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Resumo

Introducgdo: A infancia é uma etapa importante da vida do individuo, pois as experiéncias
vividas nela repercutirdo positivamente ou negativamente nas proximas fases cronoldgicas
do sujeito. Em situa¢des como caréncia de recursos materiais da familia, abandono pelos
pais ou responsaveis, violéncia doméstica, dependéncia quimica de pais ou responsaveis
e vivéncia na rua, as criancas vitimas dessas condi¢des sdo institucionalizadas Contudo,
varios estudos exploram o assunto vivéncia institucional e trazem opinides divergentes
quanto a suas repercussdes. Objetivo: Avaliar o desenvolvimento motor de criangas
institucionalizadas em abrigo em um municipio do Oeste Catarinense, por meio da
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Escala de Desenvolvimento Motor (EDM) para avaliacdo de criancas de 2 a 11 anos de idade. Materiais e
métodos: O estudo caracterizou-se como uma pesquisa quantitativa de carater descritivo, com amostra
intencional, realizado no abrigo municipal de Chapec6/SC, entre margo e abril de 2016. Foram avaliadas 9
criancas. O instrumento de avaliacdo utilizado foi a Escala de Desenvolvimento Motor (EDM) que permite
avaliar o desenvolvimento de criancas de 2 a 11 anos, abrangendo as seguintes dreas: motricidade fina;
motricidade global; equilibrio; esquema corporal; organizagdo espacial; organizacdo temporal e lateralidade.
Os dados encontrados foram analisados estatisticamente no programa Excel, Windows 8.1. Conclusao:
O desenvolvimento motor das criangas institucionalizadas foi adequado para a faixa etaria (77,78%), sugerindo
que a vivéncia numa instituicdo de acolhimento ndo compromete o desenvolvimento.

Palavras-chave
Abrigo; Institucionalizagao; Fatores de risco.

Abstract

Introduction: Childhood is an important stage of one’s life because the experiences it reverberate positively
or negatively in the next chronological phases of the subject. In situations such as lack of family material
resources, abandonment by parents or guardians, domestic violence, drug addiction of parents or guardians
andliving on the street, child victims of these conditions are institutionalized. However, several studies explore
the institutional experience subject and bring divergent opinions when their repercussions. Objective:
Assess children engine development institutionalized in a shelter in Santa Catarina west of the city through
the Motor Development Scale (EDM) for evaluation of children 2-11 years old. Materials and methods: The
study was characterized as a quantitative research descriptive with intentional sample, held at the municipal
shelter Chapecd/SC between the period of March and April 2016. Were evaluated 9 children. The evaluation
instrument used was the Motor Development Scale (EDM) that evaluates the development of children from 2
to 11 years, covering the following areas: fine motor skills; global motor skills; balance; body image; spatial
organization; temporal organization and laterality. Data were statistically analyzed using Excel Windows
8.1 program. Conclusion: The motor development of institutionalized children was appropriate for the age
group (77.78%), suggesting that the experience in a host institution does not compromise development.

Keywords
Shelter; Institutionalization; Risk factors.

Introducdo bem-estar fisico e mental sdo de tamanha impor-
DOOBOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOO00o  tancia, haja vista que influenciardo indiretamente
no padrdo de vida da crianca e do adolescente, e
0 mundo sofre um processo de conscientiza-  posteriormente do adulto e idoso .
¢do no que diz respeito a salde e ao bem-estar
fisico e mental do ser humano, e o Brasil acom-
panha esse processo. O conceito atual de salde
apresenta uma defini¢do ndo organica e dinami-
ca, compreendendo a saude ampliada. Engloba-se
desde os aspectos socioecondmicos e culturais até
o direito de ter paz onde o individuo vive, contex-
tualizando-se com qualidade de vida®.

0 desenvolvimento é um processo que ocorre
por etapas sequenciais dependentes. A cada es-
tagio ultrapassado, habilidades sdao modificadas
e aprimoradas e novas aquisi¢cdes sdao alcanca-
das3. Portanto, compreende-se o desenvolvimento
como elemento resultante da interacao de fatores
biologicos do individuo e as condi¢gdes ambientais
as quais esta sujeito, e tais fatores sao intrinsecos

A infancia é uma etapa importante da vida as mudangas intelectuais, sociais e emocionais®.
do individuo, pois as experiéncias vividas nela re-  Contudo, muitos sdo os motivos que podem im-
percutirdo positivamente ou negativamente nas  pedir que uma crianga desenvolva seu potencial
proximas fases cronoldgicas do sujeito. Dessa ~ maximo de capacidades ou mesmo que podem
maneira, 0s aspectos que compdem o conceito de  atrasar a aquisicdo de suas habilidades. Esses
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elementos sao denominados de fatores de risco®®.
Formiga, Pedrazzanni e Tudella® consideram que
esses fatores sao: a prematuridade, o baixo peso
a0 nascer, anoxia perinatal, baixas condi¢des so-
cioecondmicas, baixo nivel educacional dos pais e,
como apresentado por Zavaschi’, fatores trauma-
ticos intensos, incidindo sobre um individuo ge-
neticamente sauddvel, também podem acarretar
alteracdes no seu desenvolvimento.

Existem vdrias teorias sobre o desenvolvi-
mento humano e fatores associados. Numa visao
pioneira, Stanley Hall defendia que os marcos da
infancia eram ditados por um plano de desenvolvi-
mento inato, salientando a necessidade de identi-
ficar normas ou idades médias nas quais 0s marcos
acontecem. Ja na teoria do Behaviorismo, criado
por John Watson, o desenvolvimento é entendi-
do em termos de mudancas de comportamento
causadas por influéncias ambientais®. Apesar dis-
so, compreende-se a indissociabilidade entre os
fatores biolégicos e ambientais no processo de
desenvolvimento da crianca, em que as condicdes
ambientais tanto podem diminuir quanto agravar
os efeitos dos fatores biol6gicos de risco®.

Em situacOes como caréncia de recursos mate-
riais da familia, abandono pelos pais ou responsa-
veis, violéncia doméstica, dependéncia quimica de
pais ou responsaveis e vivéncia na rua, as criangas
vitimas dessas condi¢des sdo institucionalizadas®.
Isso ocorre devido a constatacdo da violagdo dos
direitos da crianca e do adolescente declarados
no Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)°.
De acordo com as argumentagdes apresentadas,
os fatores ambientais também interferem no pro-
cesso de desenvolvimento da crianga, englobando,
dentre eles, os abrigos. A respeito desse assunto,
no pais no periodo de 2004, 20 mil criangas esta-
vam distribuidas em 589 abrigos. E do total dessas
criangas abrigadas, 11,7% tinham de zero a 3 anos;
12,2%,de 4 a 6 anos; 19,0%, de 7 a 9 anos; 21,8%,
de 10 a 12 anos; 20,5%, de 13 a 15 anos; e 11,9%
tinham entre 16 e 18 anos incompletos®.

Como colocado por Siqueira e Dell'aglio*?, va-
rios estudos exploram o assunto vivéncia insti-
tucional e trazem opinides divergentes quanto a
sua eficacia, e alguns apontam prejuizos ao desen-
volvimento, e outros colocam a institucionaliza-
¢do como alternativa positiva frente ao ambiente
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familiar desorganizado e cattico de que muitas
criangas emergem. Os efeitos de um periodo de
institucionalizagao prolongado tém sido aponta-
dos na literatura, por interferirem na sociabilida-
de e na manutencdo de vinculos afetivos na vida
adulta* 2,

Portanto, torna-se evidente a importancia do
acompanhamento de criancas consideradas de
risco ou institucionalizadas. Como Chaves et al.*3
(p. 669) colocam, “o crescimento e desenvolvi-
mento da crianca é o principal indicador de suas
condicdes de salde”. E, como 0s mesmos autores
enfatizam, como o ambiente de vivéncia da crian-
¢a interfere no seu crescimento e desenvolvimen-
to infantil, exige-se a realizagdo de uma avaliagao
sistematica e periddica de criangas instituciona-
lizadas. Diante disso, o estudo previu investigar
como era o desenvolvimento motor das criancas
de 2 a 11 anos institucionalizadas num municipio
do Oeste Catarinense.

Materiais e métodos
OO

O estudo caracterizou-se como uma pesquisa
quantitativa observacional de cardter descritivo
de amostra intencional. A amostra foi composta
por 9 criancas institucionalizadas com idade entre
2 a 11 anos, num municipio do Oeste Catarinense,
entre marco a abril de 2016. O mesmo foi aprova-
do pelo parecer CEP 040/12 do Comité de ética em
Pesquisa com Seres Humanos da Unochapecé.

Designaram-se como critério de inclusao apre-
sentar faixa etdria entre 2 a 11 anos, sem altera-
¢des fisicas e mentais que pudessem interferir no
crescimento e desenvolvimento neuropsicomotor
e estar institucionalizada no periodo da coleta.

O instrumento de avaliacao utilizado foi a Es-
cala de Desenvolvimento Motor (EDM), que permi-
te avaliar o desenvolvimento de criancas de dois a
11 anos. Compde-se de seis baterias de testes, que
com excecdo dos testes de lateralidade, consistem
em 10 tarefas motoras cada. Abrange as seguintes
areas: motricidade fina (IM1); motricidade global
(IM2); equilibrio (IM3); esquema corporal (IM4);
organizagdo espacial (IM5); e organizagdo tempo-
ral (IMg)*4:5.
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Os testes foram organizados de modo pro-
gressivo e, para cada tarefa concluida com éxito,
atribuiu-se um valor correspondente a idade mo-
tora (IM), a qual é dada em meses, para cada drea
analisada (IM1, IM2, IM3, IM4, IM5, IM6); depois,
calcula-se a idade motora geral (IMG) e o quocien-
te motor geral (QMG) da crianca. Caso a crianga
ndo conseguisse realizar a atividade pertinente a
idade motora, era regredido para a tarefa de idade
inferior, até que conseguisse realizar adequada-
mente. Do mesmo modo, caso conseguisse reali-
zar a atividade de maneira satisfatéria de sua ida-
de motora, era oportunizada a atividade de idade
mais avangada, podendo seguir evoluindo nas ta-
refas até ndo obter éxito. Por fim, era considerada
valida como idade motora aquela cuja tarefa mais
avancada tenha sido realizada corretamente.

O IMG é obtido por meio do seguinte calculo:
somam-se 0s resultados positivos obtidos nas
provas motoras, dividindo por seis, e os valores sao
expressos em meses. A classificacdo do desenvol-
vimento motor é realizada através do célculo do
quociente motor geral (QMG), obtido pela seguinte
equacdo: divisdo entre a IMG e a idade cronoldgi-
ca, multiplicada por 100. Podendo ser classifica-
dos em categorias: muito inferior (69 ou menos),
inferior (70-79), normal baixo (80-89), normal
médio (90-109), normal alto (110-119), superior
(120-129) e muito superior (130 ou mais)**6.

As avaliagdes foram realizadas por graduandos
de fisioterapia da Universidade Comunitaria da Re-
gido de Chapeco/SCvinculados ao programa de ex-
tensdo “Sorriso para a Vida". Para a realizagdo dos
testes, foram respeitados os horarios de alimen-
tacao e descanso das criancas e seu bom estado
fisico e emocional. As criangas foram avaliadas in-
dividualmente, dispondo de um tempo inicial para
adaptacdo ao ambiente. Apéds, foram aplicados os
testes através do kit de avaliacdo pertinente ao
instrumento avaliativo utilizado. Realizaram-se 0s
testes em sala ampla e com o minimo de ruidos,
adequadamente iluminada e ventilada, com tem-
peratura agraddvel. A avaliagdo foi realizada na
propria instituicdo. A média de tempo para a apli-
cacao do teste foi de 45 minutos para cada crianca.

Os dados encontrados foram analisados es-

tatisticamente, e os dados quantitativos fo-
ram apresentados em minimo, maximo, média e
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desvio-padrao e os qualitativos em numero ab-
soluto e percentual, através do programa Excel
Windows 8.1.

Resultados
OO OO OO

Conforme os objetivos delineados pelo estudo,
o qual visava a avaliar o desenvolvimento motor de
criangas institucionalizadas no abrigo municipal
de Chapecd/SC, os resultados encontrados foram
expostos em duas etapas: Perfil motor geral do
grupo (Tabela 1) e Classificacdo geral dos resul-
tados da EDM (Grafico 1).

No que tange as caracteristicas motoras das
criangas institucionalizadas descritas na Tabela 1,
observou-se que a idade cronoldgica média foi de
48,22 meses e a idade motora geral de 49,78 meses.

Evidenciou-se que as areas de motricidade
fina, esquema corporal/rapidez, organizagao es-
pacial e linguagem/organizagdo temporal atingi-
ram a classificacdo normal média (QM entre 90 a
109), o equilibrio obteve a classificacdo de normal
baixo (QM entre 80 a 89) e a motricidade global em
normal alto (QM 110 a 119).

Percentualmente, na classificacdo geral das
criancas institucionalizadas, 77,78% (n=7) expres-
saram padrdo de desenvolvimento motor normal
médio, e 11,11% (n=1) foram categorizados em
normal baixo, essa mesma porcentagem foi obtida
para a classificacdo de normal alto.

Discussao
OO

O pesquisador Francisco Rosa Neto, instigado
aelaborar uma escala apta a avaliar o desenvolvi-
mento neuropsicomotor criou o “Manual de Ava-
liacdo Motora”, publicado em 2002 pela editora
Artmed!*'” Essa escala permite avaliar o desen-
volvimento motor de criancas entre 2 e 11 anos
de idade?’.

A concepgao de desenvolvimento origina-se
pelo processo resultante da interacdo dos fatores
bioldgicos,dassituagdesvivenciadasque compdem
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a historia de vida do individuo e o contexto socio-
cultural em que estd inserido*®.

Este estudo foi realizado num ambiente ins-
titucionalizado com criangas na faixa etdria de
2 a 11 anos de idade. A idade cronolégica média
da amostra foi de 48,22 (22,62+) meses ou quatro
anos. O valor encontrado corrobora com os resul-
tados trazidos por Gotijo et al.’® em seu estudo
com o objetivo de tragar o perfil sociodemografi-
co e os fatores relacionados a institucionalizacdo
de criancas e adolescentes acolhidos na Comarca
de Uberaba, no ano de 2009, compondo-se por
169 criancas e adolescentes, em que a faixa eta-
ria prevalente era de 4 a 6 anos, correspondendo a
19,53% (33 criancas).

Segundo os resultados obtidos nas avaliagdes,
a area do desenvolvimento motor das criangas que
alcancou melhor desempenho relaciona-se a mo-
tricidade global, com média de 134,22 (36,26 #)
pontos, resultando na classificagdo muito superior
(QM 130 ou mais). Lima?°, em sua pesquisa com in-
tuito de caracterizar o perfil do desenvolvimento
neuropsicomotor de criancas de 0 a 4 anos ins-
titucionalizadas na cidade de Recife, encontrou
resultado semelhante utilizando como instru-
mento avaliativo o Teste de Triagem de Denver II,
em que o quesito correspondente, denominado
area motora ampla, apresentou-se como a menos
comprometida.

Ressalta-se como um dos fatores responsaveis
por este resultado o ambiente fisico oferecido as
criangas institucionalizadas no abrigo municipal
de Chapec6/SC, caracterizando-se como um am-
biente estimulador, com areas amplas destinadas
ao convivio e lazer, sendo a elas permitido des-
frutar. Correlaciona-se, ainda, o fato de todas as
criancas participantes da amostra frequentarem a
escola regular de ensino. Como Torquato et al.*
enfatiza em seu estudo, para que ocorra um de-
senvolvimento neuropsicomotor adequado des-
sas criangas, é necessario que elas disponham de
estimulos dos cuidadores e condi¢des ambientais
favoraveis.

Dentre as dreas avaliadas, o Equilibrio foi a area
que apresentou resultados inferiores ao normal
com a média 84,33 (18,80%), atingindo a classifica-
¢do de normal baixo (QM entre 80 a 89). Este resul-
tado diverge de outras pesquisas que apresentam
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como area deficitdria neste grupo de criangas a lin-
guagem e a social, como encontrado por Torquato
et al.?* e Chaves et al.** em seus estudos.

O equilibrio postural consiste na habilidade
elementar para a aquisi¢cdo das demais habilida-
des motoras essenciais. Compreende-se como a
manutencdo do centro de gravidade em relagdo a
base de suporte, de forma estatica e dinamica. Fa-
zem parte do sistema de equilibrio: vestibular, vi-
sual, proprioceptivo, entre outras fung¢des, respon-
saveis por enviar informacgdes ao Sistema Nervoso
Central que as processara e respondera através do
controle postural. A maturacdo do equilibrio ocor-
re aproximadamente entre os 10 e 12 anos de ida-
de??24 Num estudo, a fim de analisar a influéncia
do género no equilibrio postural de criangas com
idade escolar, destacou-se que o grupo geral, en-
volvendo meninos e meninas, obteve valores infe-
riores ao considerado normal para os adultos, con-
firmando a presenca de imaturidade do sistema de
equilibrio corporal nesta idade??.

De maneira geral, o grupo de criangas ava-
liadas apresentou o desenvolvimento dentro da
normalidade (77,78%), alcancando a classificacdo
normal médio (90-109), com média de quocien-
te motor geral de 105 pontos. Essa classificagao
justifica-se também pelo valor calculado na idade
motora geral, com média de 49,78 meses (21,96+),
equiparando-a com a idade cronoldgica em que a
média de idade foi de 48,22 meses (22,62+).

0Os motivos levantados pelos pesquisadores
para esses resultados referem-se ao ambiente in-
terativo e rico em ofertas de experiéncias para as
criangas. O abrigo municipal de Chapecd/SC possui
caracteristica estrutural de uma residéncia, possui
capacidade para abrigar um numero reduzido de
criancas, como foi constado durante a pesquisa.
Essas caracteristicas o assemelham a um ambiente
de convivio familiar, além de que o menor nimero
de criangas abrigadas permite que os cuidadores
oferecam mais atencdo e estimulos.

Ha opinido divergente a respeito do processo
de institucionalizacdo de criancas e de seus efei-
tos sobre o desenvolvimento desses individuos*?!.
Dentre os argumentos contrarios, destaca-se a fal-
ta de uma base de seguranga para a crianga que,
mesmo tendo todos os cuidados alimentares, hi-
giénicos e médicos, ndo possui vinculos afetivos
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fortes, podendo acarretar prejuizos em algumas
fungdes de seu desenvolvimento? 25,

Assim, compreende-se o papel da institucio-
nalizacdo no que diz respeito aos cuidados e ao
bem-estar das criangas, a garantia de medidas de
protecdo e direitos e a promogao de um ambiente
diverso, estimulante, rico de experiéncias que as-
segurem o desenvolvimento pleno delas.

Conclusao
OO OO0

O desenvolvimento motor das criancas insti-
tucionalizadas no abrigo municipal de Chapeco/
SC encontrava-se dentro da normalidade para a
maioria das criancas avaliadas (77,78%), alcancan-
do a classificacdo normal média (QM entre 90-109)
na escala de desenvolvimento motor (EDM). Os as-
pectos motores em destaque foram o melhor de-
sempenho no quesito motricidade global e maior
déficit no quesito equilibrio. O estudo, contudo,
assume fragilidades quanto ao tamanho amostral,
0 que sugere sua reprodu¢ao em estudos futuros.
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Anexos

QL OO OO

Tabela 1 - Perfil motor geral do grupo - 2016.

Variavel Desvio- Padrao Valor Minimo Valor Maximo
IC* 48,22 22,62 29 98
IMG** 49,78 21,96 32 100
Motricidade fina 101 20,66 71 129
Motricidade global 134,22 36,26 98 207
Equilibrio 84,33 18,89 59 124
Esquema corporal/rapidez 106,56 19,94 63 124
Organizagao especial 103,33 18,17 71 124
t;‘f:jéﬁm/ Organizacao 100,78 24,89 71 135

* Idade cronoldgica. ** Idade motora geral. Idade expressa em meses. N=9.

(clique para voltar ao texto)

Grafico 1 - Classificagdo geral dos resultados da Escala de Desenvolvimento Motor — 2016.
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