente para a

crianca, de modo a facilitar a observagédo dos seus movimentos durante a prova.

Cotacdao:
A cotagdo deve ser atribuida individualmente para o pé direito e para o pé esquerdo,
mediante a escala abaixo apresentada.

1- A criangca mantém-se em apoio unipodal menos de 5 segundos ou ndo consegue
realizar a prova, com marcadas dificuldades no controlo e ajustamento postural;
reequilibragcbes e oscilagbes constantes e de grande amplitude, lateralmente e/ou
no sentido antero posterior e vice versa; possibilidade de existéncia de quedas;
utilizacdo dos bracos para compensar desequilibrios; respostas tonicoemocionais
marcadas e permanentes (risinhos, sinais de rigidez, sincinésias, verbalizagbes,
movimentagdes faciais, medo, busca permanente de apoios externos...)

2- A criangca mantém-se em apoio unipodal entre 5 a 10 segundos, com dificuldades
visiveis no controlo postural; oscilagcfes e reequilibracdes frequentes laterais e/ou
no sentido antero posterior e vice versa; ajustes frequentes das maos nos quadris;
mesmos sinais tbnicoemocionais descritos no ponto 3 mas mais evidentes.

3- A crianca mantém-se em apoio unipodal entre 11 a 15 segundos, com um bom
controlo postural, ainda que acompanhado de ligeiras oscilacdes e reequilibracdes
bem como ligeiros sinais tonicoemocionais (ligeiros risinhos, contracdo da

musculatura e/ou movimentos faciais...)
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4- A crianca mantém-se em apoio unipodal mais de 15 segundos, evidenciando um
controlo postural perfeito e completo, com oscilacbes ausentes ou quase

indiscerniveis e maos permanentemente mantidas nos quadris.

Equilibrio Dindmico

Tarefa: Marcha Controlada

Objetivo: Avaliar a habilidade de manter o equilibrio em situa¢des de movimento
Material: Fita cola colorida e fita métrica

Ensaio: 1 (3 a5 passos)

Tentativas permitidas: 2 tentativas.

Procedimento: O avaliador deve colocar uma linha de fita cola de 3 metros colada no
chdo. Com as maos nos quadris, a crianca deve progredir ao longo da linha reta de tal
modo que a ponta do pé traseiro toque no calcanhar do pé dianteiro, enfatizando-se a
necessidade de se apoiar a regido plantar sobre a linha colada no ch&do e de manter esse

ponto de contacto entre ambos 0s pés. A prova deve ser interrompida se a crianga cair.

E aconselhado que o avaliador se posicione num local que lhe permita ver com
clareza eventuais desvios em relacdo a trajetéria ou irregularidades no padrdo de

movimento executado.

Cotacéao:

1- “Se a crianga nao realiza a tarefa ou se a realiza de forma incompleta e imperfeita,
com sinais disfuncionais obvios e movimentos coreaticos ou atetdides”;
possibilidade de quedas; retirada das maos dos quadris e/ou utilizagdo dos bragos
para compensar desequilibrios permanentemente; sincinésias.

2- “Se a crianga realiza a marcha controlada com pausas frequentes; reequilibracées
exageradas”, laterais e/ou no sentido antero posterior e vice versa; “movimentos
involuntarios; frequentes desvios” e consideraveis em relagdo a linha; “sincinésias;
gesticulacbes”; “frequentes reajustamentos das maos nos quadris”; “sinais de
inseguranca gravitacional dindmica”; alteragbes marcadas na ritmicidade e fluéncia
do movimento.

3- Se a crianga realiza a prova com “ocasionais e ligeiras reequilibragées” e desvios

pouco frequentes e significativos em relagéo a linha;
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4- Se a crianca realiza a prova de modo controlado, sem hesitacdes ou a presenca de
alterac@es na ritmicidade e fluéncia do movimento; auséncia de desvios em relacéo
a linha; reequilibracbes ausentes; auséncia de qualquer sinal de inseguranca
gravitacional dinamica.

(Critérios de cotacao adaptados de Fonseca, 2010, p.154)

Tarefa: Saltos ao pé coxinho no lugar (Direito e Esquerdo)

Objetivo: Avaliar a capacidade da crianga realizar saltos ao pé coxinho, no mesmo sitio.
Material: Nenhum

Ensaio: 1 para cada um dos pés (3 a 5 saltos)

Tentativas permitidas: 2 tentativas

Procedimento: O avaliador deve solicitar a crianga que, com as maos nos quadris, realize
saltos ao pé coxinho no lugar. O avaliador deve realgar que a perna contraria deve manter-
se fletida a nivel do joelho, mantendo o pé livre atras da perna apoiada. A crianca deve
manter a perna livre dobrada e nunca pode tocar com o pé livre no chao. Para que a prova
seja considerada a crianca deve realizar pelo menos 5 saltos ao pé coxinho. A prova deve
ser interrompida se:

- a perna livre tocar no chdo ou apoiar-se sobre a perna de apoio;

- 0 pé livre ultrapassar para a frente da perna apoiada;

- a crianga cair.

Ambas as pernas devem ser avaliadas, devendo o avaliador registar a perna que
espontaneamente é escolhida pela crianga e néo induzir de modo algum a escolha de um
dos membros inferiores. E aconselhado que o avaliador se posicione num local que lhe

permita ver com clareza o padréo de movimento executado.

Cotacdao:
A cotacao deve ser atribuida individualmente para o pé direito e o pé esquerdo, mediante
a escala abaixo apresentada.

1- Se a crian¢ca ndo completa qualquer salto ao pé coxinho ou inferior a 5, revelando
inseguranca gravitacional; frequentes sincinésias; reequilibracdes e oscilacbes
posturais bruscas, rapidas e descontroladas; recurso permanentemente aos bracos
e maos para compensar desequilibrios; possibilidade de quedas; excessivos

movimentos associados e descoordenados.
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2- Se a crianca realiza os saltos com dificuldade, com reequilibracbes evidentes;
recurso frequente aos bracos para compensar desequilibrios e/ou mantidos em
guarda alta; sincinésias; perda da postura e/ou inclinagédo do tronco; observacao de
inseguranca gravitacional.

3- Se acrianca realiza os saltos com as méaos nos quadris e sem reajustes, ainda que
com ligeiras reequilibracdes e oscilagbes posturais. Postura mantida
maioritariamente na vertical.

4- Se a crianca realiza os saltos facilmente, com controlo, ritmicidade e precisao; sem
reequilibragbes ou oscilagbes posturais; as maos sdo mantidas nos quadris sem

qualquer reajuste; postura perfeitamente precisa, controlada e mantida na vertical.

Tarefa: Deslocamento com saltos em apoio unipodal (Direito e Esquerdo)

Objetivo: Avaliar a habilidade de manter o equilibrio em situa¢cdes de movimento, em apoio
unipodal

Material: Fita cola colorida e fita métrica

Ensaio: 1 para cada um dos pés (3 a 5 saltos)

Tentativas permitidas: 2 tentativas

Procedimento: O avaliador deve colocar uma linha de fita cola de 3 metros colada no
chdo. Com as maos nos quadris, a crianga deve progredir ao longo da linha reta em saltos
com apoio unipodal, mantendo a perna contraria fletida a nivel do joelho e o pé livre atras
da perna apoiada, sem nunca tocar no chdo. A prova deve ser interrompida se:

- a perna livre tocar no ch&o ou se apoiar sobre a perna de apoio;

- 0 pé livre ultrapassar para a frente da perna apoiada;

- a crianga cair.

Ambas as pernas devem ser avaliadas, devendo o avaliador registar a perna que
espontaneamente é escolhida pela crianca e ndo induzir de modo algum a escolha de um
dos membros inferiores. E aconselhado que o avaliador se posicione num local que Ihe
permita ver com clareza eventuais desvios em relacao a trajetéria ou irregularidades no

padrdo de movimento executado.
Cotacdao:

A cotacao deve ser atribuida individualmente para o pé direito e o pé esquerdo, mediante

a escala abaixo apresentada.

-195-



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

1- “Se a crianga ndo completa os saltos na distancia, revelando inseguranca
gravitacional; frequentes sincinésias; reequilibracbes bruscas, rapidas e
descontroladas; excessivos movimentos associados; sinais ébvios de disfungéo
vestibular e cerebelosa”; quedas

2- “Se a criancga realiza os saltos com dismetrias; reequilibracdes das maos; desvios
direcionais; alteracbes de amplitude; irregularidade ritmica marcada; sincinésias,
hipotonia generalizada, etc”

3- “Se a crianga realiza os saltos com ligeiras reequilibragbes e pequenos desvios de
direcdo sem demonstrar sinais disfuncionais, revelando um controlo dinamico
adequado’;

4- “Se a crianca realiza os saltos facilmente, sem reequilibracbes nem desvios de

direcao evidenciando um controlo dindmico perfeito, ritmico e preciso”

(Critérios de cotacao adaptados Fonseca, 2010, p.155)

Tarefa: Deslocamento com saltos a pés juntos (Frente e Tras)

Objetivo: Avaliar a habilidade de manter o equilibrio em situa¢cdes de movimento, com
saltos a pés juntos

Material: Fita cola colorida e fita métrica

Ensaio: 1 para cada uma das direcdes — Frente e tras (3 a 5 saltos)

Tentativas permitidas: 2 tentativas para cada uma das dire¢des

Procedimento: O avaliador deve colocar uma linha de fita cola de 3 metros colada no
chdo. Com as maos nos quadris, a crianga deve progredir ao longo da linha reta em saltos
a pés juntos, primeiro para a frente e depois para tras. A prova deve ser interrompida se:

- a crianca cair;

E aconselhado que o avaliador se posicione num local que lhe permita ver com clareza
eventuais desvios em relacdo a trajetoria ou irregularidades no padrdo de movimento

executado.

Cotacdao:
A cotacao deve ser atribuida separadamente para cada uma das direcdes de movimento.
1- “Se a crianca ndo completa os saltos na distancia, revelando inseguranca

gravitacional; frequentes sincinésias; reequilibracbes bruscas, rapidas e
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descontroladas; excessivos movimentos associados; sinais ébvios de disfungéo
vestibular e cerebelosa, etc”

2- “Se a crianga realiza os saltos com dismetrias, reequilibracées das maos, desvios
direcionais, alterac6es de amplitude, irregularidade ritmica, sincinésias, hipotonia
generalizada, etc”

3- Se a crianca realiza os saltos com ligeiras reequilibracdes e pequenos desvios de
direcdo, sem demonstrar sinais disfuncionais evidentes

4- “Se a crianga realiza os saltos facilmente, sem reequilibracbes nem desvios de
direcdo evidenciando um controlo dindmico perfeito, ritmico e preciso”

(Critérios de cotacao adaptados Fonseca, 2010, p.155)

Tarefa: Saltar por cima da corda (Salto em distancia)

Objetivo: Avaliar o padréo de salto horizontal

Material: 2 cones, 2 bastdes e 1 cordel

Ensaio: 1

Procedimento: O avaliador deve comecar por preparar o material:

- 0S cones, com o0s bastBes colocados no seu interior, devem ser posicionados a uma
distancia um do outro ligeiramente superior a largura dos ombros da crianga avaliada;

- 0 cordel deve ser posicionado e apoiado sobre as molas, do lado oposto a partir do qual
a crianca vai realizar o salto, de modo a permitir que o cordel caia sem a puxar ou causar-
Ihe desequilibrios;

- 0 cordel deve ser posicionado a uma altura similar a regido do bordo inferior dos joelhos.
A crianca deve colocar-se de um dos lados do cordel. Ao sinal do avaliador e partindo da
posi¢éo inicial com ambos os pés apoiados no chéo, deve realizar o salto por cima da
corda. O avaliador deve enfatizar a importancia da crianca ndo deixar a corda cair durante
os saltos e de realizar a saida e rececdo ao solo com ambos 0s pés ao mesmo tempo. A

crianca deve realizar 3 saltos.

Cotacdao:
1- Acrianga ndo consegue realizar nenhum salto, evidenciando dificuldades marcadas
na execucao do movimento; possibilidade de quedas; derrubar da corda; auséncia
de movimento de preparacdo; salto em altura e ndo com progressao no espaco;

partida e rececao ao solo sem 0s pés a0 mesmo tempo; sincinésias.
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2- A crianga consegue realizar o salto, partindo com ambos 0s pés apoiados; rececao
realizada com um pé de cada vez; desequilibrios marcados para tras e/ou para a
frente na rececdo, com oscilagdes marcadas do tronco; maos apoiadas a frente ou
atrds no momento da rececédo; auséncia ou pouca preparagao prévia do movimento;
sincinésias.

3- A crianca consegue realizar o salto, partindo e chegando ao solo com ambos os
pés apoiados; ligeiras oscilacbes posturais durante a rececdo; auséncia de
qualquer tipo de apoio durante a rececao; preparacdo prévia do movimento, com
uma maior impulsédo e utilizagdo dos bragos na realizagdo do movimento; sinais
tonicoemocionais ligeiros (movimentos faciais, sinais de tenséo ligeiros).

4- A crianca consegue realizar o salto, de modo perfeito e preciso; oscilagbes
posturais e reequilibracbes ausentes; rececdo ao solo precisa, perfeita e segura;

preparacgao e realizacdo do movimento em total sincronia e harmonia.

Dominio: Coordenacdo Motora Global

(As provas inseridas neste dominio foram adaptadas do BOT - Bruininks e Bruininks, 2005 adaptado
por C. Duarte, J. Carvalho, A. Rodrigues e P. Morato - e da BPM - Fonseca, 2010)

Tarefa: Bater maos e pés — Simultaneidade entre membros superiores e membros

inferiores do mesmo lado do corpo

Objetivo: Avaliar o nivel de coordenacao entre movimentos realizados simultaneamente

com os membros superiores e inferiores do mesmo lado do corpo

Material: Mesa e cadeira

Ensaio: 1 para cada lado do corpo (3 batimentos)

Tentativas permitidas: 2 tentativas

Procedimento: A crianca deve sentar-se na cadeira, posicionada em frente & mesa, com
ambos os pés apoiados no chdo e a mao envolvida na tarefa apoiada sobre a mesa, em
pronacdo. A criangca deve iniciar os batimentos simultdneos entre 0 membro superior e
inferior de um dos lados do corpo ao sinal do avaliador. O avaliador deve contabilizar o
méximo de batimentos seguidos realizados de modo coordenado entre os membros
envolvidos, devendo indicar a crianca que esta deve tentar realizar a tarefa pedida até ao
sinal STOP do avaliador. O avaliador deve dizer STOP ap0s a realizagdo de 10 batimentos.

Para que a prova seja cotada € necessaria a realizacdo de pelo menos 4 batimentos

-198 -



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

seguidos corretamente. Deve ser registado o nimero maximo de batimentos seguidos

realizados de modo coordenado. Ambos os lados do corpo devem ser avaliados.

Cotacéo:

A cotacdo deve ser atribuida separadamente para cada um dos lados do corpo.

1-

A crianca ndo consegue realizar quaisquer batimentos coordenados entre 0s
membros superiores e inferiores do mesmo lado do corpo ou realiza menos do que
4 batimentos seguidos, evidenciando sinais claros de descoordenacao; sinais de
desorganizacao ténica; paragens frequentes; irregularidades ritmicas marcadas;
movimentos exagerados associados e mal inibidos.

A crianga consegue realizar entre 4 a 6 batimentos seguidos, ainda que
acompanhados de sinais de desorganizacao tonica; hesitacdes; irregularidades
ritmicas; movimentos amplos e exagerados.

A crianga consegue realizar 7 ou 8 batimentos seguidos, com ligeiros sinais de
desorganizacao tonica; irregularidades ritmicas ligeiras; movimentos controlados e
adequados.

A crianga consegue realizar 9 ou 10 batimentos seguidos de modo controlado,
preciso e totalmente coordenado, com exatidao ritmica, ndo evidenciando sinais de

desorganizacao tonica.

Tarefa: Agilidade

A prova inclui dois itens de avaliagdo

Objetivo: Avaliar a capacidade de planear e individualizar movimentos executados com

diferentes partes do corpo numa sequéncia motora definida e repetitiva.

Material: Nenhum

Ensaio: 1 (3 a 5 saltos), para cada sequéncia de movimentos

Tentativas permitidas: 3 tentativas

Procedimento 1: A crian¢a deve colocar-se em pé, colocando a perna e braco dominante

a frente e a perna e braco ndo dominante atras. Ao sinal do avaliador, a crianca deve iniciar

a execucdo dos saltos, movendo o braco e perna ndo dominante para a frente e o braco e

perna dominante para tras, repetindo este movimento varias vezes consecutivas até que o

avaliador dé sinal para parar. O avaliador deve interromper a prova ap6s 5 saltos
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consecutivos realizados corretamente ou apds um salto incorreto, devendo neste caso

avancar-se para a préximas tentativas caso estas ainda nao tenham sido utilizadas.

Procedimento 2: A crianca deve permanecer de pé. Ao sinal do avaliador, a crianca deve
saltitar, promovendo o afastamento e aproximac¢ao dos membros inferiores & medida que
executa um batimento de palmas com 0s membros superiores na altura em que 0s
membros inferiores se encontram afastados.

O avaliador deve interromper a prova apés 5 saltos consecutivos realizados corretamente
ou apds um salto incorreto, devendo neste caso avangar-se para a proximas tentativas

caso estas ainda nao tenham sido utilizadas.

Cotacéao:

A cotacado deve ser atribuida individualmente para cada um dos itens de prova, mediante
a escala abaixo apresentada. A cotacao total da prova é obtida pela média das pontuactes
dadas a cada um dos itens.

1- A crianga ndo consegue realizar a sequéncia de movimentos, evidenciando
dispraxias, dessincronizacdes, movimentos rigidos e tensos; dificuldades de
coordenacgédo e de planeamento motor marcadas.

2- A crianga consegue realizar a sequéncia de movimentos, ainda que com sinais de
desorganizacao tonica, paragens frequentes; alteragbes marcadas na ritmicidade e
cadéncia do movimento; dificuldades de coordenacgéo e planeamento motor.

3- A crianga consegue realizar a sequéncia de movimento, ainda que com ligeiras
pausas ou hesita¢des; movimentos coordenados e com ritmicidade mantida ou com
flutuagBes quase impercetiveis.

4- A crianca consegue realizar a sequéncia de movimento de modo preciso,
controlado e coordenado. Evidéncia de um planeamento motor perfeito e

movimentos totalmente coordenados e harmoniososos.

Dominio: Manipulacao de Objetos

(As provas inseridas neste dominio foram adaptadas do BS - Wender e Bruininks, 1988, do M-ABC
- Henderson e Sudgen, 1992 e da BPM - Fonseca, 2010)
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Tarefa: Pontapear

Objetivo: Avaliar a capacidade de associar e coordenar acfes realizadas com os pés as
informacdes percetivas e visuais recebidas (coordenacao 6culo podal). Analisar a acdo de
pontapear.

Material: Bola de ténis, cadeira, fita cola colorida e fita métrica

Ensaio: 1

Procedimento: O avaliador deve preparar o material, devendo posicionar a cadeira a 2,5
metros da crianga, a partir de uma linha marcada no chdo com fita cola colorida, sobre a
qual se encontra posicionada a bola.

Ao sinal do avaliador, a crian¢a deve iniciar a execu¢do do movimento, realizando 4 chutos
no total. O avaliador deve realcar que o objetivo é que a bola acerte entre as pernas
dianteiras da cadeira. Apenas um dos pés € avaliado, devendo o avaliador registar o pé
gue é espontaneamente escolhido pela crianga para executar a tarefa e ndo devendo em
momento algum induzir a escolha de um dos membros inferiores.

Um langamento nao é contabilizado se a crianga cair ou o realizar para além da linha que

define os 2,5m, mesmo que a bola acerte no alvo definido.

Cotacéao:
1- Acrianca ndo acerta com a bola entre as pernas da cadeira em nenhum dos chutos
realizados.
2- A crianca acerta com a bola entre as pernas da cadeira num dos chutos realizados.
3- A crianca acerta com a bola entre as pernas da cadeira em dois dos chutos
realizados.
4- A crianga acerta com a bola entre as pernas da cadeira em trés ou quatro dos

chutos realizados.

Tarefa: Langamento por cima

Objetivo: Avaliar a capacidade de associar e coordenar a¢fes realizadas com as maos as
informacbes percetivas e visuais recebidas (coordenacdo 6culo manual). Analisar o
movimento do langcamento por cima.

Material: Bola de ténis, alvo circular e fita cola colorida

Ensaio: 1
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Procedimento: O avaliador deve preparar o material, devendo fixar o alvo circular na
parede de modo a que a regido inferior do alvo circular fique posicionada ao nivel dos olhos
da crianca. Sobre o chao deve ser colocada uma porc¢éo de fita cola colorida a distancia de
2 m da parede, atras da qual a crianca e a bola devem estar posicionadas. Ao sinal do
avaliador, a crianca deve iniciar a execu¢ao o lancamento num total de 4 vezes, realcando-
se o0 objetivo de acertar com a bola no alvo circular fixado na parede. Apenas uma das
maos é avaliada, devendo o avaliador registar a médo que espontaneamente € escolhida
pela crianga para executar a tarefa e ndo devendo em momento algum induzir a escolha
de um dos membros superiores. Um langamento ndo deve ser contabilizado se for
executado a frente da linha que dista 2 m do alvo, mesmo que a bola acerte no alvo
pretendido.

Cotacéao:
1
2- A crianga acerta com a bola no alvo num dos langamentos
3

4- A crianga acerta com a bola no alvo em trés ou quatro langamentos

A crianga n&o acerta com a bola no alvo em nenhum dos langamentos

A crianga acerta com a bola no alvo em dois dos langamentos

Tarefa: Langamento por baixo

Objetivo: Avaliar a capacidade de associar e coordenar agdes realizadas com as maos as
informagbes percetivas e visuais recebidas (coordenagdo 6culo manual). Analisar o
movimento do langamento por baixo

Material: Bola de ténis, fita cola colorida, cadeira e caixote do lixo

Ensaio: 1

Procedimento: O avaliador deve preparar o material, devendo posicionar a cadeira a 2,5
metros da crianca, a partir de uma linha marcada no chao com fita cola colorida, atras da
qual se deve posicionar a crianca e a bola. Sobre a cadeira deve ser colocado um caixote

do lixo para onde a crianca deve efetuar os langcamentos.

Ao sinal do avaliador, a crianga deve iniciar a execucédo do movimento, realizando-
0 4 vezes no total, tendo como objetivo acertar com a bola dentro do caixote do lixo,

colocado sobre a cadeira.

Apenas uma das maos é avaliada, devendo o avaliador registar a mdo que
espontaneamente é escolhida pela crianca para executar a tarefa e ndo devendo em

momento algum induzir a escolha de um dos membros superiores.Um lancamento n&o
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deve ser contabilizado se for executado a frente da linha que dista 2,5 metros do alvo,

mesmo gue a bola acerte no alvo pretendido.

Cotacéo:
1- A crianca ndo acerta com a bola no alvo em nenhum dos lancamentos
2- A crianca acerta com a bola no alvo num dos lancamentos
3- Acrianca acerta com a bola no alvo em dois dos lancamentos

4- A crianca acerta com a bola no alvo em trés ou quatro langamentos

Tarefa: Rolar a bola pelo chdo

Objetivo: Avaliar a capacidade de associar e coordenar agdes realizadas com as maos as
informacgbes percetivas e visuais recebidas (coordenacdo 6culo manual). Analisar o
movimento de colocar a bola a rolar sobre o ch&o

Material: Bola de ténis, cadeira e fita cola colorida

Ensaio: 1

Procedimento: O avaliador deve preparar 0 material, devendo posicionar a cadeira a 2
metros da crianga, a partir de uma linha marcada no chdo com fita cola colorida atras da
gual se deve posicionar a crianca e a bola. A crianca deve colocar-se de joelhos atras da
linha, enquanto a bola de ténis é colocada sobre a linha, sensivelmente a meio, para que
espontaneamente a crianga possa escolher a mao com que quer realizar o langamento. Ao
sinal do avaliador, a criangca deve atirar a bola, colocando-a a rolar sobre o chdo de modo
a passar entre as duas pernas dianteiras da cadeira. O movimento deve ser iniciado com
0 corpo atras da linha de fita cola colorida, embora ndo haja problema se no decurso da
acao a mao ou outro segmento corporal atravessem essa marca. A avaliagéo é feita apenas
para uma mao, devendo o avaliador registar a mao que espontaneamente é escolhida pela
crianga para executar a tarefa e ndo devendo em momento algum induzir a escolha de um

dos membros superiores.

Um lancamento ndo deve ser contabilizado se for executado a frente da linha que

dista 2 metros do alvo, mesmo que a bola acerte no alvo pretendido.

Cotacdao:
1- A crianga ndo acerta com a bola no alvo em nenhum dos langamentos

2- A crianga acerta com a bola no alvo num dos langamentos
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3- A crianca acerta com a bola no alvo em dois dos lancamentos

4- A crianca acerta com a bola no alvo em trés ou quatro langamentos

Tarefa: Dismetrias

Objetivo: Avaliar a capacidade da crianga ajustar o0 seu movimento a um alvo ou distancia.
Material: Nenhum

Ensaio: Nenhum

Procedimento: Este item n&o constitui uma prova propriamente dita mas € sim o resultado

da observacdo de desempenho nas tarefas anteriores.

Cotacéao:
1- Se a crianga acerta até 4 dos 16 lancamentos / chutos realizados nas provas
anteriores. A criangca executa as provas com dismetrias marcadas e frequentes,
indicando a presenca de dispraxias e claras dificuldades no planeamento e
organizacdo do movimento.
2- Se a crianga acerta entre 5 a 8 dos 16 langamentos / chutos realizados nas provas
anteriores. A crianga executa as provas com dismetrias, movimentos demasiado
amplos, mal inibidos e controlados;
3- Se a crianga acerta entre 9 a 12 dos 16 langamentos / chutos realizados nas provas
anteriores. A crianga executa as provas com ligeiras dismetrias;
4- Se a crianga acerta entre 14 a 16 langamentos / chutos realizados nas provas
anteriores. A crianga executa as provas sem qualquer dismetria ou raras, evidenciando

movimentos ajustados a distancia e posicionamento do alvo.

Tarefa: Agarrar / Receber

Objetivo: Avaliar a capacidade de adaptar o corpo e agcdo motora a objetos em movimento.
Analisar a acdo de receber um objeto

Material: Bola de ténis e fita cola colorida

Ensaio: 1

Procedimento: O avaliador deve preparar o material, devendo colocar duas linhas de fita
cola colorida sobre o chao a distancia de 2 metros uma da outra. O avaliador e a crianca

devem posicionar-se atras dessas linhas coloridas, cada um atras da sua. O avaliador deve
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atirar a bola para a crianca, aproximadamente a altura das suas maos, devendo a mesma
ser agarrada pela criangca com ambas as maos. Uma rececéo néo € contabilizada se:

- a crianca néo segurar e/ou deixar cair a bola durante a rececao;

- arececdo for feita a frente da linha marcada no chéo.

- as pernas forem utilizadas para apoiar a rececédo da bola;

Cotacéo:
1
2- A crianca consegue receber a bola num dos langamentos
3
4

A crianga ndo consegue receber a bola em nenhum dos langamentos

A crianga consegue receber a bola em dois dos lancamentos

A crianga consegue receber a bola em trés ou quatro dos lancamentos

Tarefa: Driblar

Objetivo: Avaliar a habilidade de driblar uma bola

Material: Bola de ténis

Ensaio: 1 (3 a 5 batimentos) para cada mao

Procedimento: Com a crianga em posi¢ao bipede, o avaliador deve dar uma bola de ténis
para uma das maos da crianga, a méo por ela escolhida espontaneamente e pelo avaliador
registada. O avaliador deve incentivar a crianca a lancar a bola em diregcdo ao chéo e
recebé-la de novo, segurando-a com a mesma mao que foi utilizada para execucéo do
lancamento. O avaliador deve enfatizar que o langamento deve ser realizado com a forca
necessaria de modo a que haja um ressalto suficiente que permita e facilite a rece¢éo da
bola. A crianga deve ser relembrada de que a rececdo deve ser executada apenas com
uma m&o e ndo com apoio de outros segmentos corporais. E permitido que a crianca realize
alguns deslocamentos de modo a receber a bola. A crianga deve realizar o drible 10 vezes,
devendo o avaliador registar o nimero de dribles realizados corretamente.

Um drible ndo é contabilizado se:

- a crianca rececionar a bola com ambas as méos ou com a mao contraria a que executou
o lancamento;

- a crianca modificar a mao responsavel pelo drible ao longo das 10 tentativas;

- a crianca deixar a bola bater no chdo mais do que 2 vezes no mesmo drible.

- 205 -



Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

Cotacéao
1- A crianca ndo consegue realizar nenhum ou apenas até 3 dribles entre as 10
tentativas executadas
2- A crianca consegue realizar 4 a 6 dribles entre as 10 tentativas executadas
3- A crianca consegue realizar 7 ou 8 dribles entre as 10 tentativas executadas

4- A crianca consegue realizar 9 ou 10 dribles entre as 10 tentativas executada

Referéncias Bibliogréficas:

Bruininks, R. H., e Bruininks, B. D. (2005). BOT 2 BruininksOseretsky Test of Motor

Proficiency (Second ed.): Pearson Assessments.
Fonseca, V. (2010). Manual de Observacédo Psicomotora. Lisboa: Ancora Editora.

Gallahue, D. e Ozmun, J. (2005). Compreendendo o Desenvolvimento Motor: Bebés,

Crianga, Adolescentes e Adultos. Brasil: Phorte Editora.

Henderson S. E. e Sugden, D. A. (1992). Movement assessment battery for children.

London: Psychological Corporation.

Werder, J. e Bruininks, R. (1988). Body Skills: A Motor development curriculum for children,
Manual. Circle Pines: American Guidance Service.
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Folha de Registo

i Nome

: Idade Diagnostico:
i Datadaavaliacdo: __ / /' a_ [ |
: Responsavel pela avaliacao:

Dominio Tarefa

Tonicidade Extensibilidade

Passividade

Paratonia

Diadococinésias

Sincinésias

Equilibracdo Equilibrio
Estatico

Equilibrio
Dinamico

Coordenagdo @ Coordenagdo
Motora Bilateral
Global

Membros inferiores
Membros superiores
Membros Superiores
Membros Inferiores
Total

Membros Superiores
Membros Inferiores
Total

Mé&o Direita

Mé&o Esquerda

Total

Bucais
Contralaterais

Total

Apoio Unipodal
D() E()

S

Apoio Unipodal
D() EC()

s
Marcha controlada

Saltos ao pé Direito
coxinho no

lugar Esquerdo
Deslocamento | Direito
em apoio

Unipodal Esquerdo

Deslocamento = Frente
em saltos a
pés juntos

Tras

Saltar por cima de uma
barreira

Bater méos e Direito
pés do mesmo

lado do corpo,
simultaneame

nte Esquerdo

Agilidade Prova 1
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Manipulagéo
de Objetos

Prova 2
Total

Pontapear

Langamento por cima

Langamento por baixo

Rolar a bola pelo chdo

Dismetrias

Agarrar / receber

Driblar

Lista de Observacdes Qualitativas — Manipulacédo de Objetos

Assinalar com um (x) as caracteristicas observadas

Prova

Pontapear

Langamento

por cima

Caracteristicas observadas

Ausente ou pouca utilizagdo do tronco (permanece direito)

Amplitude de movimento da perna que chuta limitado (praticamente ndo é esticada para
tras)

Ato essencialmente de empurrar a bola e ndo de pontapear

Acdo coordenada dos membros superiores e membros inferiores: Auséncia de oposi¢ao
entre 0s membros superiores e inferiores Oposicao ligeira entre os bracos e as
pernas

Movimento coordenado e de oposi¢édo entre os membros superiores e inferiores__
Falha no momento de tocar na bola____

Faz pelo menos um passo de preparagdo antes de pontapear a bola____

Ma adequacédo da forca____

N&o mantém os olhos no alvo____

Sinais de Hipotonia / Hipertonia____

Observacao de desequilibrios___

Acdo dos membros inferiores: Execucdo do langamento com os pés paralelos e fixos ao
chdo___ Realizac¢éo do langcamento com a realiza¢do de um passo em frente com o membro
inferior do mesmo lado do membro superior que executa o langamento____ Realizagdo do
lancamento com a realizagdo de um passo em frente com o membro inferior oposto ao lado
do membro superior que executa o langamento____

Movimento imprimido pelo membro superior sobre a bola essencialmente de empurrar e ndo
de lancar

Trajetéria da bola para a frente e para baixo
Peso do corpo situado maioritariamente na zona posterior da regido plantar

Movimento de langamento realizado sem o deslocamento da méo que lanca para tras da
cabeca

Ausente ou reduzida participacdo do tronco na realizagdo do movimento
N&o mantém os olhos no alvo
Ma adequacéo da forca

Sinais de hipotonia / Hipertonia____
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Langamento

por baixo

Rolar a bola

pelo chéo

Agarrar
receber

Driblar

/

Acéo dos membros inferiores: Execucdo do langamento com os pés paralelos e fixos ao
chdo___ Realizacéo do langamento com a realizagdo de um passo em frente com o membro
inferior do mesmo lado do membro superior que executa o lancamento____ Realizag¢do do
langamento com a realizacdo de um passo em frente com o membro inferior oposto ao lado
do membro superior que executa o langamento____

Trajetéria da bola para a frente e ndo em arco

Movimento de langamento realizado sem a movimentagdo do braco para trds (além das
costas)

Ausente ou reduzida participa¢do do tronco na realizagdo do movimento____
N&o mantém os olhos no alvo____

Ma adequacdo da forca___

Sinais de hipotonia / Hipertonia____

O movimento é realizado essencialmente ao nivel daméo____

O corpo ndo acompanha o movimento____

Movimento essencialmente de empurrar e ndo de lancar____

N&o mantém os olhos no alvo___

Ma adequacdo da forca____

Sinais de hipotonia / hipertonia_____

Fecha os olhos quando vé a bola aproximar-se e/ou move a cabe¢a____
Agarra a bola com o auxilio de outras partes do corpo (Tronco e/ou bragos)

Mé&os estendidas a frente do corpo de modo rigido e imdvel antecipadamente ao movimento
ou chegada da bola

Regido palmar em supinagéo

Movimentos de ajustamento inexistentes ou reduzidos até a chegada da bola (altura e
trajetoria da bola)

Dedos abrem-se ou fecham-se no momento errado____

Base de sustentacao rigida / imével____

N&o mantém os olhos na bola____

Sinais de hipotonia / Hipertonia____

Alteragbes na cadéncia e ritmicidade dos movimentos_____

Paragens frequentes entre dribles_

N&o segue o movimento da bola com os olhos / N&o olha para a bola____
Fecha os olhos quando a bola se dirige a ele no ressalto___

Acdo de largar e ndo de langar____

Pouca utilizagdo e/ou desadequagédo no movimento corporal em resposta ao movimento e
trajetoria da bola,

Ressalto da bola realizado em proximidade, afastamento extremo ou distancia
constantemente variavel em relagéo ao corpo da crianga

Pés fixos ao chéo / imdveis
Utiliza as duas maos para rececionar a bola
Ma adequacao da forga

Sinais de hipotonia / Hipertonia____
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Anexo G - Relatério de Avaliacao: Avaliacao
Inicial do T.

Em caso de necessidade, contactar o autor para facultar o anexo.
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Anexo H - Exemplos de planos de sessao, dinamizados com o T.

Tabela H 1 - Exemplo 1 de um plano de sesséo dinamizado com o T.

Descricdo da Atividade

Ritual de Entrada
Partilha das novidades da semana

Representacéo Gréfica da
Atividade

A estagiéria representa a atividade
numa folha A4 branca. A crianca e
o técnico devem, em seguida,
copiar o esboco da atividade para
as suas respetivas folhas

Objetivos

Realizar grafismos
simples (circulos,
triangulos,
guadrados,
retangulos, linhas
horizontais e
verticais...), com
modelo

Respeitar a
disposicgéo e
relacBes espaciais
dos elementos
graficos na folha

Ajustar o tamanho
dos elementos
copiados ao espaco
e tamanho da folha

Material

Principais Estratégias

3 folhas A4 | Virar a folha com o esboco original para a

brancas

Canetas
coloridas

crianca

Utilizar canetas com diferentes cores de
modo a facilitar a monitorizacédo do que ja
foi desenhado e do que falta desenhar

Incluir poucos elementos e de
complexidade reduzida no esboco grafico
a ser copiado pela crianca

Indicar pontos de referéncia na folha,
procurando facilitar a disposi¢cao espacial
dos elementos gréficos em relacdo a esse
ponto

Pistas visuais (apontar, cobrir elementos
que ja foram desenhados)

Verbalizar no¢des espaciais basicas (cima
/ baixo; frente / tras; ao lado; antes /
depois) a medida que o desenho é
realizado

Realizacao de questdes e/ou indicagdo de

pistas verbais de modo a apoiar a
execucdo e monitorizacdo da tarefa
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Observagdes

Pouca iniciativa no didlogo, com necessidade
de formulagdo de perguntas dirigidas e
sugeridas por parte dos técnicos para a
existéncia de responsividade. De destacar
como positivo a nomeacdo de um amigo
significativo e de algumas das atividades com
ele realizadas.

Disposi¢céo espacial dos elementos gréaficos
correta, apesar da desproporcionalidade
observada entre eles e da tendéncia para a
sua representacdo com um tamanho
exagerado.

Corregcdo na copia dos circulos, com
estrutura circular perfeitamente identificavel e
devidamente fechados.

Aproximacao excessiva da cabeg¢a ao papel
e alguma presséo sobre o mesmo, exercida
com a caneta A mao livre foi utilizada para
apoiar e segurar o papel.



Atividade Principal “Vamos
Pescar”

Disposi¢édo dos materiais da
atividade no espaco, a partir da
representacao grafica realizada
anteriormente.

Missado da sessdo: Conseguir
pescar 0s peixes que estdo a nadar
no lago.

A crianga deve deslocar-se a volta
das pedrinhas do lago (arcos
coloridos), enquanto a pandeireta
esta a tocar. A crianga deve
deslocar-se sob diferentes formas,
a diferentes velocidades e
intensidades, mediante a instrugédo
dada. Quando a pandeireta para, a
crian¢a deve saltar para a pedra
(arco) onde se encontra a cana de
pesca, 0 mais depressa possivel.
A crianga deve pescar um dos
peixes e, de seguida, coloca-lo na
sua rede.

Esta atividade pode ser realizada
com o técnico ou estagiaria ao
mesmo tempo que a crianga. Nesse
caso, pode incluir-se uma vertente
competitiva e, no final, verificar qual
dos participantes pescou mais
peixes.

Possiveis variantes a adicionar

- Modificar os modos de locomogé&o
(passos a gigante para a frente e/ou
para tras, passos a bebé, saltos a
pés juntos para a frente, saltos a
pés juntos para tras, andar pé ante
pé, correr, deslocar-se de lado ...)
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Dispbr os materiais
respeitando a sua
disposigao espacial,
de acordo com a
representacdo
grafica

Identificar e
distinguir nocdes
espaciais basicas
(dentro / fora; cima /
baixo; frente / tras)

Adequar o
movimento (tensdo
muscular e
amplitude do
movimento) a
diferentes
velocidades e
intensidades
ritmicas, mediante a
instrucdo dada

Realizar
movimentos
dirigidos a um alvo
(peixes) com
dismetrias pouco
significativas face a
sua posi¢ao

Deslocar-se no
espaco de
diferentes formas,
com ajustes e
oscilagfes posturais
pouco percetiveis e
significativas

Arcos

Canas de
pesca

Peixes

Pandeireta

Representacao prévia da atividade em
desenho

Demonstragao no apoio a instrucéo verbal
InstrugBes simples e curtas

Permitir a alternancia de papéis entre os
participantes e a inclusdo de sugestdes
dadas pela crianga

Inserir a atividade num contexto simbélico

Apostar na realizacdo de uma versao mais
simples da atividade em primeira instancia
e, posteriormente, ir complexificando a
tarefa

Enfatizar as no¢6es espaciais envolvidas
ao longo da tarefa e durante as instrucdes

Permitir a incluséo de um segundo
elemento na realizacdo da atividade como
estratégia de motivacéo adicional

Permitir que:

- Antes de se solicitar a deslocacéo ao
mesmo ritmo que o reproduzido pelo
instrumento, a crianca realize a tarefa
apenas com a regra de parar e deslocar-se
para dentro do arco aquando o cessar do
som do instrumento, de modo a
familiarizar-se com a tarefa e a promover
instru¢cdes mais curtas

- Associar palavras chave as agfes
desejadas (e.g.: quando o som do
instrumento terminar verbalizar “dentro
/salta”)
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Dificuldades na correta disposicéo espacial
dos arcos, com a sua diposicao inicial em fila

O movimento da cana dirigido ao peixe, no
momento de pescar, foi feito com
persisténcia e adequacdo da amplitude e
velocidade do movimento face a posicao do
alvo. A tendéncia para a manipulagdo da
cana de pesca na regido mais afastada da
sua extremidade condicionou a precisdo do
movimento e aumentou a exigéncia da tarefa.

Nos saltos, observaram-se desequilibrios
menos frequentes e uma maior preparacao
prévia antes da execugdo do mesmo.
Continua a observar-se, em alguns
momentos, uma inclinacdo exagerada no
tronco na dire¢do do chdo e um movimento
pouco fluido e com alguma rigidez.

A crianca conseguiu adeqguar 0 movimento a
intensidade e velocidade ritmica (e.g. rapido
e alto — correr; baixo e lento — andar devagar
e pé ante pé). Nos passos a bebé (pequenos)
e a gigante (grandes) observaram-se
desequilibrios em momentos em que a
passada era demasiado grande ou pequena.

A intensidade do som ajudou a crianga a
regular e a alternar entre movimentos mais
amplos e tensos e movimentos mais
controlados e descontraidos. Contudo, nos
passos a gigante observou-se uma
realizacao tendencial com demasiada forca e
tensdo, batendo de modo exagerado com o
pé no chao.

Necessidade de clarificagdo do conceito
espacial “tras” quando foram solicitados
deslocamentos nessa diregdo, com maiores
dificuldades na organizacdo do movimento e
do corpo no espago.
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- Alterar a velocidade da
locomogao, aliada ao ritmo imposto Facilidade na contagem da quantidade de

pela pandeireta peixes pescados

- Associar a intensidade, volume e

velocidade ritmica a diferentes Atitude de cooperante, envolvida e motivada,
estados de tensdo muscular e incluindo sugestdes.

amplitudes de movimento

Ritual de saida Estratégia de reforgo pelo esfor¢co e

Realizagdo de uma atividade a trabalho realizado ao longo da sesséo

escolha da crianca (ouvir musica no

computador)

Figura H 1 - Imagem llustrativa da Atividade “Vamos Pescar”
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Tabela H 2 - Exemplo 2 de um plano de sesséo dinamizado com o T.

Descricédo da Atividade

Ritual de Entrada
Partilha das novidades da
semana

Representacéo Gréfica da
Atividade

A estagiéria representa a
atividade numa folha A4 branca.
A crianca e o técnico devem, em
seguida, copiar o esboco da
atividade para as suas respetivas
folhas.

Objetivos

Realizar grafismos
simples (circulos,
triangulos, quadrados,
retangulos, linhas
horizontais e
verticais...), com
modelo

Respeitar a
disposicao e relacdes
espaciais dos
elementos graficos na
folha

Ajustar o tamanho
dos elementos
copiados ao espacgo e
tamanho da folha

Material

3 folhas A4
brancas

Canetas
coloridas

Principais Estratégias

Virar a folha com o esboco original
para a crianca

Utilizar canetas com diferentes cores
de modo a facilitar a monitorizagdo do
que ja foi desenhado e do que falta
desenhar

Incluir poucos elementos e de
complexidade reduzida no esbog¢o
grafico a ser copiado pela crianca

Indicar pontos de referéncia na folha,
procurando facilitar a disposicao
espacial dos elementos gréaficos em
relacdo a esse ponto

Pistas visuais (apontar, cobrir
elementos que ja foram desenhados)

Verbalizar no¢des espaciais basicas
(cima / baixo; frente / tras; ao lado;
antes / depois) a medida que o
desenho é realizado
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Observacdes

Maior envolvimento e reciprocidade por parte
da crianca durante a conversa inicial, onde
nao so6 respondeu as questdes apresentadas
como adicionou novas perguntas. Apesar das
questdes surgirem em sequéncia das
intervencBes e iniciativas da estagiaria, o
interesse em saber a opini&o e o parecer do
outro interlocutor em relacéo a temaética da
conversa foram aspetos positivos.
Denotaram-se dificuldades na evocacéo de
acontecimentos e atividades realizadas ao
longo do dia e anteriormente a sessao assim
como alguma confusdo na diferenciagdo de
nocdes temporais bésicas (e.g.: hoje/ontem;
antes/depois).

Adequada organizac¢éao e disposi¢ao espacial
dos elementos na folha de desenho, apesar
da desproporcionalidade no desenho de
alguns dos elementos (excessivamente
grande).

Grande distorcdo na representacdo dos
cones e bastdes, o que poderd ter sido
consequente e agravado pelo facto do olho
direito estar tapado com um penso.
Tendéncia para uma aproximacao excessiva
da cabeca do papel e da mesa.

Presséo exagerada da caneta sobre a folha.



Percurso das Bolas Méagicas
Construcao da atividade no
espago, a partir da representacéo
gréfica realizada anteriormente

Missdo da sessédo: De um barco
(arcos) cairam um conjunto de
bolas magicas. A crianca tera de
ajudar a recuperar as bolas
perdidas. Para isso, ter4d de
atravessar a ponte (fita cola),
passar por cima ou por baixo do
tronco (cones com bastdes),
chegar até aos barcos (arcos),
saltando para o seu interior, e
deixar 1& a bola magica
transportada.

Possiveis variantes a adicionar:

-Modificar os parametros de
locomocéao ao longo da linha (e.g.:
pé ante pé (marcha controlada),
para a frente, para tras, saltos a
pés juntos para a frente ou para
trds, de lado...)

- Adicionar desafios ao longo da
travessia (langar bolas rente ao
ch&o que obriguem a crianca a
parar o seu movimento de modo
a nao bater nas bolas; colocar
obstaculos ao longo da fita (e.g.:
blocos e ir variando a sua
distancia e alinhamento)
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Dispér os materiais Fita
respeitando a sua colorida
disposigao espacial,
de acordo com a Cones
representacao grafica = Bastao
Identificar e distinguir = Arcos
nocdes espaciais Blocos
b_asmas (_dentro Ifora; | soloridos
cima / baixo; frente /
tras; entre) Bolas
coloridas

Realizar a rece¢éo ao
solo em tarefas de
saltos, sem perdas de
equilibrio ou peso
preferencialmente
apoiado na zona
plantar posterior

Deslocar-se no
espaco de diferentes
formas, com ajustes e
oscilagfes posturais
pouco percetiveis e
significativas

Realizar a travessia
de plataformas de
equilibrio ou zonas
delimitadas (e.g.:
linhas) sem perda de
contacto e desvios
pouco percetiveis em
relagdo a superficie
de deslocamento

cola

Realizagdo de questdes e/ou
indicacéo de pistas verbais de modo
a apoiar a execucao e monitorizagdo
da tarefa

Representacao prévia da atividade em
desenho

Demonstracdo no apoio & instrugéo
verbal

InstrugcBes simples e curtas

Permitir a alternancia de papéis entre
0s participantes e a inclusdo de
sugestdes dadas pela crianca

Inserir a atividade num contexto
simbdélico

Apostar na realizacdo de uma verséo
mais simples da atividade em
primeira instancia e, posteriormente,
ir complexificando a tarefa, i.e.,
comegar apenas pela travessia ao
longo da fita sem qualquer obstaculo
e ir adicionando variantes
gradualmente de modo a reduzir a
complexidade da instrucido

Enfatizar as nogBes espaciais

envolvidas ao longo da tarefa e
durante as instru¢fes
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A criangca mostrou-se bastante envolvida e
motivada, solicitando também a inclusédo e
participacéo do técnico.

Travessia da ponte:

No deslocamento para a frente pé ante pé,
observou-se a tendéncia da crianga se apoiar
no armario e de realizar a progressdo de
forma rapida numa primeira tentativa, a fim de
compensar eventuais desequilibrios.
Verificou-se um apoio mais adequado dos
pés sobre a linha, com menos desvios em
relacdo a mesma e um maior contato entre a
ponta de um dos pés e o calcanhar do outro.
Para o deslocamento sobre as pedras
(blocos), em linha e afastadas entre si, 0 seu
desempenho foi satisfatério e superior ao
observado quando a solicitagdo implicou o
apoiar de um dos pés entre os blocos. Neste
ultimo caso, ndo sO se registaram desvios
consideraveis em relagdo a linha como um
fraco controlo postural e desequilibrios
consideraveis. A mobilizagdo e apoio do pé
em funcédo do espaco disponivel entre ambos
os blocos foi sentida como uma dificuldade
assim como a necessidade de realizar um
cruzamento dos membros inferiores para a
realizacdo da progressdo. Por esse motivo,
retiraram-se alguns dos blocos e aumentou-
se 0 espago entre eles. Neste caso,
observou-se um maior apoio do pé sobre a
linha e uma reducdo dos desequilibrios,
relacionada ndo s6 com o aumento da base
de sustentagdo como com a diminuicdo da
necessidade de cruzamento dos membros
inferiores para a tarefa de deslocamento.
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Realizar o
agachamento e
impulsdo na fase de
preparagdo do salto

Utilizar o MS na
preparacéo e
execucdo do salto,
movendo-0s para
tras, além das costas

Ritual de saida

Realizagdo de uma atividade a
escolha da crianca (ouvir misica
no computador)

Estratégia de refor¢o pelo esforgo e
trabalho realizado ao longo da sesséo
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Travessia do tronco: a crianga demonstrou
um adequado reconhecimento das nocgdes
espaciais cima/baixo. Se nas primeiras
tentativas de passar por baixo do tronco se
observou alguma dificuldade no controlo e
mobiliza¢éo corporal em fungdo do espacgo
disponivel entre o bastdo e o chdo, com a
repeticdo essa competéncia foi-se tornando
mais eficaz, reduzindo o contacto do corpo
com o bastao e o aumento da regiao corporal
em contacto com o chéo.

Saltar paradentro e forado arco: observou-
se uma crescente preparacdo do ato de
saltar, apesar de a este ainda se associar
rigidez e sinais de hipertonia. Contrariamente
a sessdo anterior, observaram-se ligeiros
desequilibrios no sentido posterior apés o
apoio ao solo. De destacar como positivo a
capacidade da crianca, partindo do salto,
conseguir dissociar o movimento dos
membros inferiores, apoiando um pé em cada
arco.
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Anexo | - Dinamizacao da “Semana Mundial do
Brincar”

Inserido nas comemoracdes da Semana Mundial do Brincar, a estagiaria prop6s a equipa
PIN a dinamizacao de uma acéo de sensibilizacdo sobre a importancia do brincar e do seu
impacto no desenvolvimento infantil. Esta acdo, de extensdo e proximidade da clinica a
comunidade envolvente, decorreu entre 28 de maio, Dia Mundial do Brincar, e dia 1 de
junho de 2018, consistindo na criacao de varios “sabia que...” relativos aos beneficios do
brincar em varias areas do desenvolvimento e a indicadores dos reduzidos e insuficientes

periodos diarios dedicados a atividade ludica. Foi ainda criado o calendario “Semana

Mundial do Brincar”, apresentado posteriormente.

Esta acdo teve como publico alvo técnicos, funcionarios, utentes e utilizadores
diretos dos servicos do PIN que se deslocam ao espaco fisico da clinica assim como todos
0s seguidores que, pelo Facebook ou Instagram, seguem as publicacdes partilhadas pela

clinica.
Imagens dos “Sabia que...”

Os “Sabia que...” elaborados foram criados a partir da analise cuidada de 13 artigos,
selecionados e enquadrados na tematica da acdo de sensibilizagdo. Os artigos

selecionados encontram-se discriminados em seguida:

Barker, J. E., Semenov, A. D., Michaelson, L., Provan, L. S., Snyder, H. R. e Munakata, Y.
(2014). Less-structured time in children’s daily lives predicts self-directed executive
functioning. Frontiers in Psychology, 17(5), 593-624. doi:
10.3389/fpsyg.2014.00593.

Casey, B. M., Andrews, N., Schindler, H., Kersh, J. E., Samper, A. e Copley, J. (2008). The
Development of Spatial Skills Through Interventions Involving Block Building
Activities. Cognition and Instruction, 26(3), 269-309. doi:
10.1080/07370000802177177.

Cordovil, R., Lopes, F., Arez, A. C., Tojo, A. S., Moreno, D., Shrubsall, S., Henriques, F. e
Neto, C. (2012). Independéncia de mobilidade das criancas portuguesas. In R.
Mendes, J. Barreiros, O. Vasconcelos (Eds.), Estudos em desenvolvimento motor

da crianca V (pp. 191-199). Coimbra: Escola Superior de Educacéo.
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Hoffmann, J. e Russ, S. (2016). Fostering Pretend Play Skills and Creativity in Elementary
School Girls: A Group Play. Intervention. Psychology of Aesthetics, Creativity, and
the Arts, 10(1), 114-125. doi:10.1037/aca0000039.

Jirout, J. J. e Newcombe, N. S. (2015). Building Blocks for Developing Spatial Skills:
Evidence From a Large, Representative U.S. Sample. Psychological Science, 26(3),
302-310. doi: 10.1177/0956797614563338.

Levine, S., Ratliff, K., Huttenlocher, J. e Cannon, J. (2012). Early Puzzle Play: A predictor
of preschoolers’ spatial transformation skill. Developmental Psychology, 48(2), 530—
542. doi:10.1037/a0025913.

Mottweiler, C. e Taylor, M. (2014). Elaborated Role Play and Creativity in Preschool Age
Children. Psychology of Aesthetics, Creativity, and the Arts, 8(3), 277-286. doi:
10.1037/a0036083.

Nath, S. e Sziics, D. (2014). Construction play and cognitive skills associated with the
development of mathematical abilities in 7-year-old children. Learning and
Instruction, 32, 73-80. Doi: 10.1016/j.learninstruc.2014.01.006

Shaw, B., Bicket, M., Elliott, B., Fagan-Watson, B., Mocca, E. e Hillman, M. (2015).
Children’s Independent Mobility: an international comparison and recommendations

for action. London: Police Institute Studies.

Siegler, R. S. e Ramani, G. B. (2008). Playing linear numerical board games promotes low-
income children’s numerical development. Developmental Science, 11(5), 655-661.
doi: 10.1111/j.1467-7687.2008.00714.x.

Siegler, R. S. e Ramani, G. B. (2009). Playing linear numberboard games but not circular
ones e improves low-income preschoolers’ numerical understanding. Journal of
Educational Psychology, 101(3), 545-560. doi: 10.1037/a0014239

Singer, D., Singer, J., D’Agostino, H. e DeLong, R. (2009). Children’s Pastimes and Play in
Sixteen Nations Is Free-Play Declining. American Journal of Play, 1(3), 283-312.

Tandon, P., Saelens, B. e Christakis, D. (2015). Active Play Opportunities at Child Care.
not an active play opportunity. Pediatrics, 135(6), e1425-e1431. doi:
10.1542/peds.2014-2750.
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Os “sabia que...”, a seguir apresentados, sdo o resultado desse processo de
selecdo e andlise, tendo sido partilhados na sala de espera da clinica e respetivas redes

sociais (Facebook e Instagram).

Fora do horario escolar, 72% das criangas parecem ocupar
geralmente o seu tempo a ver televisdao/filmes e apenas
58% parece ocupa-lo com atividades ao ar livre?

Figura | 1 - "Sabia que..." nimero 1
Fonte: Singer, D., Singer, J., D’Agostino, H. e DeLong, R. (2009). Children’s Pastimes and Play in Sixteen

Nations Is Free-Play Declining. American Journal of Play, 1(3), 283-312.

PIN
Sabia que...

Num total de 16 paises analisados,
Portugal é o 142 com niveis de licengas
de mobilidade* mais baixos?

*(“autorizagdo para que a crianga, de
forma auténoma:
atravesse ruas, va a locais que ndo a
escola, va da escola para casa, saia
depois do escurecer, ande de
autocarro e ande de bicicleta na
estrada”)

Figura | 2 - "Sabia que..." nimero 2

Fonte: Shaw, B., Bicket, M., Elliott, B., Fagan-Watson, B., Mocca, E. e Hillman, M. (2015). Children’s
Independent Mobility: an international comparison and recommendations for action. London: Police Institute
Studies
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(PIN) Sabia que...

" v Atividades realizadas em
espagos exteriores potenciam
um menor envolvimento em
comportamentos sedentarios
2 e uma participacao superior

em atmdade fisica medla-

Figura | 3 - "Sabia que..." nimero 3

Fonte: Tandon, P., Saelens, B. e Christakis, D. (2015). Active Play Opportunities at Child Care. not an active
play opportunity. Pediatrics, 135(6), e1425-e1431. doi: 10.1542/peds.2014-2750.

0

s - .“Q ”
N Sabia que...

sdia, as criangas em Jardms de -
mfanua passam apenas;g\g:aﬁe 33?-.,1 e

minutos do seu dia em atividades e

Figura | 4 - "Sabia que..." nimero 4

Fonte: Tandon, P., Saelens, B. e Christakis, D. (2015). Active Play Opportunities at Child Care. not an active
play opportunity. Pediatrics, 135(6), e1425-e1431. doi: 10.1542/peds.2014-2750.
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Sabia q

Jogos como puzzles, manlpulagao de
b e/ou legos, tarefas de encaixe,
colocacao de pinos em placas ou a

jogos de tabuleiro favorecem o
envolvimento de habilidad

Figura | 5 — “Sabia que...” nUmero 5

Fonte: Casey, B. M., Andrews, N., Schindler, H., Kersh, J. E., Samper, A. e Copley, J. (2008). The Development
of Spatial Skills Through Interventions Involving Block Building Activities. Cognition and Instruction, 26(3), 269-
309. doi: 10.1080/07370000802177177.

Jirout, J. J. e Newcombe, N. S. (2015). Building Blocks for Developing Spatial Skills: Evidence From a Large,
Representative U.S. Sample. Psychological Science, 26(3), 302—-310. doi: 10.1177/0956797614563338

Levine, S., Ratliff, K., Huttenlocher, J. e Cannon, J. (2012). Early Puzzle Play: A predictor of preschoolers’
spatial transformation skill. Developmental Psychology, 48(2), 530-542. do0i:10.1037/a0025913

Crlan;as que tem amigos imaginarios

'\\ ou costumam representar identidades
gmagmarlas apresentam mais

cefas gue implicam

Figura | 6 - "Sabia que..." nimero 6

Fonte: Mottweiler, C. e Taylor, M. (2014). Elaborated Role Play and Creativity in Preschool Age Children.
Psychology of Aesthetics, Creativity, and the Arts, 8(3), 277-286. doi: 10.1037/a0036083
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abuleiro favorecem m
como a representacdo mental da linha numéric:
comparagao de magnitudes ou o recon

Figura | 7 - "Sabia que..." nimero 7

Fonte: Siegler, R. S. e Ramani, G. B. (2008). Playing linear numerical board games promotes low-income
children’s numerical development. Developmental Science, 11(5), 655-661. doi: 10.1111/j.1467-
7687.2008.00714.x.

Siegler, R. S. e Ramani, G. B. (2009). Playing linear numberboard games but not circular ones e improves low-
income preschoolers’ numerical understanding. Journal of Educational Psychology, 101(3), 545-560. doi:
10.1037/a0014239

Calendario “Semana Mundial do Brincar”

Este calendério foi construido a partir da proposta de comemora¢éo da Semana Mundial
do Brincar, apresentada pelo Instituto de Apoio a Crianca. A proposta desta instituicao,
dirigida as escolas, atribuiu a cada dia da semana um tema e um conjunto de atividades a
serem dinamizadas em ambiente escolar, sintetizadas na tabela abaixo. Mais informacgfes
acerca desta iniciativa podem ser consultadas no link

https://issuu.com/martarosab/docs/desafios escolas dmb 2018

Tabela | 1 - Sistematizag&o da proposta do Instituto de Apoio a Crian¢a para a celebragcdo da Semana Mundial
do Brincar 2018

2° feira Brincar Livre de Fronteiras

28/5/2018 Descobrir como se brinca nos diferentes paises e culturas

30 feira Brincar Livre de Idade

29/5/2018 Demonstrar que o brincar é intemporal e pode ser partilhado entre membros de
diferentes geracgbes

4° feira Brincar Livre de Género

30/5/2018 Desmistificar a ideia de que existem brinquedos exclusivos para rapazes ou raparigas

5° feira Brincar Livre de Tempo e Espacgo

31/5/2018 Promover tempo e espacos para a brincadeira livre

6° feira Brincar Livre de Materiais
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1/6/2018 Promover o brincar livre sem quaisquer brinquedos

Ainda que este tenha sido o modelo tomado como referéncia, foram realizadas
algumas adaptacdes tanto nas tematicas diarias como no tipo de atividades propostas,
ajustadas ao principal objetivo do calendario: sugerir atividades que pais e filhos pudessem
realizar juntos durante os dias da semana do brincar. Esses calendarios, apresentados em
seguida, encontravam-se impressos e disponiveis no PIN em forma de livrinho para que

pudessem ser levados pelos utentes para o exterior da clinica.

Figura | 8 - Imagens relativas a acdo de sensibilizacao realizada no espaco do PIN - Disponibilizagéo dos
Calendéarios "Semana Mundial do Brincar" na sala de espera da instituicao
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+

Semana Mundial do Brincar |

De 28 de maio a 1 de junho festeja-se a Semana Mundial do Brincar, a semana ideal para (re)descobrir o prazer
de brincar. Partindo da proposta do Instituto de Apoio a Crianga, o PIN deixa algumas sugestdes para celebrar
esta semana com 0s mais novos!

Figura | 9 - Capa do Calendario "Semana Mundial do Brincar"

Hoje ndo existem limites para a IMAGINACAO durante o brincar!

Permita que a crianga escolha uma histéria e ajude-a a transforma-la
na histdéria mais divertida de sempre. Aqui ficam as nossas sugestées:

. Comece por contar a historia a crianca, mostrando-lhe as imagens do livro
escolhido. Depois, deixe-a terminar de contar a histdria da maneira que desejar

Abram 0s vOss0s armarios, retirem roupa, sapatas, acessorios e, a partir do
titulo do livro escolhid o, inventem e representem uma nova histéria fruto da
vossa imaginacdo onde vocés passem a ser 0s personagens principais;

3. Conte o inicio da histdria a crianga, dé-lhe uma folha em branco e incentive-a

desenhar o final de histéria do modo que ela imaginou. Assuma o papel de
detetive e tente adivinhar o final por ela desenhado.

. Escolham brinquedos a o vosso gosto e inventem uma histéria em conjunto.

Figura | 10 - Proposta tematica e de atividades para a 2° feira do Calendario "Semana Mundial do Brincar"
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Hoje o BRINCAR NAO TEM IDADE!

Junte-se asuacrianga e partilhe com ela alguma das suas
brincadeiras de infancia e depois troquem de fun¢bes. Aquificam as
nossas sugestoes:

Porque ndo recordarem algum dos intemporais JOGOS TRADICIONAIS?

Cartas Jogo do Berlinde

Jogo do Peao

Jogo do Galo
S !0 : > Jogo do Caracol
TercaFeira -29'de o mw L
- - - Atira as latas
BRINCAR LIVRE DEIDADE

Figura | 11 — Proposta tematica e de atividades para a 3° feira do Calendario “Semana Mundial do Brincar”

Hoje o CORPO sera o principal parceiro das suas brincadeiras!

Junte-se a sua crianca e pensem numa brincadeira que use
exclusivamente o corpo. Aqui ficam algumas sugestoes:

Sente-se atrds da crianga, desenhe algo com o seu dedo nas suas
costas (e.g. formas, objetos, animais, letras) e deixe-a adivinhar o

que foi desenhado. As funcdes devem ser depois alternadas.

Imitar animais pode ser divertido e uma otima atividade para
desenvolver as habilidades motoras. Represente diferentes animais.
A crianga deve adivinhar o animal representado e imitar o seu modo
de locomogao (e.g. coelho - saltar; cobra- rastejar; pinguim — pés
unidos; caranguejo — andar em 4 apoios para tras).

Quarta feira - 30 de Maio
BRINCAR LIVREDE MATERIAIS 3. Rei manda ou o célebre macaquinho do chinés

Figura | 12 — Proposta tematica e de atividades para a 4° feira do Calendario “Semana Mundial do Brincar”
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Quiinta feira = 31 de-Maio

BRINCAR LIVRE DETEMPO E
ESPACO

Hoje é dia de permitir que as criangas sejam apenas isso, CRIANCAS.
Dé-lhe a oportunidade de escolher como quer passar este dia e
divirtam-se em conjunto.

“A crianga precisa de ter espago para criar tempo. Tempo
para Brincar, tempo que seja TODO TEMPO INTEIRO. Para
Sentir, Aprender, Pensar... nas coisas sérias da vida... no
Brincar.”

Jodo dos Santos (2007) p.312

Figura | 14 — Proposta tematica e de atividades para a 6° feira do Calendario “Semana Mundial do Brincar”

Por ultimo, é de acrescentar que foi criada uma versao resumida destas sugestdes

para que fosse igualmente publicada nas redes sociais da clinica.
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Anexo J - Power Point de Apresentacao do
Programa “Simon Says Pay Attention!” (Yeager e
Yeager, 2008)

Simon Says Pay Attention!
=\ Help for Children with ADHD‘ B

Apresentacdo e Reflex&o

CONCETUALIZACAO TEORICA —

PHDA Tipo combinado
o
amental
Pega Basilar
Meméria de Discurso i o
trabalho internalizado BEGUacto

CONTROLO COMPORTAMENTAL

Nogéo de tempo

iNDICE

1.
Enquadramento
da Apresentagdo

3!
Apresentagédo do
Programa

| -

CONCETUALIZAGAO TEORICA

Organizagdo

Inibigéio Comportamental  Mudanga de foco atencional

Iniciagdo Discurso internalizado

Nogdo de Tempo Controlo emocional

Previsdo

Meméria de trabalho Orientagdo para o objetivo

Auto monitorizagdo Planeamento

Atengdo

/ Meméria

{ Esforgo
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CONCETUALIZACAO TEORICA

Locus de PHDA Locus de
controlo controlo
externo inferno

Relevéncia
(
do suporte / \

externo { ¥

Apresentagdo no
“momento de
desempenho”

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Memoéria

4 Inibigdo Mudanca Orientagdo
~ de Comporta de F < para o
Seccoes Trabalho mental € Foco objetivo
£l
raem >

messsssssmmm Rifmo =——

>

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Atividade
Lidica

Ferramentas
[ Estratégias

Férmula PLAY

Yo (Yahoo)

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Histéria +
Fichas de
trabalho

Terapeuta e
crianga

3
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0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENGAO

o,
Familia

B

'@X W""
amwe Co-terapeutas
Terapeuta

Apoiar na aplicagdo de
Educagdio e

estratégias e ferramentas no
motivagdo da crianga, momento de desempenho
(quando e onde)

Motivar e valorizar

sugerir estratégias e

disponibilizar Participagdo ativa no

ferramentas Aplicagéo didria processo terapéutico

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

P Memoéria de Trabalho
e (Jogar)
Inibigdic Comportamental
Alternancia de foco
Orientagdio para o objetivo

Yo (Yahoo)

Férmula PLAY

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Quem? Onde?
Introdugdo de o
uma fungdo erapeuta e .
executiva de criun;u Gabinete

modo ludico

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Como? Quem?

Onde?
Atividades para
praticar
comportamento
ligado a fungéo
executiva

Terapeuta
como guia

Supervisao
dos pais em
casa

Ferramentas para
maximizar

desempenho
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0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO
(OMO USAR O PROGRAMA?

Como? Quem? Onde?

Palavras de
Encorajamento

Monitorizagao Terapeuta e

de habilidades

Avtocolantes
YAHOO

pais

Y. (Yahoo)

0 PROGRAMA ““SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

| Apresentacdo e andlise
| da Checklist de
|
|

Competéncias

* Recordar a agdio a realizar
I - Esperar pela fua pista
* Quando tiveres
desejado
I + Se tiveres dificuldade, ajusta a pista J

a tua pista, inicia o comportamento

Se...

Responde
corretamente
a todas ou a
maioria das

Jemeckust oe J,A I

COMPETENCIAS | I
IPARA [

I

|

e o comporiaman

: I

Complexificacéo

Tem
dificuldades

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

ICHECKI.IST DE "L{'_J
COMPETENCIAS
IPAI?A

Revisdo

pistas

Adapta a pista

Y+

Revisdo
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ettt
B
:$mm§i ,
, !
ms.n.m.m.l
|

Revisdo
Po (Jogar)

MEMﬁI{IA DE TRABALHO
APRESENTACAO DE UM EXEMPLO PRATICO

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENGAO

L4
Leitura de uma
historia em voz alta

As 4 palavras magicas sdo as pistas
para a crianga iniciar a agdo
desejada no momento certo

/

Simado diz “Toma Atengdo”

)T

Po (Jogar)

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

|eneckust oe ?

:oms-rsm:m

| | ’
| -

L |
Comple)(lflcuguo

Extensdo do texto

* Adigdo de novas
diades Ggoo palavra

Yuhoo
Pt (Jogar)
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Apresentagéo da Histéria
Questdes para Discusséio
Aplicagéio da fungéio
executiva & vida real

Cartées com as pistas escritas

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO
Ligar — Historia “O DJ da manhg”

Quando o pai do Jen teve de
fazer um discurso, ele e o filho
escreveram pequenas pistas em
cartdes para o ajudar a lembrar-
se do que tinha de dizer.

Quando o Jen tem dificuldade
em preparar-se de manh3 para
ir para a escola, o pai mostra-lhe
como usar essas pistas para o
ajudar a lembrar-se do que fazer
no momento certo.

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO
Ligar — Histéria “O DJ da manha”

Como achas que o Jen se sente relativamente

Apresentacéio da Histdria
Questdes para Discusséo
Aplicacdio da fungéio
executiva ¢ vida real

ao momento de se levantar e preparar para ir
para a escola?

Quantas coisas é que o Jen precisa de fazer
para ficar pronto para ir para a escola?
Quantas coisas é que tu precisas de fazer?

Das competéncias que usaste no jogo anterior,
quais achas que o Jen precisa para se
despachar de manhd utilizando a pista “DJ da
manha™?

Apresentagdo da
Histéria
Questdes para

<Oy 1) 20, X N
[ 0] 4 T Discuss@io
| e 3 Aplicagéio da
Em CASA, quals s3o algumas das pistas s quals tu

fungtio executiva a
1) 2),

Que ago é que precisas de realizar?
1), 2)

responder?

Qual é a sua pista? Qualéo 0 que acontece .
Pessoa comportamento  se ndo realizarem PISta
s 7 Escolhie uma das correto a ser a agdo correta?
=/ opgtes da coluna feito? oo .
“Pista” 0 que acontece S Apresentagéio da
se realizarem a .0 e .
| agio conrela? Histéria
Pessoa em casa
esperando pels & Questdes para
visita de um Alarme a tocar : F
| amigo Discuss&io
Pessoa 3 nadar R
e m;::i:umi Buzina (Pi, Pi} Apllcugqo qa
:;':"::‘. (o} fUI‘ISGO executiva a
. . Apite dos nadado -
o e slvadores vida real
Crlanga no
recrelo da D
escola Sinal Vermelho
Pessoa a dormir E
1a sua cama
Truz, Truz!
Crianga na F
passadeira
Campainha (Trilit

trilim)

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVEN;KO
Tarefas

Lembretes

Fazer a mochila antes de ir paraa
cama

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Tarefas
I! a

Lembretes

Sinais
Secretos
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| Com os teus AMIGOS, quais sio algumas das pistas is quais tu deverlas
| Que agio é que precisas de realizar?

I
I
" I .
FY ] I vida real
I
I
I

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVEN;EO
Tarefas

Lembretes

Sinais
Secretos ‘

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Tarefas
?l’Prepamr - Vou dizer-te o que deves fazer
\5) Pronto - Terds de repetir aquilo que te disse
Lembretes { para fazeres

Preparar, 8 Vai — Esta & a pista para avangares e
iniciares a tarefa
pronto,

vail

Sinais
Secretos ‘




Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

0 PROGRAMA ““SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO
Palavras de Encorajamento

Antes de iniciar...

[ Acho que essa serd uma otima pista para ajudar a tua(minha) meméria de trabalhe. Yamos A
comegar a usd-la a partir de hoje!

Nés encontradmos um étimo plano para nos ajudar a recordar das coisas, vamos experimentd-lo e

ver como funcienal

Solucdo de problemas...

Sei que queres fazer a coisa correta no momento e no local certo. Se hoje ndo correr tdo bem,
amanhd podemos tentar de novol
Podemos tentar melhorar a pista de modo a que ela seja suficientemente boa para captar a tua

atengdo
Yo (Yahoo)

N

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Esta semana os objetivos

o Monitorizador de

Esta semana eu consegui...

C LDR——- . - T

s ¥'Usar pistas para te ..
|cnsc><u:-rh! - ajudar a relembrar de Compe‘renmcs
compeTI NCIAS% o relembrar o
|m,. 7 | fazer as coisas certas

{V no momento certo

v Ajustar as pistas se
| vRealizar a agéo
correta por no

momento certo

lidades foram usadas

YQ (Yahoo)

UMA VIAGEM BREVE
PELAS FUNCOES
EXECUTIVAS

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENGAO

apa “Mantém-te na tarefa”

A pista para “Voltares a tarefa” é

- 231-

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO
Palavras de Encorajamento

{ Tu usaste as tuas pistas e terminaste tudo o que era suposto. Estas de parabéns, agora podemos\
ir fazer o nosso jogol
Obrigada por todo o teu esforgo em utilizar as pistas que temos pensado e por realizares as
tuas coisas no momento certo. Gragas ao teu empenho temos conseguido fazer 6timas mudangas
ca em casa!

N

N
Descrigéio do
comportamento

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAQ

e

Monitorizador de Competéncias
Esta é a minha pista!

{rome)

Esiasemana as habilidades sio: Eu usei esta habilidade naio:
Usar Seo . Ter Quw__Quin  Sex S Dom.

Seg_.Ter Quar__ Qlin  Sex  Sih  Dom__

Realizar a agdo necessiiianomomena certo

Comentarics: (use 3 parte detris s necsszino)

posis

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Auto
monitorizagdo

Inibigéo Discurso

Internalizado

Comportamental

* Discurso Internalizado
* “Dentro e fora da tarefa”

* Botdo ON-OFF (Pista Tatil)

* Luz Verde-Luz Vermelha (Pista
Visual)

* Mapa “Mantém-te na tarefa”

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

Alternéincia de Discurso

Internalizado

Inibigéio e
Iniciagdo

Controlo

foco Emocional

Respitagio

PISTA _:

4 b
4

* Atengéo, por favor!

* Escala de monitorizagéio
* Péra primeiro, pensa depois!
* Triade RCC




Relatério de Estagio | Centro de Desenvolvimento PIN — Progresso Infantil

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENGAO

|ATENCAO,{ I
IPOR FAVOR! |

ATENCAO, POR FAVORY

Tabela de Pontuagéio

Data de inicio: Data cle Término:
1 2 3 4 5
& 7 8 9 10

X = Resposta correla & pista 0 - Resposta incorreta & pista

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

e Meméria de Nogéo Avtomonito
para o Planeamento 1omol
obiefivo Trabalho Temporal rizagéio

* Realizagt@o de um plano para a
tarefa prevista (visual)
* Diviséo da tarefa em sub-tarefas

* Plano de jogo (pista visual)
* Palavras encorajadoras
* Relégio Tic Tac

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENQiO

Esta quase a

terminar!

PALAVRAS DE ENCORAJAMENTO
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0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENCAO

0 PROGRAMA “SIMON SAYS” NO APOIO A INTERVENGAO

Cérebro

Respiragéio

I . |

Tarefa Tempo definido pelo Tempo Tempo real
treinador definido ocupado
pela crianga
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ORGANIZACAO
DO PROGRAMA

nga como elemento
ative na tera

Ordem de progresséo pré definida
Ritmo de progressdo variavel e ajustavel [
Possibilidade de inclusGo da familia nas sessdes =
Intervengé@o Individual
Indicagées claras sobre o modo de instrugéo
Como apresentar a problematica e o programa
& crianga e aos pais
Diversidade de estratégias e ferramentas
Estrutura do programa

Intervengdo em Grupo

ORGANIZACAQ DA
INTERYENCAO

ativo na terapia

\

Tarefas ecolégicas

Dovis, Oord, Wiers e Prins, 2015

au e Conway, 2013; 2014
Intervengdes devem abranger o maximo de fungbes executivas

Cortese et al, 2015; Dovis et al, 2015; Diamond e Ling, 2016; Rapport, Orban, Kofler & “

Friedman, 2013

Embora existam

resultades associados a
praticas que envolvem
atividades aplicadas ao
contexto real do que
programas de intervengéio
realizades em computador
e direcionados a
competéncias muito
especificas
(Diamond e Ling, 2016)

Repetigéio / Prética e
aumento progressivo da

complexidade das tarefas

e dos desafios impostos
(Diamond, 201
2016)

Diamond e Ling,

resultados, o recurso a
programas de
computador centralizados
na promogdo da meméria
de trabalhe e raciocinio
t&ém tido pouco transfer
para o dia a dia de gquem

deles usufrui
(Diamond, 2012)

Complexidade
Diversidade / Variedade
Polivaléncia
Novidade

(Moreau e Conway, 2013; 2014)

Parecem existir melhores ‘

* Ludicidade
* Visdo ecolégica e de
replicagde de ferramentas
e estratégias em contexto

real

* Complexificagéio de
algumas das atividades
* Inclusdo de fungdes

/
. executivas variadas ~ '

~”
|

"+ Prética | Repetigéio i
* Complexificagéio
crescente da tarefa
Alear componente
metord e cognitiva
(corpo e movimento)
* Mofivagdo
* Diversidade e
Polivaléncia
Novidade
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Técnico Familia

* Co-terapeutas

* Apoiar na aplicagdo de estratégias e
ferramentas no momento de desempenho
(quando e onde)

Motivar, reforgar e elogiar

Incentivar e apoiar & prdtica em contexto

~

T

Tarefa

R Evetioaess

ORGANIZACAO DA_ . /

INTERVENCAO
A

Crianga como elemento
ativo na ter

=

Tarefas ecolégicas
Dovis, Oord, Wiers e Prins, 2

horeau e Conway, 2013; 2014

Intervengdes devem abranger o méximo de fungdes executivas

Cortese et al, 2015; Dovis et al, 2015; Dia ban, Kofler e
Tarefa

nond e Ling,

&; Rapport, O
Frie

, 2013

quotidiano

limitados

Intervencéo ecolégica tem uma
melhor relagéio custo-beneficio ao
encontrar-se melhorias nas fungées
executivas mas também em dreas
como o bem estar

Custos mais
elevados

Fora do contexto
natural

Importéncia de atividades com uma Intervengao
vertente ecolégica e proximas da computorizada
aplicagéio em contexto real e do Ganhos mais e * Ludicidade

* Visdo ecolégica e de
replicagdo de
ferramentas e

estratégias em contexto
real

-

{Mor.

& Conway, 2013; 2014)

/

ificagdio de

algumas das afividades
Incluséio de fungées
executivas vuriudusr_,

<
/

/" Prética | Repetigdo
* Complexificagéo
crescente da tarefa
* Alear componente
meotora e cognitiva
(corpo e movimento)
+ Motivagéio
* Diversidade e
Polivaléncia
* Novidade e
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Populagtio Alvo e
Objetivo de Trabalho
Triade Escola — Familia - Comglemenio a intervengdo e
facilmente adaptado pelo

PIN
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Anexo K - Breve Reflexao Individual acerca do
Programa “Simon Says Pay Attention!” (Yeager e
Yeager, 2008)

O trabalho anteriormente apresentado surge na sequéncia de um desafio lancado
pela orientadora académica, relacionado com a dihamizacdo de uma sessao de
apresentagao do programa “Simon says pay attention”, aos membros do Nucleo de PHDA.
Este desafio surge e integra-se no ambito das atividades de inovacdo ao edificar-se como
um momento de partilha de novas ideias, atividades, linhas orientadoras e diferentes
estratégias a incluir e complementar a intervencao ja realizada pelos membros da equipa,

junto de criangas com PHDA.

Apds uma analise geral do programa, € de destacar a forma como o manual se
encontra organizado, assente numa estrutura simples e sequencialmente légica, iniciando
com um aporte e enquadramento geral da tematica das Funcdes Executivas, seguido da
apresentacdo dos modelos tomados como pilares para a elaboracdo do programa. Aos
modelos selecionados reconhece-se pertinéncia pela sua utilidade na compreensédo e
explicacdo da PHDA, ao reconhecer-se que as teorias e dificuldades nas fungbes
executivas sdo uma das teorias atuais que reinem maior consenso para a andlise e

entendimento desta perturbacéo (Rodrigues e Antunes, 2014).

E de destacar também, por um lado, a linguagem simples, clara e sistematizada
gue simplifica a leitura e, por outro, a apresentacdo de linhas orientadoras que néo sé
enquadram a pertinéncia deste programa no seio de outras respostas de intervengéo
complementares e eficazes na PHDA como disponibiliza um conjunto de orientagcfes sobre
0 modo como o programa e esta perturbacao pode ser clarificada junto da crianca que dele
usufrui e das suas figuras parentais / cuidadores. De acrescentar o facto do programa aliar
a sua apresentacdo uma mascote, que ndo sé acrescenta ludicidade e dinamismo ao
mesmo mas também que da vida e voz aos desafios sentidos pelas criangas com PHDA

no seu dia a dia.

Este é um programa que, positivamente, enaltece e favorece um envolvimento e
participacdo ativa tanto da crianca como da familia, conferindo-lhe empowerment,
ferramentas e estratégias a aplicar no dia a dia que ajudem a enfrentar os desafios do
guotidiano, emergentes da relacdo entre a PHDA e os défices identificados nas funcdes

executivas. Contrariamente, ao longo do programa nao é feita referéncia ao envolvimento
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dos agentes e entidades escolares como possiveis coterapeutas e “treinadores da crianc¢a”

(termo referenciado no programa) nas respostas as suas dificuldades diarias.

Este ponto menos positivo € reforcado pela importancia reconhecida da triade
clinica-familia-escola para uma intervencdo de maior sucesso; pela identificacdo destes
dois Ultimos elementos como importantes coterapeutas e fomentadores do transfer das
competéncias trabalhadas para os contextos naturais da crianca e pelo facto da escola ser
igualmente um dos contextos onde as crian¢cas passam muito do seu tempo e onde 0s
défices das funcbes executivas exercem um impacto consideravel no desempenho,
comportamento e aprendizagens. Por esse motivo, considera-se importante a inclusao da
escola na equacdo terapéutica apresentada pelo programa, reforcada pelos motivos
anteriores e pela facilidade das estratégias apresentadas poderem ser facilmente
replicadas e adaptadas para a sua implementacdo em contexto escolar, com apoio e
mediacgao do técnico responséavel pela intervencao.

Esta abordagem tripartida e a valorizacdo do envolvimento do sujeito e familia no
processo terapéutico, enaltecida no programa, € igualmente uma linha que assenta no
modelo de atuacdo do PIN, ao reconhecer a familia e a escola como pecas fundamentais
do puzzle, ao serem chamados a participar e a disponibilizar informacéo valida e pertinente,
tanto no processo de avaliacdo como de intervengdo. A importancia desta triade assume
uma importancia ainda maior quando as intervengdes acontecem em contexto clinico e fora
do ambiente natural da crianga de modo a promover a utilizacdo dessas competéncias nos

diferentes momentos do seu quotidiano.

O pilar orientador em que o programa se estrutura, assente na sigla de base PLAY,
e as formas de intervencdo nela privilegiadas, nas quais se incluem o jogo e atividade
ludica; histérias e/ou atividades de role play; estratégias e sugestdes de pratica e
implementacdo das competéncias trabalhadas nos contextos diarios e mecanismos de
reforco diferenciados dos sucessos alcangados, sdo um ponto positivo e merecedor de
reflexdo, apresentando uma proposta de organizacdo da intervencdo interessante e

distinta.

Por um lado, a pertinéncia do jogo e da atividade lidica como uma ferramenta
natural e comum no dia a dia e faixa etéria infanto juvenil mas também por se assumir
como um fator de motivacéo adicional e facilitador na adeséo as tarefas. Isto assume uma
particular relevancia ao encontrarem-se indica¢des da importancia de se providenciarem
tarefas motivantes (Diamond, 2012; Rodrigues e Antunes, 2014), com o fator novidade

associado, variedade (Moreau e Conway, 2013; Rodrigues e Antunes, 2014) e diferentes
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graus de complexificacdo da mesma (Diamond e Ling, 2016; Moreau e Conway, 2013).
Rodrigues e Antunes (2014) acrescentam que perante tarefas motivadoras e com
elementos novos ndo sé a adesdo a mesma é facilitada como a expressao sintomatica
parece atenuar perante essas condicdes de realizacdo. Dado que para cada funcéo
executiva é apresentado um jogo / atividade ludica de base para a iniciacdo da sua
abordagem, é de destacar como positivo a apresentacdo de algumas estratégias de
complexificacdo e sugestbes de adaptacdo da atividade, ainda que estas sejam limitadas
em termos de quantidade, complexidade e diversidade, variaveis que, tal como visto
anteriormente, sdo importantes ter em consideracdo na atuagdo com este grupo. Contudo,
reconhece-se serem um bom ponto de partida a partir do qual o técnico podera organizar
0 seu pensamento e elaborar novas propostas e alternativas de atividades para trabalhar

cada uma das funcdes executivas apresentadas.

O recurso a historias que partilham experiéncias de criangcas que vivenciam
desafios similares aos vividos pela crianca que esta a ser alvo da intervencdo sao outro
ponto positivo. Estas histérias, e fichas de trabalho associadas, fomentam a identificagéo
entre a crianga real e a crianga da historia, podendo facilitar e funcionar como um ponto de
partida importante para a posterior reflexdo, abordagem e andlise de semelhancas e
diferencas entre os desafios da crianga da histéria e os desafios reais vividos pela crianca
no seu dia a dia. Esta € uma forma de convidar a crianca a parar e refletir sobre parte das
dificuldades por si sentidas e, em conjunto com o técnico e/ou familia, encontrar solugbes
para as ultrapassar, fomentando um papel ativo na compreenséo das suas dificuldades e
defini¢cdo de alternativas. A proposta de envolvimento da familia neste momento da sesséo
pode ser um ponto importante ndo s6 pela dindmica ladica que a partir dai se gera,
possibilitando a criagcdo de role plays, mas também para aumentar o envolvimento dos pais
na posterior resposta a estes desafios diarios, a encontrar um momento de desmistificar as
dificuldades sentidas pela crianca e discutir novas formas de organizacdo das rotinas

diarias e familiares onde estas dificuldades se podem expressar.

Os dois ultimos momentos da férmula play assumem uma particular relevancia nao
s6 por facilitarem o transfer do trabalho realizado para o dia a dia da crianca e o
envolvimento da familia nesse processo (atribuicdo de tarefas a serem realizadas em casa
e estratégias) como por realcarem a importancia e 0 modo como as recompensas € 0

reforco pelos progressos e sucessos conquistados devem ser atribuidos.

A literatura tem reiterado a importancia de intervencfes ecoldgicas, que utilizem

tarefas que providenciem e facilitem o transfer de competéncias para o dia a dia (Dovis,
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Oord, Wiers e Prins, 2015; Moreau e Conway, 2013; 2014), reconhecendo-se uma maior
facilidade desse transfer quando as competéncias trabalhadas séo aplicadas e praticadas
em contextos naturais (Diamond e Ling, 2016), tal como programa enaltece e propde,

mediatizado pela intervencao e participacéo das figuras parentais nessa ligacao.

Por outro lado, a dimensédo dos reforcos, elogios e recompensas, um tépico
importante a ter em conta no enquadramento do trabalho realizado com criangas com
PHDA pela pouca motivacéo intrinseca e dificuldade em adiar a gratificacdo e 0 sucesso
(Barkley, 2015). Por isso, ndo sé é importante incluir os reforcos e recompensas nas tarefas
propostas como mediar 0 momento em que 0os mesmos devem ser atribuidos. Neste
ambito, reconhece-se que a gratificacdo imediata em resposta a um comportamento ou
tarefa bem sucedida, tal como defendido no programa, e de modo frequente sdo formas de
atuacdo eficazes, apoiando a maximizacdo do desempenho da crianca na tarefa
(Rodrigues e Antunes, 2014). A importancia dos reforcos perante a execucdo e
manutencdo de comportamentos desejaveis e expectaveis é igualmente reforcada por

Marquet-Doléac, Soppelsa e Albaret (2005).

Um outro aspeto merecedor de destaque relaciona-se com o realce dado no
programa relativamente a importancia das estratégias e ferramentas de apoio as fun¢des
executivas serem providenciadas no momento de desempenho, uma ideia assente e
refor¢cada pelos trabalhos de Barkley, mencionado no programa. Sé assim elas se tornaréo
eficazes na resposta as dificuldades consequentes dos défices nas fungbes executivas,
garantindo um conjunto de apoios externos no quotidiano da crianga que procurem

minimizar o impacto das dificuldades sentidas.

De acrescentar que, previamente ao trabalho de cada fungéo executiva, é feita uma
breve introdugdo que particulariza o impacto que o défice nessa funcdo executiva
apresenta no dia a dia e o modo como o trabalho dessa dificuldade ira ajudar a crianca e
as suas tarefas diarias. E essa pertinéncia, necessidade e impacto na organizacéo das
atividades diarias que déa relevancia e pertinéncia ao trabalho desenvolvido em contexto de

sessao.

Este é um programa que favorece o trabalho de varias fun¢des executivas, ndo so
as quatro principais anteriormente referidas — memoria de trabalho, controlo inibitorio,
mudanca de foco, orientacdo para o objetivo — como outras a estas relacionadas. Esta
abordagem complementar e simultdnea de varias funcbes executivas é suportada pela
literatura ao encontrarem-se estudos em que o trabalho de uma funcdo executiva isolada

trouxe ganhos pouco significativos, em comparac@o a casos em que o trabalho de varias
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funcdes executivas é conjugado (Cortese et al, 2015; Diamond e Ling, 2016; Rapport,
Orban, Kofler e Friedman, 2013). Um programa que reforce e englobe o trabalho de vérias
funcdes executivas € indicado na literatura (Cortese et al, 2015; Dovis et al, 2015; Rapport
et al, 2013), defendendo-se uma abordagem global das mesmas néo sé por no dia a dia
varias serem recrutadas e em inter relacdo (Dovis et al, 2015) mas também pelos perfis de
pessoas com PHDA neste dominio serem marcados por défices em mais do que uma

funcao executiva (Cortese et al, 2015).

Assim, ainda que didaticamente e para a organizacdo do programa as funcdes
executivas tenham sido divididas em quatro areas principais, a ideia que o seu surgimento
no dia a dia ndo acontece de modo fragmentado mas em interacéo deve ser algo presente
durante a sua utilizagéo pela forma como se influenciam mutuamente e o trabalho de uma
funcéo executiva poder implicar o recrutamento de outras. Esta € uma ideia que o programa
realca na definicdo de funcéo executiva dada previamente e também por, apesar de se
dividir em quatro sec¢bes destinadas ao trabalho dirigido de fungbes executivas
particulares, alear a cada uma delas outras fungbes executivas com impacto na fungéo

executiva trabalhada.

Por seu turno, ainda que o programa enfatize uma perspetiva de intervencao
individual, reconhece-se a facilidade deste ser adaptado e reajustado para uma intervengéo

grupal junto de criangas com PHDA, no ambito das fun¢des executivas.

Por dltimo, é de realcar a adaptabilidade e permeabilidade da inclusdo deste
programa ou de parte dele em sessfes de intervencdo psicomotora junto de criangas com
PHDA. Por um lado, ao psicomotricista que trabalha com este grupo populacional
reconhece-se a possibilidade de atuar em areas como a rece¢do e processamento de
informacgbes ( (des)codificacdo de sinais verbais, visuais, espaciais e propriocetivos /
somaticos); planeamento (motor, espacial e temporal): sequencializagdo de uma acao,
analise e monitorizacdo da mesma (definicdo da meta a atingir, definicdo de condi¢des de
execucao, monitorizacao, analise e adaptacao de estratégias); regulacdo da acao corporal
(Martins e Rosa, 2005), dos niveis de atencao e vigilia e do controlo inibitorio (Rodrigues,
2003), areas de atuacdo que se aproximam do ambito do programa. Por outro, o principio
gue esta na base da intervencao psicomotora — um trabalho de mediacao corporal, através
do corpo, da acdo, do movimento e da ludicidade — que se aproxima as atividades de base
propostas pelo programa, atividades que aliam a componente do funcionamento executivo

a dimensao motora e ldica no trabalho desenvolvido.
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Tanto o tipo de trabalho desenvolvido pelo psicomotricista como as propostas deste
programa séo reforcadas por alguns dados presentes na literatura que nos indicam que os
resultados sdo mais favoraveis em programas que incluam atividades no e mais proximas
do contexto real da crianca, em que a componente motora se associa a dimensao
socioemocional (Diamond, 2012) e cognitiva (Moreau e Conway, 2013; 2014), do que
intervencBes computorizadas (Diamond, 2012; Diamond e Ling, 2016), que se assumem
como intervengcbes com custos mais elevados (Moreau e Conway, 2014), ganhos mais

limitados e fora do contexto natural (Moreau e Conway, 2013).
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