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RESUMO

Introduc¢do: Os primeiros anos de vida da crianga, sdo classificados como “Primeira
Infancia”, mais especificamente até aos cinco anos de idade. Estes anos sdo marcados por um
rapido desenvolvimento do sistema nervoso central, durante o qual sdo adquiridas multiplas
competéncias funcionais que permitem a crianga adotar gradualmente um comportamento
favoravel a aprendizagem, pela exploragdo do seu contexto através dos sentidos (Meriem,
Khaoula, Ghizlane, Asmaa & Ahmed, 2020).

Objetivo: O presente estudo assume como objetivo analisar a relagdo entre as competéncias
do processamento sensorial e a aquisicdo de competéncias de desenvolvimento na crianga.
Método: A amostra foi constituida por 41 criangas, com idades entre os dois e cinco anos de idade,
com atraso global de desenvolvimento, de acordo com a Schedule of Growing Skills Il (SGS-II),
da Regido Autonoma da Madeira. Para avaliagdo das competéncias de desenvolvimento foi
utilizado a SGS-II e a Sensory Processing Measure — Preschool (SPM-P), versdao Casa, para
avaliar o processamento sensorial. No SPM-P destacou-se o item de “Planeamento Motor e
Ideacdo” onde a maioria das criangas em estudo apresentou uma “Disfun¢do Estabelecida” ou
“Disfuncdo Provavel”, seguido da “Participacdo Social”. Na SGS-II destacam-se os itens
“Audicdo e Linguagem” e “Fala e Linguagem”, como os itens onde a maioria criangas apresentam
um “Atraso Significativo”. Resultados: Os resultados demonstraram existéncia de relacdo entre
os dominios da SGS-II, competéncias “Locomotoras” e de “Interacao Social” e a “Visao” da SPM-
P. Entre, o dominio “Consciencia Corporal” da SPM-P e as dimensoes “Fala e Linguagem” e
“Competéncias Cognitivas” da SGS-II e ainda entre o “Planeamento Motor e Idea¢do” da SPM-P
e as dimensdes “Locomotoras”, “Fala e Linguagem”, “Interagcdo Social”, “Autonomia Pessoal” e
“Cognitiva”.

O estudo revela a importancia do processamento sensorial na aquisi¢ao de competéncias de

desenvolvimento da crianga.

Palavras-chave: SGS-II Schedule of Growing Skills II; Sensory Processing Measure- Prechool,
forma casa; competéncias de desenvolvimento; processamento sensorial; integracdo sensorial;

atraso global de desenvolvimento.



ABSTRACT

Introduction: The first years of a child's life are classified as “Early Childhood”, more
specifically up to five years of age. These years are marked by rapid development of the central
nervous system, during which multiple functional skills are acquired that allow the child to
gradually adopt behavior conducive to learning, by exploring their context through the senses
(Meriem, Khaoula, Ghizlane, Asmaa & Ahmed, 2020).

Objetctive of study: The present study aims to analyze the relationship between sensory
processing skills and the acquisition of developmental skills in children. Methodology: The
sample consisted of 41 children, between the aged of two and five years old, with global
developmental delay, according to the Schedule of Growing Skills II (SGS-II), from the
Autonomous Region of Madeira. The SGS-II and the Sensory Processing Measure — Preschool
(SPM-P), Home Version, were used to evaluate developmental skills and sensory processing. In
the SPM-P, the "Motor Planning and Ideas" item stood out, where the majority of children in the
study exhibited "Established Dysfunction" or "Likely Dysfunction," followed by "Social
Participation." In the SGS-II, the items "Audition and Language" and "Speech and Language"
stood out as the items where the majority of children exhibited "Significant Delay." Results: The
results demonstrated a relationship between the domains of SGS-II, "Locomotor" and "Social
Interaction" skills, and the "Vision" of SPM-P. Between the "Body Awareness" domain of SPM-
P and the dimensions "Speech and Language" and "Cognitive Skills" of SGS-II, as well as between
the "Motor Planning and Ideation" of SPM-P and the dimensions "Locomotor," "Speech and
Language," "Social Interaction," "Personal Autonomy," and "Cognitive."

The study reveals the importance of sensory processing in the acquisition of developmental
skills in the child.

Keywords: SGS-II Schedule of Growing Skills II; Sensory Processing Measure- Preschool, home

form; developmental skills; sensory processing; Sensory integration; global developmental delay.



INTRODUCAO

Quando observamos o desenvolvimento normal de uma crianga verificamos que para cada
faixa etéaria ha preferéncias de atividades e movimentos, hd uma maturacao dos sistemas sensoriais
que levam a crianca a corresponder significativamente a medida que as exigéncias do meio
aumentam. Por este motivo o desenvolvimento da integracdo sensorial € sequencial e acontece de
acordo com as fases do desenvolvimento (Serrano, 2016).

Os primeiros anos de vida da crianga, sdo classificados como “Primeira Infancia”, mais
especificamente até aos cinco anos de idade. Estes anos sdo marcados por um rapido
desenvolvimento do sistema nervoso central, durante o qual sdo adquiridas multiplas competéncias
funcionais que permitem a crianca adotar gradualmente um comportamento favoravel a
aprendizagem, pela exploragdo do seu contexto através dos sentidos (Meriem, Khaoula, Ghizlane,
Asmaa & Ahmed, 2020).

O sistema nervoso ¢ responsavel pela organiza¢do da informag¢do que o meio oferece e
modula a mesma para que a participacdo da crianga possa ser adequada e significativa. As
predisposi¢cdes biologicas e as influéncias ambientais afetam-se mutuamente, através de
intercambios dinamicos, pelo que os resultados do desenvolvimento sdo os resultados da
confluéncia de multiplos fatores que mudam ao longo do tempo, a medida que se influenciam
mutuamente (Sameroff, 2009). Os sentidos atuam em conjunto ¢ formam uma representacao
integra do meio envolvente, desta forma a individualidade na capacidade de regulacao sensorial ¢
influenciada continuamente pela interagao entre fatores genéticos, maturacao do sistema nervoso
e as oportunidades de interacdo com o meio (Cermak, 2001).

A partir de uma vasta investigacdo sobre o desenvolvimento infantil, sabemos que os
primeiros anos de vida sdo fundamentais para a aquisicdo de competéncias que potenciam a
interagdo da crianca com o meio envolvente, de forma significativa (Cermak, 2001). O contexto
onde a crianga esta inserida tem um papel fulcral na aquisi¢do, estimulagdo e desenvolvimento
destas competéncias base. A constru¢ao do desenvolvimento de uma crianga ¢ influenciada por
um todo, em que cada area depende, influéncia e ¢ influenciada pela outra (Fergusona, Cassells,
MacAllistera & Evans, 2013).

Com o aumento de estudos cientificos existem mais evidéncias que explicam a continua
inter-relagdo entre os dominios sensorial, motor, percetivo cognitivo € socio emocional no
desenvolvimento infantil. DeGangi e Breinbauer (2000) referem que a maturidade motora e os
processos de atencdo estdo interligados com o processamento sensorial e a reatividade emocional.

Referem ainda, que a relagdo entre o processamento sensorial e as manifestagdes do



comportamento poderdo ser particularmente importantes para entender a regulagdo
comportamental infantil.

Estudos de Koenig ¢ Rudney (2010) demonstraram que criangas com alteragdes no
processamento sensorial poderao ter mais dificuldades no desempenho ocupacional em todas as
areas de ocupagdo, incluindo o brincar, atividades da vida diaria, sono e atividades escolares.
Sendo, possivel apurar que o perfil sensorial individual ¢ um fator crucial para o envolvimento,
participacao e desempenho ocupacional das criangas, no seu quotidiano (Sameroff, 2009).

Em 1972, a Dr. Jean Ayres, descreveu pela primeira vez a teoria de Integragdao Sensorial,
com o objetivo de identificar criangas que pareciam ter dificuldades em integrar multiplos desafios
sensoriais do meio. Definiu integracdo sensorial como o processo neurologico que organiza a
sensagao do proprio corpo e do ambiente e torna possivel usar o corpo de forma eficaz, dentro do
ambiente. Esta teoria assenta nos pressupostos de que o nosso cérebro possui a capacidade de
receber e organizar a informacdo sensorial, decidindo qual a mais relevante para organizar um
comportamento funcional. Permite também compreender diferengas individuais e preferéncias que
estdo relacionadas com os comportamentos manifestados que nos tornam tnicos (Bundy & Lane,
2020).

E o processamento e a modulacdo da informagio dos vérios sistemas sensoriais que leva a
adequacdo da resposta da crianca e que permite a participagdo com sucesso nas diversas ocupagoes
do seu quotidiano (Critz, Blake & Nogueira, 2015). O objetivo principal da utilizagdo da teoria de
integragdo sensorial ¢ auxiliar a crianga a ultrapassar os desafios que encontra nos diferentes
contextos, tendo por base que o processamento sensorial eficiente estd subjacente a aprendizagem,
uma vez que a aprendizagem esta dependente da habilidade de processar e integrar as sensacoes €
utiliza-las para planear e organizar o comportamento (Bundy & Lane, 2020).

O processo neurologico de integragdo sensorial pode ser resumido em cinco fases
interrelacionadas: registo sensorial, orientacdo, interpretacdo, organizacao da resposta e execucao.
O registo sensorial ocorre quando ha consciéncia de um estimulo sensorial, o que faz com que seja
direcionada a atengcdo ao estimulo e orienta o individuo em conformidade (orientagdo).
Posteriormente ¢ atribuido um significado e interpretada a informacdo de acordo com experiéncias
prévias (interpretacdo), ¢ determinado o que fazer e como fazer (organizacdo da resposta). Por fim,
na fase da execucao, ¢ elaborada uma resposta tendo em conta todos os processos anteriores (Sher,
2009).

Quando o processo de modulagao funciona eficientemente, influéncia o processo regulatorio
e é influenciada por este. E importante ter em conta os quatro A’s (Alerta, Atengdo, Afeto e Acio).

Estes sdo o reflexo da integracao sensorial e da regulacdao da crianga (Ayres, 1978). De acordo
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com Bundy e Lane (2020), o nosso cérebro tem a capacidade de selecionar a informagdo
importante do meio, mantendo um nivel 6timo de alerta e atengdo, que permite o desempenho
adequado de tarefas. Se a modulacao ¢ inadequada, a atencao ira dispersar para outros estimulos
que ocorrem no meio € como consequéncia a capacidade de a crianga estar alerta fica alterada e ha
maior dificuldade em transitar entre os estadios de sono e vigilia de forma gradual e equilibrada,
e, consequentemente, a sua a¢do perante a atividade podera ser desadequada.

Para entender o processo de modulagdo sensorial ¢ importante considerar os limiares
neurologicos, estes sdo uma construgdo importante do sistema nervoso para compreender o
processamento sensorial. O limiar € o ponto em que ha entrada suficiente de informagao sensorial
para causar a ativagdo de uma célula nervosa ou de um sistema. Quando um estimulo ¢ forte o
suficiente para acionar um limiar neuroldgico, causa ativagdo e o estimulo ¢ detetado, estes
trabalham continuamente. Quando a pessoa apresenta baixos limiares sensoriais, responde aos
estimulos com frequéncia, quando os limiares sdo altos, podera perder estimulos que outros notam
facilmente porque o sistema precisa de estimulos mais fortes para ser ativado (Dunn, 2007).

Segundo Dunn (2007) ¢ essencial compreender o conceito de autorregulagdo, como um
construto comportamental, que se apresenta num continuum em que numa extremidade as criangas
apresentam estratégias passivas, um exemplo disso € o facto de algumas criangas permanecerem
em ambiente com estimulos desconfortaveis e do outro lado apresentam estratégias ativas de
autorregulacdo, onde tendem a fazer agdes para controlar os estimulos, como fugir do local que
apresenta demasiados estimulos, de forma a gerir a entrada sensorial. E importante perceber que
algumas criangas atuam de acordo com o seu limiar neuroldgico e outras tentam compensa-lo.

Quando estes dois se intersetam, surgem quatro padrdes basicos de processamento sensorial:
procura sensorial (que representa altos limiares e ¢ uma estratégia ativa de autorregulagdo, sdo
criangas que procuram ativamente colmatar as suas necessidades sensoriais), evitamento sensorial
(criangas que apresentam baixo limiar e ¢ uma estratégia ativa de autorregulacdo),
hipersensibilidade (observado pela sua defesa tatil, visual, vestibular e/ou auditiva, sendo uma
estratégia de autorregulacdo passiva) e baixo registo ou comportamentos de hipo reatividade
sensorial (que representa um limiar alto com estratégias de autorregulacdo passivas, onde ¢
necessario que exista uma grande quantidade de estimulos para gerar uma resposta, sendo criangas
que apresentam maior laténcia na resposta e aparentam ndo ter motivagao para se envolverem com
0 meio) (Dunn, 2007).

Apesar de podermos descrever os quatro padrdes basicos de processamento sensorial através
dos limiares sensoriais, literatura mais recente explica os padrdes, avaliados segundo medidas de

avaliacdo padronizadas, como Southern California Sensory Integration Tests € a Sensory
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Integration and Praxis Tests (SPIT) que incluem défice na perce¢do visual, somatodispraxia,
déficits de integragdo vestibular e bilateral, visuodispraxia relacionadas com a reatividade
sensorial. Os padroes de reatividade sensorial t€ém sido redefinidos ao longo do tempo, a partir do
trabalho inicial desenvolvido por Jean Ayres, utilizando dados de instrumentos de avaliagao como
o “Perfil Sensorial, Winnie Dun” (1999) (Schaaf & Mailloux, 2015).

Desta forma vérios estudos desenvolvidos desde 1966 até a presente data, entre criangas com
desenvolvimento tipico e criancas com variados diagndsticos, encontraram varias associagoes
entre as funcdes sensoriais ¢ motoras. Foi possivel verificar uma relagdo significativa entre
percecdo tatil com planeamento motor (praxis), ao qual denominaram somatodispraxia. Foi
avaliado que na presenca de baixa percecdo tatil surgiram baixos resultados nos testes da praxis,
indicativo de uma crianga com pobre percecao tatil e dificuldades em imitar, planear ou sequenciar
acdes. Desta forma, os estudos nesta area investigaram como € que as criangas comegam a perceber
e a antecipar as agdes de outros através das suas proprias acdes, razao pela qual estas criangas
podem apresentar dificuldades nas intera¢des sociais (Schaaf & Mailloux, 2015).

Os padrdes de baixa percecdo sensorial sdo caracterizados pela dificuldade em identificar,
discriminar e interpretar a sensagao em varios sistemas sensoriais, este padrao ¢ determinado por
baixos resultados na perce¢do tatil em conjunto com baixos resultados em um ou mais sistemas
sensoriais, como sistema propriocetivo, processamento vestibular e percecdao visual. Importa
salientar que criangas com padrdes de baixa percecdo sensorial sdo diferentes de criangas com hipo
reatividade, sendo que baixa percecdo sensorial envolve dificuldade na interpretacdo da
informacao sensorial e hipo reatividade envolve falta de consciéncia ou dificuldade no registo de
informacao sensorial (Schaaf & Mailloux, 2015).

Os padroes de déficits na integracdo vestibular e bilateral envolve um processamento
vestibular ineficaz associado a dificuldades com controlo postural, ocular e fungdes bilaterais. Este
padrdo € caracterizado por atrasos ou dificuldades posturais, equilibrio, controlo oculo motor,
integragdo bilateral e competéncias de sequenciacao. Uma crianga que apresenta este padrao,
normalmente apresenta pobre integracdo dos dois lados do corpo, dificuldade na coordenacdo
esquerda-direita, fica facilmente confusa com dire¢des. (Schaaf & Mailloux, 2015).

A visuodispraxia ocorre quando uma pessoa tem dificuldade com a percegdo visual e o
planeamento oculo motor. Ha uma associacao direta entre a percecao visual e as competéncias de
planeamento oculo motor, estas criancas podem apresentar dificuldades em escrever, colorir e
desenhar, em seguir modelos para construir algo e evitam realizar puzzles (Schaaf & Mailloux,
2015)

Dificuldades com reatividade sensorial, podem se manifestar tanto como hiper reatividade
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ou hipo reatividade. A hiper reatividade ¢ descrita como uma resposta excessiva e exagerada aos
estimulos, que podem se manifestar através de reacdes de fuga ou resisténcia ou a pessoa fica
imovel sem reacao ao estimulo. Por outro lado, a hipo reatividade ¢ definida como a auséncia ou
reagoes reduzidas aos estimulos, ambos acabam por interferir com a participacao nas atividades
diarias podem produzir ansiedade e elevados niveis de atividade motora ou inatenc¢ao (Schaaf &
Mailloux, 2015).

Atualmente a pesquisa sugere que os desafios sensoriais apresentados pelas criangas possam
existir de forma independente, em associagdo ou como parte integrante de um diagndstico clinico
mais amplo e abrangente. De acordo com Critz, Blake e Nogueira (2015), a prevaléncia de
disfuncdo de integragdo sensorial varia entre os 10% a 55%, entre criangas sem diagnostico clinico
diferencial, e entre, 40% a 88% em criangas com diagndstico clinico definido, incluindo
perturbacao do espetro do autismo, hiperatividade e défice de atengdo entre outros.

Um estudo desenvolvido por Ahn et al. (2004), num distrito escolar nos Estados Unidos,
onde foi utilizado o questionario do Perfil Sensorial, Winnie Dunn, aferiu que aproximadamente
5% das criangas matriculadas no jardim de infincia apresentavam critérios para alteragdes
sensoriais. A partir destas evidéncias, a teoria de integracdo sensorial tem sido aplicada a vérias
populagdes, incluindo recém-nascidos em risco e com disturbios regulatorios, PEA, PHDA,
criancas em situagdes risco ambiental e com atrasos globais de desenvolvimento de etiologia
desconhecida (Schaaf & Miller, 2005).

Em Portugal preconiza-se que os elementos das equipas de intervengdo precoce na infancia,
ou elementos das equipas de satde infantil, por proximidade a populagdo, fagam despistes de
desenvolvimento nas criangas, principalmente quando existem sinais de alerta sociais ou de
desenvolvimento. Baseiam-se em critérios de elegibilidade definidos de acordo com a
Classificacdo Internacional de Funcionalidade Incapacidade e Saude Versdo Criancas e Jovens.
Dentro destes critérios estdo incluidas criangas com alteragdes nas fungdes ou estruturas do corpo,
como o atraso de desenvolvimento de etiologia desconhecida e criancas com condigdes
especificas, que inclui alteracdes neurologicas, cromossdmicas, metabolica, entre outros, e
criangas com risco grave de atraso de desenvolvimento, expostas a fatores de risco bioldgico e
ambiental (Sistema Nacional Intervengao Precoce na Infancia (SNIPI), 2024).

Dentro dos dominios de desenvolvimento avaliados estdo incluidas varias areas de
competéncias, como motoras, de linguagem, sociais e académicas (Williams M. E., Hutchings,
Bywater, Daley & Whitaker, 2013).

Sdo diagnosticadas com atraso global de desenvolvimento (AGD), criangas que nao

atingiram dois ou mais dominios do desenvolvimento (competéncias motoras/manipulativas,

9



fala/linguagem, cognicdo, social/pessoal e autonomia ou atividades da vida diaria), embora a
maioria das criangas com este diagnostico tenha algum tipo de alteracdo em todos os dominios. O
AGD ¢ um termo que ¢ frequentemente utilizado para criangas com idade inferior a cinco anos e
embora a sua prevaléncia nao seja conhecida com precisao, estimativas apontam para uma variagao
entre 1% a 3% da populagdo pediatrica ocidental (Srour, Mazer & Shevell, 2006).

A variabilidade entre criangas com aquisi¢des dentro da norma e outras com alteragdes
subtis, mas com significado clinico, tornam o diagnostico etiologico um desafio, ndao sé devido a
variabilidade de causas, mas também a quantidade de testes de investigacdo diagnostica
disponiveis de elevado custo (Antunes, 2020). Mas estima-se que em 55% a 80% das criangas
ocidentais, com AGD, hd uma etiologia associada, como doengas genéticas heterogéneas,
sindromes associadas a alteracdes cromossomicas ou alteragdes congénitas cardiacas. Em outro
estudo mais recente estes dados seguem em parte a mesma tendéncia, referindo-se que existe uma
causa associada ao AGD entre 10% a 80% dos casos (Koul, Al-Yahmedy & Al-Futaisi, 2012) e
que excluidas as causas ambientais a etiologia do AGD ¢ desconhecida entre 50% a 80%, (Oliveira,
Roddrigues, Venancio, Saraiva & Fernandes, 2012).

Ao falarmos de criancas, e tendo por base a sua ocupagdo primordial nos primeiros anos de
anos de vida, ¢ importante referir o brincar e perceber a relacdo com a integragao sensorial. Cada
vez mais se torna claro que as diferengas na integracao sensorial podem afetar individuos em todas
as areas de ocupagdo desde o nascimento e continuamente ao longo da sua vida. Numa revisao
sistematica da literatura elaborada por Koening e Rudney em 2010, aferiram que as criangas com
problemadticas na integracao sensorial tinham alteracdes na participacdo ocupacional em todas as
areas do seu quotidiano, como brincar, atividades da vida diaria, sono e trabalho incluindo
atividades escolares. Tendo em conta estes estudos existe uma evidéncia clara de alteragdes no
processamento sensorial que sdo preditores na forma como as criangas se envolvem nas diferentes
ocupagdes e de como as competéncias se desenvolvem para uma participacao significativa.

O atraso global de desenvolvimento pode também estar presente em criancas com
perturbacdes do processamento sensorial. Estas sdo criangas que poderdo ndo se organizar
eficazmente perante os estimulos do meio para responderem de forma significativa e adaptada as
ocupagoes diarias em que se envolvem, como o brincar, intera¢do social com pares, autonomia
pessoal e atividades da vida diaria, desenvolvimento da linguagem e aprendizagem escolar (Bundy
& Lane, 2020).

Torna-se importante a identificacdo precoce das problematicas sensoriais para que as
criancas possam ser encaminhadas para a intervengdo em terapia ocupacional seguindo a

abordagem em integracao sensorial, para serem facultadas orientagdes as familias e cuidadores e
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permitir que os dominios do desenvolvimento e as diversas competéncias a estes associados sejam
alcancadas ¢ desenvolvidas (Schaaf & Miller, 2005).

Desta forma, o presente estudo assume como objetivo geral verificar a relacdo entre o
processamento sensorial e a aquisi¢dao de competéncias de desenvolvimento em criangas dos 2 aos
5 anos de idade, com AGD.

Como objetivos especificos considera-se:

e Identificar o processamento sensorial das criangas, em contexto de casa, com idades entre os
2 e os 5 anos de idade, que apresentem AGD;

e Identificar o padrdo de desenvolvimento das competéncias descritas na Schedule of Growing
Skills II em criangas com idades entre os 2 ¢ os 5 anos de idade, com AGD;

e Verificar a relagao entre os resultados do instrumento de avaliagdo do processamento sensorial
e os resultados do instrumento de avaliagdo das competéncias de desenvolvimento, em criangas

dos 2 aos 5 anos de idade, com AGD.

METODO

No que concerne ao método e tipo de estudo, o mesmo classifica-se como descritivo
correlacional, que de acordo com Fortin (2009) permite verificar a existéncia de relagdes entre as
varidveis e explicar as mesmas.

O trabalho de projeto seguiu todos os procedimentos éticos e o estudo foi apresentado e

aprovado na Comissdo de Etica da ESSAlcoitdo, processo n® 39/2022.

Participantes

De forma a conseguir uma amostra representativa, foi escolhido o método de amostragem
ndo probabilistica por conveniéncia, por ser de facil acesso ao investigador e por permitir uma
maior proximidade e facilidade no contacto com o investigador e familiares das criangas (Fortin,
2009).

Tendo por base os critérios de inclusdo previamente definidos, foram incluidas criangas entre
os dois e os cinco anos de idade (faixa etaria do instrumento de avaliagdo Medida do
Processamento Sensorial Pré-Escola (SPM-P), que apresentaram atraso em duas ou mais areas do
desenvolvimento de acordo com a escala de desenvolvimento SGS-II e, que frequentassem apoios
terapéuticos.

Nos critérios de exclusdo foram contempladas as criancas pré-termo (prematuras) por ser
aconselhado, na interpretagdo da SGS-II, a corre¢do da idade cronologica em funcdo da data

esperada de maturidade (40 semanas) e ndo da data de nascimento efetiva; E criangas que



apresentem lesdes cerebrais permanentes como paralisia cerebral, entre outros. Foram também
excluidas criancas que apresentaram alteragdes significativas nos despistes auditivos e visuais.

De acordo com a tabela 1 ¢ possivel verificar que a amostra foi constituida por 41 criangas
em que 26,8% sdo do sexo feminino (n=11) e 73,2% do sexo masculino (n=30) com idades
compreendidas entre os 25 meses e os 59 meses. A média de idades situa-se nos 44 meses, com
um desvio padrao de 9.40.

Todas as criangas frequentam jardim de infancia ou pré-escolar, na Regido Auténoma da
Madeira. Segundo os dados recolhidos sobre os pais das criangas que responderam aos
questionarios, foi possivel verificar que as idades se encontram entre os 27 € os 45 anos de idades
€ que apenas trés maes se encontram em situagdo de desemprego.

Tabela 1: Caracterizacao da Amostra

Freq %
Género Feminino 11 26,8%
Masculino 30 73,2%
Idade da crianga 20-29 meses 2 4,9%
30-39 meses 12 29,3%
40-49 meses 13 31,7%
50-59 meses 14 34,1%
Min=25 Max=59

Média=44,22 DP=9,40

Instrumentos de recolha de dados

Para conseguir alcangar os objetivos propostos no estudo, foram utilizados dois instrumentos
de avaliacdo: a Schedule of Growing Skills-II (Bellman, Lingam & Aukett, 2012) e a Sensory

Processing Measure—Preschool, forma casa (Glennon, Kuhaneck & Herzberg, 2011).
e Sensory Processing Measure—Preschool, forma casa

Para a avaliag¢do do perfil sensorial das criangas, o instrumento utilizado nesta investigagao
¢ a Sensory Processing Measure- Preeschool, uma escala de classificacao com dois questionarios,
versao casa e jardim de infancia, constituida por 75 itens e 76 respetivamente, os quais devem ser
preenchidos pelos pais/cuidadores e educadores, respetivamente. Assume como principal objetivo
avaliar o processamento sensorial, praxis e participacao social de criangas entre os 2 € 0s 5 anos
de idade (Glennon, Kuhaneck & Herzberg, 2011).

Neste estudo apenas foi utilizada a versdo casa. Esta ferramenta é composta por um
questionario para os pais, composto por 75 itens, que descreve o comportamento tipico da crianga
no ultimo mes, classificando numa escala qualitativa, que descreve a frequéncia de observagao de

comportamento, entre ‘“Nunca”, “Ocasionalmente”, “Frequentemente”, “Sempre”. Cada



questionario leva cerca de 15/20 minutos a ser completado pelo cuidador principal e outros 5/10
minutos adicionais a ser cotado pelo terapeuta. Sobre os scores de pontuagdo dos questionarios, ¢
possivel aferir que quanto maior a pontuagdo bruta, maior a disfungdo no processamento sensorial
e que os mesmos fornecem normas de referéncia e resultados estandardizados para os sistemas
sensoriais, praxis e participacao social (Glennon, Kuhaneck & Herzberg, 2011)

O questionario fornece indices de normas para cada subescala - participacdo social, visdo,
audi¢do, toque, consciéncia corporal (referente a propriocepgao), equilibrio e movimento (funcao
vestibular), planeamento motor e ideias (praxis) e um total para os sistemas sensoriais. Avalia
ainda as vulnerabilidades do processamento sensorial, hipo ou hiper resposta, comportamentos de
procura sensorial e percetuais (Home form- Ecker & Parham, School form- Kuhaneck, Henry, &
Glennon, 2010).

Para isto gera um T-score para cada dominio da SPM-P, caracterizando a crianga em termos
descritivos em “Tipico”, “Disfun¢do Provavel” e “Disfun¢do Definitiva”. Para simplificar a
analise dos resultados, os autores utilizam o T-score normativo o que significa que para um
determinado valor de T-score, corresponde 0 mesmo percentil em todas as dimensdes da SPM-P.
Através de tabelas cruzadas para o T-score de cada dimensao com a respetiva nota bruta € possivel
identificar os percentis correspondentes a cada nota T. Desta forma o SPM-P encontra-se dividido
em trés intervalos interpretativos: Desenvolvimento tipico (T-score entre 40 e 59); Disfuncao
provavel (T-score entre 60 e 69) e Alguns Problemas (T-score entre 70 e 80) (Home form- Ecker

& Parham, School form- Kuhaneck, Henry & Glennon, 2010) (Anexo I).

e Schedule of Growing Skills 11

A escala de avaliagdo de competéncias de desenvolvimento (SGS II), para criangas com
menos de 60 meses de idade que oferece informagao sobre o desenvolvimento da crianga, tendo
por base os padroes de desenvolvimento neuro tipicos e que pode funcionar como indicador das
areas em que a crianga se encontra fora destes padrdes (Bellman, Lingam & Aukett, 1996).

Conta com um total de cento e setenta e nove itens, divididas em nove areas-chave ou escalas
de competéncias que variam de acordo com a faixa etaria da crianga (competéncias: postural
passiva, postural ativa, locomotoras, manipulativas, visuais, auditivas e linguagem, fala e
linguagem, interacdo social e autonomia pessoal) (Williams, Hutchings, Bywater, Daley &
Christopher, 2013).

Tem como objetivo rastrear de forma precisa e confiavel o desenvolvimento infantil. E de
facil uso e requer pouco treino, para a sua aplicacdo. No entanto, ndo ¢ uma ferramenta de

diagnostico aprofundada, fornece apenas, indicagdes sobre a natureza do problema da crianca e
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avalia o desenvolvimento de uma crianga num determinado momento da sua vida (Nordin, Ismail
& Nor, 2021).

A folha de perfil oferece uma visualizacao de facil compreensado e permite também comparar
em cada area de competéncia a idade cronoldgica e de desenvolvimento e permite observar as
areas mais ou menos fortes da crianga. A area das competéncias “cognitivas” ¢ avaliada através do
conteudo cognitivo necessario para a execugdo de varios itens que fazem parte das diferentes
competéncias (Castro, Coelho & Pinto, 2014).

A SGS II foi projetada para ser rapido e facil de usar, com um tempo de administracao de
aproximadamente 20 a 30 minutos para uma avaliagdo completa ou mais curta, dependendo do

numero de itens a avaliar (Castro, Coelho & Pinto, 2014) (Anexo II).
Procedimentos

Inicialmente, para a recolha de dados, foram realizados levantamentos de criangas/pais € 0s
seus terapeutas, geograficamente acessiveis a investigadora. Selecionadas as criangas, procedeu-
se a apresentagdo do projeto aos pais (objetivos, procedimentos, modo de preenchimento do
questionario SPM-P) e aos avaliadores (objetivos, procedimentos, modo de preenchimento do
questionario SGS-II), através de uma carta redigida pela investigadora ou reunido presencial que
foi agendada perante a disponibilidade de ambos.

Nos casos de respostas afirmativas, tanto dos pais como dos terapeutas- avaliadores, foi
facultado os consentimentos informados para assinarem e numa fase inicial os terapeutas
avaliaram as criangas utilizando a SGS-II. Para todas as criancas que apresentavam duas ou mais
areas de competéncias abaixo do esperado para a sua idade cronologica e que se encontravam
dentro dos critérios de inclusdo, foi solicitado aos pais as respostas aos questionarios do SPM-P.
Todas as outras criangas ndo foram contabilizadas para o estudo. Todos os documentos foram
codificados, garantindo o anonimato das criangas, pais e dos terapeutas que fizeram a recolha de
dados.

A estatistica do estudo foi realizada através do software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versao 29.0.

Para a caracterizacdo da amostra do estudo utilizou-se uma analise de frequéncias para as
variaveis socio demograficas que t€ém uma escala qualitativa, nominal ou ordinal (género- nominal
e idade em faixas etarias-ordinal). Para a idade exata (que tem escala quantitativa) foi usada a
média e desvio padrdo e minimo € maximo.

No sentido de avaliar os resultados das criangas nas dimensdes da SPM-P e SGS-II foi

utilizada uma analise de frequéncias para os resultados a nivel da classificacdo obtida pelas
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criangas (escala ordinal). Na SPM-P os resultados das criangas sdo classificados em “Disfung¢ao
Estabelecida”, “Disfun¢do Provavel” e “Desenvolvimento Tipico”, e na SGS II em resultados
“Padrao Normal”, “Atraso Questionavel” e “Atraso Significativo”. “Atraso Questionavel”, foi o
termo utilizado para se referir aos valores apresentados no intervalo de tempo logo abaixo ao da
idade cronoldgica da crianca. Atraso significativo quando a crianga apresenta os valores dois ou
mais intervalos cronoldgicos abaixo do intervalo da sua idade cronolédgica. Padrao normal quando
se encontra dentro do intervalo cronolédgico para a sua idade.

Para relacionar os resultados das criancas na SPM-P e na SGS-II foi utilizada a correlacao
nao paramétrica de Spearman, dado os resultados a nivel da classificagdo final terem uma escala
ordinal.

O coeficiente de correlagdo varia entre -1 a 1. O sinal indica dire¢do positiva ou negativa do
relacionamento e o valor sugere a forca da relacdo entre as variaveis. Uma correlagdo perfeita (-1
ou 1) indica que o score de uma variavel pode ser determinado exatamente ao se saber o score da
outra. No outro oposto, uma correlagdo de valor zero indica que ndo ha relagdo linear entre as
variaveis. Todavia, como valores extremos (0 ou 1) dificilmente sdo encontrados na pratica ¢
importante discutir como os pesquisadores podem interpretar a magnitude dos coeficientes.
Segundo Maroco (2021) correlagdes abaixo de 0,25 sdo correlagdes fracas, entre 0,25 ¢ 0,49
moderadas, entre 0,50 e 0,74 fortes e superiores a 0,75 muito fortes.

Relativamente ao tipo de analise, foi feita uma anélise quantitativa, uma vez que se procedeu
a defini¢do das variaveis de forma operacional, recolha metddica dos dados e analise dos mesmos,
através de técnicas estatisticas (Fortin, 2009).

Para conseguir alcangar os dois primeiros objetivos especificos (Identificar o processamento
sensorial das criancas, em contexto de casa, com idades entre os 2 e os 5 anos de idade, que
apresentem AGD e identificar o padrdo de desenvolvimento das competéncias descritas na SGS-
IT em criangas com idades entre os 2 e os 5 anos de idade, com AGD), foi utilizada uma estatistica
descritiva, analisando médias, desvios padrao e valores minimos € maximos para cada dimensao
dos instrumentos utilizados.

Foi feita analise de frequéncias com o objetivo de aferir quantas criangas tém
desenvolvimento tipico (valores T entre os 40 e 59), disfun¢do provavel (valores T entre 60 e 69)

e disfuncdo estabelecida (valores T entre os 70 e 80).
RESULTADOS

A tabela 2, abaixo representada, permite identificar os dados do SPM-P das criangas, no

contexto de Casa. E possivel verificar na tabela a analise de frequéncia para cada dimensao.
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Tabela 2: Analise de Frequéncias para cada dimensao por classificacdo (“Tipica”, “Disfuncao
provavel” e “Disfun¢ao Estabelecida”)

Tipica D. Provavel D. Estabelecida

(T-score 40-59) (T-score 60-69) (T-score 70-80)

Freq % Freq % Freq %
Participacdo social 9 22,0% 17 41,5% 15 36,6%
Visdo 9 22,0% 18 43,9% 14 34,1%
Audicdo 19 46,3% 14 34,1% 8 19,5%
Toque 12 29,3% 16 39,0% 13 31,7%
Consciéncia corporal 10 24.4% 24 58,5% 7 17,1%
Movimento e equilibrio 14 34,1% 17 41,5% 10 24,4%
Planeamento motor e ideagao 7 17,1% 9 22,0% 25 61,0%
Total 8 19,5% 19 46,3% 14 34,1%

Grafico 1: Analise de Frequéncias para cada dimensao por classificacao (“Tipica”, “Disfuncao
provavel” e “Disfuncdo Estabelecida™)

Resultados SGS 11

Cognitivas [ 4 9006.2:20% 82,90%
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Interagdo Social 9.80% 22,00% 68,30%
Fala e Linguagem 0,00%7,30% 92,70%
Audicdo e Linguagem [ Z¥55 001 12,20% 85,40%
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Analisando o total da SPM-P casa, observou-se que das 41 criangas, 8 (19.5%) apresentam
um ‘“Desenvolvimento Tipico”, 19 (46,3%) apresentam “Disfun¢do Provéavel” e 14 criangas
correspondente a 34,1%, apresentam uma “Disfun¢do Estabelecida”, indicativos de problemas
generalizados no processamento sensorial.

Foi possivel verificar que com “Disfun¢do Estabelecida” na dimensdo “Planeamento motor
e ideacdo” estdo 61% (n=25), seguindo-se a “Participag¢do Social” com 36,6% (n=15) das criangas
do estudo. Com “Disfunc¢ao Provavel” os dominios com resultados maiores sao a “Consciéncia
Corporal”, referente a propriocep¢do com 58,5% das criancas (n=24), a “Visdao” com 43,9%
(n=18) e o “Movimento e Equilibrio” como indicativo de disfun¢do vestibular e a “Participacao
Social” com o mesmo valor, 41,5% das criangas (n=17).

Pelos resultados dos questionarios, 46,3% das criangas (n=19) encontram-se num
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“desenvolvimento tipico” no item da “Audicdo”, sendo o valor mais alto apresentado nesta
classificagao.

Relativamente aos resultados da SGS-II, foi possivel verificar para cada competéncia de
desenvolvimento que do total das criancas avaliadas, 92,7% (n=38) apresentam um ‘“Atraso
Significativo” na “Fala e Linguagem”, e os outros 7,3% (n=3) apresentam um “Atraso
Questionavel”, correspondendo as percentagens mais altas das trés classificagdes.

Apresentam “Atraso Significativo” para o item da “Audicdo e Linguagem”, 85,4% das
criangas (n=35) e 12,2% (n=5) um “Atraso Questiondvel” para o mesmo item. 82,9% (n=34)
apresentam “Atraso Significativo” nas “Competéncias Cognitivas” e 68,3% (n=28) nas
“Competéncias de Interacdo Social” e “Manipulativas”. Nas competéncias “Locomotoras”
encontram-se 48,8% da populacdo (n=20), nas competéncias “Visuais” 68,3% correspondente a
26 criangas e 30 criancas no item da “Autonomia Pessoal” (14,6%).

Com atraso questionavel, ou seja, valores apresentados no intervalo de tempo logo abaixo
ao da idade cronolégica da crianga, para as “competéncias Locomotoras” encontram-se 12 criangas
(29,3%), para as “Competéncias Manipulativas” 9 criangas (22%), 7 criancas (17,1%) para as
“Competéncias Visuais”, 9 (14,6%) para as “Competéncias de Autonomia Pessoal” e 5 (12,2%)
para as “Competéncias Cognitivas”.

Inseridas na classificagao “Padrdo Normal” estdo 22% das criancas nas “Competéncias
Locomotoras” (n=9), 4 criangas (9,8%) nas “Competéncias Manipulativas”, 8 criancas (19,5%)
nas “Visuais”, apenas 1 crianca (2,4%) nas “Competéncias de Audicao e Linguagem”, 4 criangas
nas “competéncias de Interacao Social” (9,8%), 5 (12,2%) criancas t€ém um desenvolvimento tipico
na “Autonomia Pessoal” e apenas 2 criangas (4,9%) nas “Competéncias Cognitivas”. Nenhuma
crianga apresentou desenvolvimento normal para a idade cronoldgica nas competéncias de “Fala
e Linguagem”.

Tabela 3: Analise de Frequéncias para cada dimensdo por classificagdo (“Padrdo normal”,
“Atraso Questionavel”, “Atraso Significativo™)

Competéncias Padrao Normal Atraso Questionavel Atraso Significativo
Freq % Freq % Freq %

Locomotoras 9 22,0% 12 29,3% 20 48,8%
Manipulativas 4 9,8% 9 22,0% 28 68,3%
Visuais 8 19,5% 7 17,1% 26 63,4%
Audigao e 1 2,4% 5 12,2% 35 85,4%
Linguagem

Fala e Linguagem 0 0,0% 3 7,3% 38 92,7%
Interagdo Social 4 9,8% 9 22,0% 28 68,3%
Autonomia 5 12,2% 6 14,6% 30 73,2%
Pessoal

Cognitivas 2 4,9% 5 12,2% 34 82,9%




Grafico 2: Analise de Frequéncias para cada dimensao por classificagao (“Padrao normal”,
“Atraso Questionavel”, “Atraso Significativo™)
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Efetuaram-se correlacdes de Spearman para relacionar as dimensdes do questionario SPM-
P e a escala de avaliagdo SGS-II. Segundo Maroco (2021), as correlagdes que se encontram abaixo
de 0,25 sdo correlagdes fracas, entre 0,25 e 0,49 sdo consideradas correlagdes moderadas, entre
0,50 e 0,74 fortes e superiores a 0,75 muito fortes.
Tabela 4: Correlagdo de Spearman: Relagao entre SPM-P e SGS-II

Audicdo e Falae  Interacdo Autonomia
Locomotoras Manipulativas Visuais Linguagem Linguagem Social Pessoal  Cognitivas
Participagdo Rspearman ,001 -,093 -,029 ,192 -,059 ,176 -,135 ,074
social P ,996 ,563 ,855 ,230 712 ,272 ,402 ,648
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Visdo Rspearman ,326" -,119 ,120 -,019 ,064 ,313 ,034 -,001
p ,037 ,457 ,456 ,906 ,692 ,046 ,831 ,997
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Audicéo Rspearman ,101 -,253 ,058 ,145 ,000 -,007 ,065 -,011
p ,529 ,110 , 718 ,364 1,000 ,966 ,688 ,945
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Toque Rspearman ,075 -,201 -,174 -,260 -,109 -,079 -,080 -,143
p ,643 ,208 ,276 ,100 ,496 ,021 ,620 ,374
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Consciéncia  Rspearman ,243 ,073 -,040 -,033 ALT ,148 ,126 3717
corporal p ,126 ,649 ,803 ,836 ,007 ,354 ,433 ,017
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Movimento  Rspearman ,133 -,071 ,079 -,132 -,051 ,245 ,238 ,090
e Equilibrio p ,407 ,601 ,622 ,409 ,753 ,123 ,135 ,574
N 41 41 41 41 41 41 41 41
Planeamento Rspearman ,276 ,241 ,206 ,081 ,391° ,485™ ,409™ ,603™
motor €p ,080 ,129 ,196 ,617 ,012 ,001 ,008 ,000
ideagdo N 41 41 41 41 41 41 41 41
Total Rspearman ,148 -,159 -,014 -,108 ,077 ,274 ,116 ,014
p ,355 ,320 931 ,502 632 ,083 ,470 ,928
N 41 41 41 41 41 41 41 41

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
**_ Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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Observando a tabela 4 constata-se que existem correlagdes significativas positivas
moderadas entre a “Visdo” da SPM-P e as dimensdes “competéncias Locomotoras” (R =0,326,
p=0,037) e “competéncias de Interacao Social” (R=0,313, p = 0,046) da SGS-II. Constata-se que
as criangas que revelaram mais problemas ao nivel do processamento Visual na SPM-P foram as
que revelaram mais problemas nas dimensdes “Locomotoras” e “Interacdo Social” da SGS II.

Existem também correlacdes positivas moderadas entre a “Consciéncia Corporal” da SPM-
P e as dimensoes, “Fala e Linguagem” (R=0,417, p=0,007) e dimensao “Competéncias Cognitiva”
(R=0,371, p =0,017) da SGS-II, as criancas que revelaram maiores alteragdes na “Consciéncia
Corporal” da SPM-P foram as que revelaram mais problemas nas dimensodes “Fala ¢ Linguagem”
e dimensdes “competéncias Cognitivas” da SGS-II. Existem correlagdes positivas moderadas
entre o “Planeamento Motor e Ideacdo” da SPM-P e as dimensdes: “competéncias Locomotoras”
(R=0,276, p=0,080) , “Fala e Linguagem” (R=0,391, p=0,012) , “Autonomia Pessoal” (R=0,409,
p=0,08) e “Interacdo Social” (R =0,485, p=0,001) e uma correlagdo significativa positiva forte
com a dimensdo “Competéncias cognitivas” da SGS II (R=0,603, p=0,0): as criangas que
revelaram piores resultados no “Planeamento Motor e Ideacdo” da SPM foram as que revelaram
piores resultados nas dimensdes ‘“Locomotoras”, “Fala e Linguagem”, “Interacdo Social”,
“Autonomia Pessoal” e as “Competéncias Cognitivas”.

O dominio total dos sistemas sensoriais da SPM-P apresentou uma relacdo positiva
moderada com as competéncias de “Interacdo Social” da SGS-II (R=0,274, p=0,083), indicando
que criancas que apresentam mais alteracdes no processamento sensorial apresentam maiores
dificuldades nas competéncias sociais.

Ocorreram duas correlagdes moderadas negativas entre o dominio da “Audi¢ao” da SPM-P
e as competéncias “Manipulativas” da SGS-II (R=-0,253, p=0,11) e o dominio “Toque” da SPM-
P e as competéncias “Audicdo e Linguagem” (R= -0,260, p=0,1): as criangas em que se observa
piores resultados na “Audi¢do” e “Toque” da SPM-P tiveram melhores resultados nas

competéncias “Manipulativas” e “Audi¢ao e Linguagem” da SGS-II, respetivamente.
DISCUSSAO

Os resultados obtidos no presente estudo fornecem evidéncias sobre o impacto do
processamento sensorial na aquisi¢do de competéncias de desenvolvimento das criangas.

Ao analisar o questionario SPM-P, foi dado foco aos resultados que apresentaram correlagao
positiva moderada e forte com a escala da SGS-II, ou seja, criancas inseridas na classificagdao de
“Disfuncao estabelecida” e “Disfuncao Provavel” da SPM-P e com “Atraso Questionavel” e

“Atraso Significativo” na SGS-II.



Foi possivel observar relagdes entre as dimensdes da “Visdao” e competéncias
“Locomotoras”. A subescala “Visdo” representa uma variedade de vulnerabilidades no
processamento visual, incluindo hiper ou hipo responsividade visual (itens 9, 16, 17 e 18), procura
sensorial de estimulos visuais (itens 12, 14 e 15) e problemas com percecao visual (itens 10, 11,
13 e 19) (Ecker & Parham, 2010).

A visdo oferece um quadro contextual que permite prever e antecipar movimento no tempo
e no espaco, desta forma apresenta trés grandes propoésitos: aprender sobre os objetos € o seu lugar
no espago, manter a postura e informar sobre a nossa posi¢ao no espago. O sistema visual tem
conexdes neuroanatdmicas e funcionais fortes com o sistema vestibular e a capacidade de integrar
as entradas sensoriais desses dois sistemas sendo vital para a capacidade de movimentar
efetivamente no espago (Dionne, Legon & Staines, 2013). A importancia de um bom controlo
oculomotor, ¢ influenciado por mecanismos de feedfoward e feedback, que permitem manter
posicdes estaveis e adaptar a postura durante o movimento. Esta relagdo vai de encontro ao
trabalho de Rosblad, (2002) que refere que os problemas de percecdo visual perturbam a
informacao sensorial que criangas com problemas de coordenagdo motora recebem, que por sua
vez alteram o seu desempenho dos movimentos. Desta forma a crianga pode “correr de forma
confiante, parando e recomecando cuidadosamente e evitando obstaculos” (item 29 da SGS-II) e
“sobe escadas a correr” (item 41). A literatura permite explicar os diagnosticos em IS
(visuodispraxia) que ocorrem quando uma crian¢a demonstra dificuldade na percegdo visual e o
planeamento motor (Schaaf & Mailloux, 2015), que corroboram esta corelagao.

A relag@o do processamento visual com as competéncias de “Interacdo Social” avaliadas na
SGS-II, (onde se insere o brincar) “explora objetos no ambiente circundante” (item 139) e “Imita
atividades diarias” (item 140) e “partilha brinquedos” (item 143), favorecem a relacdo com a visdo.
As competéncias sociais sao adquiridas primeiramente através de observagao e imitagao utilizando
o sistema visual (Caron, Barras, Nispen & Ruffieux, 2023). Quando sdo consideradas todas as suas
fungdes, a visdo influéncia a cogni¢do e o brincar e apresenta um papel significativo na adaptacao
as exigéncias motoras do ambiente (Rosblad, 2002).

A “Consciéncia Corporal” (CC), corresponde ao sistema propriocetivo e refere-se a
consciéncia do corpo no espago. Este sistema ¢ também importante para coordenar os movimentos
e graduar a forga necessaria para fazer uma atividade e ajustar posturas de acordo com o espago €
os objetos presentes (Bundy & Lane, 2020), como por exemplo, “...fazer festas aos animais com
demasiada forg¢a” (item 53 SPM-P). Os nove itens descritos na escala permitem avaliar duas
vulnerabilidades na propriocep¢do: comportamentos de procura sensorial “morde objetos ou até

mesmo a roupa com maior frequéncia que outras criangas da sua idade” (item 55) e problemas de
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percecdo, onde a crianca tem dificuldade em graduar forca que aplica nos seus movimentos
“empurra ou puxa as outras criangas com frequéncia” (item 54) (Ecker & Parham, 2010). Esta
subescala apresenta uma correlacdo com a subescala “Fala e Linguagem” da SGS-II, onde sao
avaliados itens como “imita sons produzidos pelos adultos” (item 115) e “tenta repetir as palavras
que sdo verbalizadas por outros” (item 110). Alteragdes no sistema propriocetivo t€ém impacto no
controlo motor e limitam a capacidade de planeamento sequencial de movimentos orais para a
articulacdo. A integracdo eficaz de informagdes auditivas, visuais e propriocetivas sao
fundamentais na primeira infancia para o desenvolvimento da linguagem (Palacio, Daccarett &
Gutiérrez, 2018).

O dominio “Cognitivo” ¢ avaliado através do contetido cognitivo necessario para realizar
outros itens que fazem parte de diferentes competéncias da SGS-II. O desenvolvimento cognitivo
nao pode ser entendido isoladamente, esté intrinsecamente relacionado com os motivos da crianga,
os problemas (acdo) a serem resolvidos e as possibilidades do corpo e dos sistemas sensorio
motores da crianca (Von Hofsten, 2009). O desenvolvimento da agdo depende dos mecanismos de
feedback e feedfoward, o que s6 acontece se houver uma base cognitiva associada ao movimento.
Apesar de a literatura ndo fazer uma ligacdo direta entre apenas o sistema propriocetivo € o
desenvolvimento cognitivo, explica que o cérebro necessita de uma variedade de informacgao para
planear um movimento, o que vai ao encontro dos resultados de Smits- Engelsman and Hill (2012)
que observaram que em 19% das criangas em estudo os scores de desempenho motor foram
explicados pelos scores de QI nas criangas (Bundy & Lane, 2020). A consciéncia do corpo no
espaco depende da informacao que vem dos recetores propriocetivos. Quando a crianga apresenta
uma boa consciéncia corporal ¢ capaz de fazer ajustes posturais para o movimento com 0 corpo
automaticamente de acordo com a necessidade da tarefa que estd a desenvolver (Serrano, 2016).
Quando isto ndo acontece a crianga pode necessitar de manter mais aten¢do consciente aos aspetos
que deviam acontecer automaticamente, ndo sendo capaz de o fazer, ndo ird corresponder as
exigéncias da tarefa e ndo tera capacidade de interpretar e integrar a informagdo do meio o que
podera comprometer o seu desenvolvimento cognitivo.

No dominio “Planeamento Motor e Ideagdo” foi onde as criancas apresentaram mais
dificuldade, segundo as perce¢des dos pais e foi, também, o que apresentou mais corelagdes
positivas moderadas e fortes com os dominios da SGS-II. A praxis traduz-se na capacidade de
idealizar, conceptualizar, planear e organizar movimentos para conseguir executar tarefas motoras
novas ou pouco familiares. Nao € por si s6 um sistema sensorial, mas sim uma fun¢do executiva
superior, que depende da integracdo de multiplos sistemas em particular do sistema tatil (perce¢ao)

e do sistema propriocetivo (Bundy & Lane, 2020). Esté por isso envolvida em todas as atividades
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motoras, como “... entrar e sair do triciclo” (item 75) onde o processo que estd subjacente ao
desempenho da atividade motora pode envolver déficits tanto na praxis, como na consciéncia
corporal (propriocepgao) (Dunn, 2007).

Os itens nesta subescala avaliam dois aspetos da praxis: a ideacdo (capacidade de
formular/conceptualizar um objetivo para uma nova, com base nas possibilidades que o meio
oferece), como “... introduzir novas ideias durante as suas brincadeiras” (item 73) e o planeamento
motor (planear, sequenciar e organizar a informacao, para realizar novas agdes), como ... seguir
a sequéncia das atividades da vida diaria tal como vestir-se ou tomar banho.” (item 69) (Schaaf &
Miller, 2005), o que permite estabelecer uma relacdo com as competéncias de “Autonomia
Pessoal”.

Neste caso especifico as criangas apresentaram alteragdes tanto nos itens correspondentes ao
“planeamento motor” como em pelo menos um dos itens correspondentes a “ideagdo” (item 73 e
74). As criangas demonstraram consistentemente baixo desempenho em muitas atividades que
requerem competéncias motoras e capacidade de resolugdo de problemas. Sdo criangas que
parecem nao saber o que fazer com determinados objetos, como brinquedos ou como iniciar ou
manter as atividades motoras - “tém dificuldade em descobrir como manipular multiplos objetos”
(item 67) ou sdo criangas que muitas vezes resistem a atividades novas e preferem realizar
atividades repetitivas - “tém tendéncia a brincar repetidamente com as mesmas atividades e nao
gosta de mudar para atividades novas quando surge a oportunidade” (item 74). Sdo criangas que
gostam de estar no controlo das situacdes e muitas vezes apresentam-se resistentes a experimentar
novas atividades e em seguir regras (Bundy & Lane, 2020). Desta forma, um maior score no item
“Planeamento motor e Ideagdo” normalmente pode ser indicativo de problemas mais graves nas
competéncias inerentes a “Intera¢do Social”, do que scores elevados em qualquer uma das escalas
dos sistemas sensoriais individualmente (Ecker & Parham, 2010).

As criangas desenvolvem a sua capacidade de interagir e coordenar alguns movimentos com
outras pessoas desde tenra idade. E a partir da comunicagdo verbal e ndo verbal do adulto e da
relevancia das suas interacoes sociais que sao desenvolvidas as novas habilidades necessarias para
a comunicagdo. Estes dados permitem justificar a corelagdo com as dificuldades na aquisi¢do de
competéncias de “Fala e Linguagem” (Meriem, Khaoula, Ghizlane, Asmaa & Ahmed, 2020).

A crianga que nao consegue adequar o seu comportamento aos estimulos do contexto onde
esta inserida para uma participag¢do adequada, o seu cérebro ndo € capaz de ter ideia do que fazer,
ndo tem o esquema corporal integrado, para conseguir imitar, formar conceitos e ter iniciativa, o
que pode levar a um comprometimento do seu desenvolvimento cognitivo. A formacdo de

conceitos depende, em grande parte, da informacdo sensorial oferecida pelos sistemas tatil,
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vestibular e propriocetivo (Cosbey, Johnston & Dunn, 2010), o que justifica a correlagdo positiva
forte existente no presente estudo entre o “Planeamento Motor e Ideacdo” e as competéncias
“Cognitivas”.

A escala total dos sistemas sensoriais (TOT) inclui os itens das cinco escalas dos sistemas
sensoriais (“Visdo”, “Audi¢ao”, “Toque”, “Consciéncia Corporal” e “Movimento e Equilibrio”),
mais os quatro itens correspondes ao “Gosto e Olfato”, onde abordam os problemas de procura
sensorial e hipo ou hiper responsividade. Este dominio torna-se tutil quando precisamos de um
unico score que represente uma disfungdo geral no processamento sensorial (Ecker & Parham,
2010).

As alteracdes sensoriais contribuem para uma manifestagdo comportamental desadequada
que afetam a capacidade da crianga de participar em atividades sociais, escolares e de vida diarias
(Schaaf & Miller, 2005). Um estudo conduzido por Bundy, Shia, Qi e Miller (2007) sugeriu que
alteragdes no processamento sensorial podem afetar os comportamentos de brincadeira nas
criangas, uma vez que certas atividades ludicas sdo mais desafiadoras em termos sensoriomotores
que outras, o que poderd levar a uma limitag@o na participacdo social (Cosbey, Johnston & Dunn,
2010).

As competéncias sociais, que se desenvolvem através da participagdo social, estdo
associadas a interacdes significativas entre pares, com padrdes de brincadeiras adaptados a idade
cronoldgica. Estes resultados corroboram os resultados do presente trabalho, que defendem que
alteracdes no processamento sensorial podem condicionar a participagdo social, por dificuldade na
aquisicdo de competéncias sociais adequadas a idade.

Foi possivel observar duas correlacdes moderadas negativas: entre o dominio “Audicdo” e
as competéncias “Manipulativas” e entre o “Toque” e as competéncias “Audicdo e Linguagem”.
Embora esta relagdo ndo esteja bem comprovada, a literatura tenta justificar pelo facto de as
criancas com mais dificuldades na comunicacdo verbal, tenderem a procurar mecanismos de
compensagdo para estas dificuldades, desenvolvendo estratégias motoras que facilitam a sua

interacdo com o meio (Nordin, Ismail & Nor, 2021).

CONCLUSAO
Neste estudo foram avaliados o processamento sensorial (no contexto de casa), e as
competéncias de desenvolvimento e a relacdo estas variaveis, em 41 criancas dos dois aos cinco
anos de idade.
Relativamente as competéncias de desenvolvimento, os dominios que apresentaram mais

resultados negativos foram “Fala e Linguagem”, “Audi¢do e Linguagem”, “Autonomia Pessoal” e
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as competéncias “Cognitivas”.

Constatou-se, através da SPM-P, a existéncia de maior percentagem de alteragdes nas
criancas no dominio “Planeamento Motor e Ideacdo”. Este dominio foi também o que apresentou
maior corelagao com os itens da SGS-II, destacando-se as competéncias “Locomotoras”, “Fala e
Linguagem”, “Interacdo Social”, “Autonomia Pessoal e “Cognitivas”.

As correlagdes mais fortes entre o “Planeamento Motor e Ideacdo” e a dimensao “Cognitiva”
da SGS-II, podem ser justificadas pelo facto de criangas com poucas ideias sobre variagdes de
acOes motoras, terem dificuldade em processos como imitagdo, formagao de conceitos € iniciativa
0 que por sua vez compromete o desenvolvimento cognitivo (Serrano, 2016).

Estes resultados sugerem que ¢ importante que criangas com alteracdes no seu
desenvolvimento sejam avaliados em IS para despiste de alteragdes no processamento sensorial
que justifiquem estas dificuldades e que podem limitar a sua participacao significativa.

Este trabalho apresenta limitagdes que devem ser consideradas, nomeadamente o facto de a
SGS-II ser um teste de despiste de desenvolvimento e ndo de avaliacdo clinica, o que ndo nos
oferece informacao tao detalhada sobre o desenvolvimento das criangas. No caso da SPM-P,
versdo casa, a mesma fornece dados baseados na percecao dos cuidadores/pais sobre o
desempenho e comportamento das criangas, o que se podera traduzir numa avaliagdo mais
subjetiva do que se fossem utilizados instrumentos padronizados, aplicados por terapeutas.

Nao foi utilizado o SPM-P, versdo jardim de infancia, por ndo ter sido obtida autorizagdo
das entidades responsdveis, para a participacdo dos educadores de infincia, também foi uma
limita¢do do estudo. Seria importante no futuro realizar investigagdes tendo por base também as
percecoes dos educadores de infancia, uma vez que o contexto de escola podera ser mais exigente
e desafiante comparativamente ao contexto de casa.

Propde-se futuramente, estudar com mais pormenor as correlagdes negativas e todas aquelas
correlacdes que se encontravam no limite de serem relevantes.

Para concluir, salienta-se a importancia de realizar mais estudos onde se relacionem o
desenvolvimento das criangas com o seu processamento sensorial em diferentes contextos, por
serem trabalhos de investigacdo que refor¢am a pertinéncia da atuagdo do terapeuta ocupacional

na intervencao precoce.
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Anexo I: SPM-P Casa

.- : ;
'%’spm-pii CASA

Traryl Soeer, MA_OTIL, 302 Cane Farham, 30D, CTALFASTA

Prestader de Cuidades
Nowe: -
l=strugdes
Relag3o com a crisnga Data: Porffm‘ respanda a estas ques!us baseando-se no comportaments tisico
da crianga Surante o ultimo més.
3 . Usz 3 sequite escals:
Iefarncagia da Criaega Nemca: U comportamento nuca ou quase nunca acostece
Nosse: Qcasionaleents: Por vezes, 0 compartamenio scortece
— Frequentemente: [ comportamerto scontace muitas vezes
" Sempre: 0 compartamenio acontace sempre ou a3 maknia das vezes,
Gerers: MO PO ldsde ___Amose  Meses Faga o circulo na resposts que melhor descreve quantas wveres o
: comportsmento ocarre. Tente ser o mais fel possivel 5 todas 35 questies
Comentanrios sobre o compertamento/funcionaments da crianga: Nuitas das questies sio feitas enguants 3 crianga mostra stress em certas
Nostrar stress pode inchuir exgressies verkais {lamentse-se, charar, grifar)
U exgressies naa verbais (retirar-se, gesticular, empurrar, carver. tremer,
bater & fugir}
Pode usar 0 espago 3 esquenda para acrescentar algust comestario sokre o
compertamento ou Aincisnamento da crianga.

Muncz  Ocasisshwents  Freguemtements  Sempre  PARTICIPACAD SOCIAL 4 crisnga..

N 2 F S 1 Srinca com o5 amiges cosperativamente
N i} F ) 2. Partilha o que tem quando bz ¢ pedids
N ] F S 3. Jumts-se 3s brincadeirss des outros sem interromper 2 sequincia da respetiva athidade
N 0 F S 4 ierags adequadaments com 0 que stio presentes v hora &3 refeigi
N ] F S B.  Participa adequadamente nos passeios de famiia tais coma jantar fara, ir a um parque ou a um museu
N a F S B, Pirticiga adequadameste ms suntamentos familiares Gis como v d2 f2nas. casamentos, amiversanos
N ] F s 7. Participa adequadamente nas atividades com amigos tais come festas au usa de equipamentos no pargue
N 0 F 3 8. Coogera durante as tarefas famikiares tais coma ir com o5 gais a0 sugermercad
do shapping ou ¥ cam os pais buscar o irmio(3) 3 escola
Nuncz Oeasiomzt Freg Sempre visin 4 oriEngz.,
L} i f S 8. Fica aborrecida na presenga 82 luzes especislmente hizes nisnsas
(pisea o5 olhes ou quase que os fecha, chora, i)
N 0 £ S 10.  Tem dficuldade em enzontrar s objeto prefendido mo mein de tantos cutres diferentes
N ] f 3 Il Tem dficuldade em reconhecer sz os objetos sas semelhantes ou diferentes
taseando-se s3s cares, formas ou tamaskos
N 0 F S .  GBosta dz chservar objetos que redopiem ca que se movam
m3is 2 Que 3 maiaria das Criagas da sua idade
N ] f s . Caminhs d2 encontro 3 pessoas e okjetos como sz nds estivessem |3
N i} F S 14, Gosta 3z ligar € desfigar regetidamente o interrugtor 8 uz
N 0 f S B.  Gosta dz olhar pelo canto do alho para objetes que se mevam
N 0 F S K. Tem dficuldade em prestar atengio se estiver num ambiente com muita infremagas visual

S
Traduzido e Adaptado por Helena [sabel da Silva Reis M.S., T.0. Piginal
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N [] f S 7. Fica aborrecida now ambizntz muit canfuso (visualmente), tal coms

1w quarts desarrumads ou uma loja com muites objetss
N 0 F S 8.  Distrai-sz facilmente 30 chhar para as coisas enquarto camitha
N 2 f S 1. Tem diiculfade em completar tarefas simples quando existes: muftos chietos 3 sua wolta

Nuncz Ocasionalmente  Frequemtemente  Sewpre  AUDIGAD 4 crianga.

N [ F S 20,  Fica aborrecids com sons tipices de casa fais como 0 aspiradar, secadoe 8z cabelo su autocksme
N 0 3 S ZL  Foge, chora, tapa 0s ouvidos com as mios o respoade negativamente quande ouve sans mito altes
| o F s 22.  Parece nio ouvir certos sons
N 0 F g 23, Parece perturbado por ou intensamente mieressado e sons que nao sio usuakments natadss pelas outrss pessoss
N ] F S 24 Distrai-se facilmente com tarulhos de fundo tais como o cortador de relva no exteriar,
0 ar candicionado, o frigarPico ou impadas fuorescentes

N o F S 26.  Gosta de produzir certss sans repetidamente como por exemglo pu_ar o actoclismo varias vezes seguidss
L} i} F 5 26, Fica angustiada com sos estridentes ou metalices tais come apitos, assobios, flavtas e trompetes
N i f ) 27, Fica stressada em ambiestes atives tais coma festas au salas com muita gerte
N (] F by 28, Assusts-se facibente quando oeve sons muio altes ou inesperados
Nunez Deasiznzh Freg Sempre  TOOUE 4oz ga.
N ] F S 18, Masta-se de ser tocads suzvements
N i} f S 30, Prefers serels a tocar em ver de ser tocada par gutros
N g F S 3l fica sngustiada quande fem que cortar as unhas
N i} F S 32. fica sborecida quando slguém toca na sua cara
N ] F S 33,  Evita tocar ou beincar com digitieias, pastas d2 modelar, areia. barvs, lams, cola o0 autros materiais moles
N 0 F § 34 Temums grands Solerincia 3 dor
N 2 f S 3B.  Wao gests de lavar o5 destes quando comparsda coms as demass criangas da sua idade
N ] £ S 3B, Aprecia senssgdes que podem ser dolorosss pars as demais criangas tais camo atirar-se

para o chic ou bater no seu pr prio campo
N ] F S 37, Nio gosts que lavem, penteiem cu arvanjem 0 s2u cabels
N 0 F § 38, Nio gosta de cartar o cabek
N 1] f S 39, Ewta comidas com certss t2duras
N ] F S 40.  Engasga-se ou vomitas perante comidas com certas teturas
N g F S 4l N3o gosts de lavar ozm de fimpar 3 cars
N il f S &1, Taba-se mais do que 3 mairis das crizgas da sua dade

Nunzz Qcasionaimests  Frequestemeste  Semspre  BOSTO € OLPACTD 4 criampa..

] [} G S 43, ‘Gosta de levan 3 baca chjetes 30 omestivels tais Coma 00la ou fikas

N 0 F S 44, Farece nio dar costa ou igeorar odores fortes

N i} F b 4B,  Prefere tanto certos sshores de camida a0 pants de recusara refeigdo oferecids

L} 0 f S 8. Pecuss-se aussrapasts dos destes

Traduzido e Adaptado por Helena [sabel da Silva Reis M5, T.0. Pigina 2
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Nuncz Ocasignabmente  Fregquemtemests  Semspre EUIIS!ﬁICIlCORPBMle’MgA..

N ] f S &7, Agarra nos ohjetos {lasis ou coler da sopa) com tanta forga que se torsa dificd usar o chieto

N 0 F ) 48, Temoimpulso de procursr atividades tais coma pusar, empurrar, arrastar, levantar e saltar

N ] F S 48, Tem dificuidads em calcular o5 mawimentas do corpo precisos pars se sestar corretamante
numa cadeira ou avangar um ohsticuls sem esharrar no mesme

L} 0 F S BO.  Agarranos objetos (lais ou coker da sopa) de forma tio suave gue se torma difici usar o ckjets

N F Bl Farzce ssercer demasiads pressio sas tarsfas (2x bafe com 03 pes no chd0 20 caminkar,
Bate com as partas ou exerce demasiada farga a0 usar o lapis)

N 0 f S 62,  Saltamuite

N 0 f S B3,  Tem tendéncia a fazer festas s0s animais com demasiada forga

N ] F S B4 Empurra oupusa a5 outrss criangas com frequéncia

N 1] F S B6.  Mords objetos ou atE mesma a roupa com maior frequéscia da que as criangas da sua idade

Numcz  Ccasionalmente  Frequentemente  Sempre uumzmmummmm;

N 0 F S BB  Nostra um medo excessive do mowments em atividades como subir & descer escadas.
andar de baloigs, escorregia ou outras atividades

N 0 F S §7.  Evita atividades que exjam equithirio, como por exempl, caminhar nas bermas dos passeies
oup wregulares ou desnielad

N o F S B8,  Deiva-se escarveqar pela cadzira quando ests sentado (fem dificuldadz em manter o tronco erelo)

N 0 f S B9,  Tem dificuldade em proteger-se da queda (2 tardia em usar as reagi 2s de protegio)

N 0 F S 80,  Parece nio ficar tonts com o movmento enquants as outrss crangas geralmente ficam

N 0 F S BL  Fodopia ougira schre si pedsria mais do que as oufras criangas

N o F S B2,  Fica perturbada quando inclina a cabega

L} 0 F S B3, Fevela poltes cooedenagio 2 parece ser tragslhona

N i F S B4, Encosts-se nas pessoas oo na mobilia como suparte d2 apois enguants esta sentada
ou quanda se fenta levantar do chis

N i} F S BB.  Balanceis ¢ corpe enquants estd sentada

N 0 F S BE.  Parece ter medo de descer escadas ou pavimentos melinades

Nuncz  Ocasionalmente  Prequentemente  Sempre  PLANEAMENTI MOTOR E IOEIGI.B A crianga..

N 0 F S B7.  Tew dificddads em descobrir como manigular miltlos aéjetos
N 0 F S B3, Fiosconfuss quands fem que arrumar o5 materiais mos seus dewides lugares
X ) F ) 89,  Tem dificuidads em sequir 3 sequéncia das atividades 4s vida disnias tal como vestir-se

ou tamar batho {ex: para se vestir, primeiro pega ras cuecas, depois nas meiss, depois nas calgss, eic )
70,  Tem dificuidade em completar tarsfas cam virias passes
U Tem dificuidads em imitar corvetamente agdes que foram demansiradas previamente

(ex: jogos com mavimento, cangdes cam gestas)

=
= oo
-

-

N 0 f S 72, Tem dificddadz em copiar uma construgdo feita par um colega oo pelo addte
L] 2 F S 73, Tew dificuidace em mtroduze novas idsias durante as suss brincadeiras
N 0 F S T4, Tem teedéncia 3 brmcar repetidamente com 23 meswas atindades & 3o gosta de mudar
para stividades navas quando surge essa oportunidade
N o F S 76.  Tem dificidade em estrar e sair do triciclo
Traduzido e Adzptado por Helena [sabel da Silva Reis M5, T.0. Pigina 3
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FOLHA DE COTAGAO |

|
|
| SENSORY PROCESSING MEASURE-PRESCHOOL 3-5 ANOS
«Spm-pe. |
R CASA
1 - : Cheryl Ecker, M.A., OTR/L, and Diane Parham, Ph.D., OTR/L FAOTA . :
Norme: Idade: Meses: Gerer: N O FQO
Data_ /_ /  Prestador(a) de Cuidados:
%ile T S0C VIS AUD 100 [ 4] PLA o7 T Yile
80 28-32 38-44 30-36 36-96 27-38 33-44 29-36 153-232 80
7 27 37 2 26 151-152 79
8 28 25 28 148-150 78
T 35-36 Vil 35 24 37 77 148 T
T8 26 32-34 28 34 23 28-31 25-26 141-147 6
75 25 30-3 25 2421 23-24 140 75
>89 Th A 3 22 2127 139 Th >89
99 73 24 i} 24 3 137-138 3 93
T 26-27 -3 32 2 Y 20 119-136 72
98 il 3 25 2 3l 20 2 19 11318 1 98
0 n 24 20 30 0 112 70
97 69 2 23 19 pA| 19 18 106-10 69 97
96 68 20 28 18 19 10405 68 96
67 19 2 18 21 17-18 17 99-103 67
95 66 18 2l 17 26 17 95-98 B6 95
93 iG] 23 1& 16 93-94 [iF] 93
92 B4 20 16 24 16 15 9}-92 B4 /)
90 63 17 15 3 89-90 63 90
88 62 19 27 15 5] 88 62 88
86 Bl 14 86-87 Bl 86
84 60 18 14 2 14 84-85 60 84
82 a9 16 82-83 a9 82
79 28 17 13 20 14 13 80-8l a8 78
T8 a7 13 L] a7 T8
A 56 15 16 TI-18 36 73
69 33 12 19 13 12 T b 69
66 54 14 12 T 54 G6
62 33 15 18 Th 33 B2
a8 a2 13 Il Il - a2 a8
a4 al l al a4
a0 a0 12 14 I 12 0 a0 a0
46 49 17 B9 49 46
42 48 10 B8 48 £
38 4 I 13 10 g7 47 38
34 46 16 10 66 46 34
3l 45 65 45 3l
77 i 10 44 77
24 43 12 15 B4 i3 24
2 42 Il 63 i 2
18 4 ] 18
1 40 89 I 9 14 9 g 98-62 40 16
%ile T S0C VIS AUD 100 (K t0 PLA 188 T Y%ile
Resultados Brutos Resultados Brutos
Score-/ Score-7

L]
Traduzido e Adaptado por Helena Isabel da Silva Reis M.S., T.O. Pagina 1
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Anexo - Schedule of Growing Skills 11

Primeira Segunda Terceira Quarta
Avaliacao Avaliacao Avaliacao Avaliacao

Data e local
da avaliacao

Idade

Comentarios

Avaliador




Data das Avaliagées

Data das Avaliagoes

COMPETENCIAS NO CONTROLO POSTURAL
PASSIVO

COMPETENCIAS LOCOMOTORAS

Deciibito Dorsal

Movimento e Equilibrio

1. Cabega centrada em relagdo ao tronco 1

22. Rebola e contorce-se, para se deslocar

2. Levanta as pernas até a posi¢ao vertical

23. Tenta gatinhar, rastejar ou deslocar-se
na posi¢do sentada (natigradacao/”shuffler”),

e agarra os pés (olha para os pés) 2 para se movimentar 2
Suspensio Ventral 24. Consegue andgr quandoc}he seguram as maos, y
ot ;
3. Cabega em alinhamento com o tronco, e el e Sl Vol
ancas em semi-extensio 1 25. Anda agarrado/a 2 mobilia (ou empurrando
3 A haa brinquedos com ) 4
. Cabega acima da linha do tronco, z
ancas e ombros em am:ﬁ: B 2 26. Anda sozinho/a, com os pés afastados e os bragos
levantados para manter o equilibrio 5
Pusarpace e 4 27. Anda bem, com os pés ligeiramente afastados;
5. Cabega descaida para tras, quando se puxa a crianga para consegue contornar esquinas e parar bruscamente 6
a sentar com o tronco vertical; a cabega fica momen- : $
taneamente direita, antes de descair para a frente 1 £ Spmikobiedios dochi septbele 4
29. Corre de forma confiante, parando e recomegando
6. Cabega pouco ou nada descaida 2 cuidadosamente e evitando obstéculos 8
7. Puxa os ombros para a frente e faz forga 30. Salta, levantando os dois pés do chio 9
para se sentar 3
= 31. Andaem bicos de 10
Posi¢do Sentada (com apoio de um adulto) i
32. Corre em bicos de pés 11
S Costes ourvadss . 33. Salta de pé-coxinho trés vezes 12
oL Lol diein 2 34, Consegue andar, pé ante pé (dedos
Resultado das Competéncias no Controlo com calcanhar), dando, no minimo, 4 passos 13
Postural Passivo 35. Apoia-se, pelo menos durante 8 segundos,
em cada um dos pés separadamente 14
COMPETENCIAS NO CONTROLO POSTURAL Subir ¢ Descer Escadas
ACTIVO
— 36. Sobe escadas gatinhando 1
Deciibito Ventral 2
37. Sobe escadas de mao dada, colocando
10. Cabega de lado, apoiada numa das faces, nadegas 0s 2 pés em cada degrau 2

elevadas com os joelhos flectidos sob 0 abdémen,
bragos junto ao peito com os cotovelos flectidos 1

11. Levanta a cabega momentaneamente, nadegas
elevadas

38. Sobe e desce escadas de forma confiante, colocando
0s 2 pés em cada degrau

12. Levanta a cabega e a garte superior do tronco,
apoiando-se nos antebrag¢os e mantendo
as nadegas no plano de apoio 3

39. Sobe escadas sozinho/a (colocando 1 pé
em cada degrau) e desce (colocando os 2 pés
em cada degrau)

13. Suporta o peso do corpo sobre os bragos estendidos
¢ as palmas das maos abertas

40. Sobe e desce escadas sozinho/a - colocando um pé
em cada degrau (tal como os adultos)

41. Sobe escadas a correr

14. Adopta a posigao de gatinhar 5

Posi¢do Sentada (sem apoio)

15. Mantém-se sentado/a sem apoio,
embora s6 por uns momentos 1

Resultado das Competéncias
Locomotoras

COMPETENCIAS MANIPULATIVAS

16. Mantém-se sentado/a sem apoio, por periodos

Aptidao Manual

42. Maos fechadas sobre o polegar

43. Olha para as mios e brinca com os dedos

N -

44. Aperta as maos pressionando as palmas
uma contra a outra

45. M Preensdo palmar

prolongados (pelo menos, durante 10 segundos) 2
17. Consegue adoptar a posi¢ao sentada,

a partir das posigoes ventral ou dorsal 3
Posicdo de Pé
18. Quando segurado/a na posi¢do de pé, suporta

algum peso do corpo nos pés 1
19. Quando segurado/a na posi¢ao de pé, suporta

a totalidade do peso do corpo nos pés 2

46. W Passa um brinquedo de uma mdo para a outra

47. ® Segura dois cubos, um em cada mao, juntando-os

20. Consegue manter-se de pé com apoio

48. M Preensdo de pinga inferior

21. Consegue por-se de pé

49. W Preensdo de pinga fina

| N[ || S| W

Resultado das Competéncias
no Controlo Postural Activo

Legenda

B Para estes itens, ¢ necesséria a utilizagdo de material estimulo.
® Os itens assinalados com um circulo a volta do niimero contém
um contetdo cognitivo.
Q Utilize esta letra quando a qualidade do desempenho
for questionavel. Mesmo assim, pontue o item.

38

50. ® Atira brinquedos para o chdo intencionalmente

(langamento) 9
51. M Vira paginas de um livro, varias em simultineo 10
52. M Vira piginas de um livro, uma de cada vez 11
53. W Coloca 10 pinos dentro da chavena

em 30 segundos 12
54. W Coloca 8 pinos no tabuleiro para pinos

em 30 segundos 13




Data das Avaliagdes

Data das Avaliagoes

COMPETENCIAS MANIPULATIVAS (CONT.)

Cubos

COMPETENCIAS NA AUDICAO E LINGUAGEM

Fungio Auditiva

55) M Torre com 2 cubos 1 90. Sobressalta-se devido a um barulho subito 1
6) ® Torre com 3 cubos 2 91. Responde & voz 2
(57) ™ Torre com 4 a 6 cubos 3 92. Olha na direccdo da voz dos pais 3
S 2o com ol °“b°f‘ 4 Compreensio da Linguagem
= Constail o paie SOk denitistiachD - 93. Vira a cabega na direc¢do da fonte sonora 1
o f:&mi;;wg' Lo Goibos 6 94. Esta atento/a aos sons do seu dia-a-dia 2
95. Compreende o significado de “ndo™/“adeus” 3
Desenho : o
. Reconh opri
B Faz rabiscos, movimentando o lapis 2 Beponliees O PLOpNG Hote #
de um lado para o outro 1 97. Compreende os nomes de objectos ou pesscas
> que lhe sdo familiares 5
62) M Faz rabiscos circulares 2
= 3 7 z 98. M Consegue seleccionar 2 objectos
B [mita uma linha vertical e/ou horizontal 3 de um grupo de 4 6
64) ® Imita um circulo 4 99. Consegue indicar 2 partes dos corpo
W o e orie 5 que sdo nomeadas (p.e. nariz e maos) 7f
v 100.® Consegue indicar as partes do corpo
B Intikmnadeida 5 de uma boneca (p.e. olhos e barriga) 8
Desenho da F'gura Humana 101.® Executa uma ordem com duas acgoes 9
¥ Deserliaaicbesa's quim parte o oo : 102.® Mostra compreender os verbos, utilizando
B Desenha a cabega, as duas pernas e os dois bragos 2 figuras que representam diferentes acgdes - 10
M Desenha a face, o tronco, as pernas e os bragos 3 103.™ rﬁ‘;mggﬂépwendﬂ as fungdes dos objectos, -
m‘::'dm Competéncias 104.® Mostra compreender preposigoes 12
105.® Mostra compreender adjectivos relacionados
com 0 tamanho 13
COMPETENCIAS VISUAIS 106.® Mostra compreender a negagio 14
Funcio Visual 107.® Executa uma ordem com duas instrugdes 15
70. ™ Volta-se na direcgao de uma luz difusa 1 108. Compreende perguntas de alguma complexidade 16
71. ™ Fixa, por um breve periodo de tempo, 109.® Executa uma ordem com trés instrugdes 17
um pompom a distancia de 30 cm 2
= 110.® Compreende a negagdo em frases complexas 18
72. M Segue com o olhar um objecto que oscila
num movimento pendular de 90° 3 Resultado das Competéncias
5 > na Audicdo e Linguagem
73. ™ Segue com 0 olhar um objecto que oscila
num movimento pendular de 180°
74. M Converge os olhos quando um objecto se aproxima 5 COMPETENCIAS NA FALA E LINGUAGEM
75. M Aponta o dedo com precisdo para A
um objecto pequeno 6 Vocalizagao
Compreensio Visual 111. Emite sons guturais 1
B Vé o brinquedo cair, mas ndo o procura no chio com 112. Vocaliza quando estd contente
o olhar (ndo ha nogdo de permanéncia do objecto) 1 113. Ri, sorri e grita quando brinca
@ B Procura o brinquedo com o olhar no local 114. Palra continua e melodiosamente
correcto onde este caiu (hd nogdo (variando a entoagdo da voz) 4
de permanéncia do objecto) 2
- Z 115. Imita sons produzidos pelos adultos
B Procura o brinquedo perdido 3 (tosse, “brrr”, estalar os ldbios) 5
Observa, com interesse, movimentos das pessoas &
que se encontram a alguma distancia ou que vé Linguagem Expressiva
atrayés de uma janela 4 116. “Jargo” constante recorrendo a vogais
Aponta com o dedo para objectos distantes 5 ST o RO 1
B Mostra interesse por imagens 6 117. Utiliza uma palavra com significado 2
W Reconhece detalhes no Livro de Figuras 7 118. ng;:; 6r:;:orrendo simultaneamente a gzstos .
el e 119. Utiliza virias palavras (pelo menos 4)
- com significado 4
8 Comy'etaoQ S ok e ? 120. Utiliza mais de 7 palavras com significado
= :
Recobes Petionos dgullies depmminagen 10 121. Tenta repetir as palavras que sdo verbalizadas
B Combina 2 cores 11 por outros 6
B Combina 4 cores 12
B Combina todas as 10 cores dos cartdes 13
89. M Realiza o teste de visao linear (6 metros) 14

Resultado das Competéncias Visuais
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Data das Avaliagoes

Data das Avaliagées

COMPETENCIAS NA FALA E LINGUAGEM (CONT,)

COMPETENCIAS NA AUTONOMIA PESSOAL

122. Junta 2 ou mais palavras para construir
frases simples.

7

Alimentagao

123. Nomeia objectos e figuras familiares

157. Leva as méos ao biberdo quando alimentado/a

—

124, Fala numa linguagem habitualmente
entendida pela mae

158. Agarra a colher

125. Utiliza palavras interrogativas
(p.¢., 0 qué, onde?) e utiliza dois pronomes
pessoais (p.e. eu, tu)

10

159. Segura, morde e mastiga pequenos pedagos
de comida

160. Consegue beber de um copo, com ajuda

126. Consegue manter conversas simples
e descrever acontecimentos

11

161. Segura a colher mas ndo se alimenta

127. Conhece diversas rimas infantis, cangdes,
ou anincios

162. Segura a colher e leva-a a boca
mas nio consegue evitar que ela se vire

128. Com alguma imprecisio, consegue relatar
acontecimentos recentes

163. Segura o copo com ambas as maos
e bebe sem derramar muito liquido

129, Discurso claro e fluente

164. Segura a colher e leva a comida a boca
com seguranga

130.® Consegue construir uma frase
com 5 ou mais palavras

165. Levanta o0 copo com uma mao,
bebe e volta a coloca-lo no lugar

131.® Consegue descrever uma sequéncia
de eventos

166. Come bem com a colher

10

132.® Consegue dar uma explicagdo para os eventos

17

167. Come bem com a colher ¢ o garfo

11

Resultado das Competéncias na Fala
e Linguagem

COMPETENCIAS NA INTERACGAO SOCIAL

168. Come com garfo e faca
(apenas com uma pequena ajuda)

12

169. Faz a refeigdo completa sem ajuda

Higiene e Vestir

Comportamento Social

170. Indica que as fraldas estdo molhadas ou sujas,
chorando ou contorcendo-se

133. Sorri

134. Responde positivamente ao toque amistoso

171. Antecipa a necessidade de cuidados de higiene
com vocalizagdes ou agitacao

135. Aprecia o banho e os cuidados didrios

172. Mantém-se seco/a durante o dia

W

136. ® Leva tudo a boca

173. Vocaliza ou chama a atengdo para a necessidade
de cuidados de higiene, em tempo razoavel

137. Mostra aborrecimento quando ¢ contrariado/a

174. Mantém-se habitualmente seco/a durante a noite

138. Bate palmas ou acena “adeus”

175. Lava as mios

139. Explora objectos no ambiente circundante

176. Lava e seca as maos, tenta escovar os dentes

140. Imita as actividades diarias

177. Lava e seca completamente a face e as maos

||| wv| &

141. Comportamento rebelde

olw|w|la|lu|la|w|ln|—

142. Brinca com outras criangas mas nao partilha
brinquedos

178. Veste-se e despe-se sozinho/a, excluindo abotoar
botdes ou fechos

Partilha brinquedos

11

179. Veste-se e despe-se sozinho/a, incluindo abotoar
botdes ou fechos

10

Mostra interesse pelos irmdos e companheiros
de brincadeira

12

145. Ajuda activamente os irmdos e companheiros
de brincadeira

13

146. Nomeia os seus melhores amigos

14

Brincar

147.M Abana uma roca

148.® Encontra um brinquedo que esta parcial,
mas niio totalmente, escondido

149.® Encontra rapidamente um brinquedo escondido

150)® Explora, com interesse, as propriedades
e funcionalidades dos brinquedos
e de outros objectos

' 151. Brinca com satisfagfio sozinho/a ou junto
de um familiar

152) Brinca com destreza

153.® Chuta uma bola pequena

154.® Atira uma bola pequena com o brago erguido

l Espera pela sua vez nas brincadeiras

O (R || |

Participa‘ em brincadeiras de forma cooperativa
— ¢ imaginativa, respeitando as regras

Resultado das Competéncias
nalnteraeqﬂoSoc'lnaI 3
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Resultado das Competéncias
na Autonomia Pessoal

Resultado das Competéncias
Cognitivas

Legenda

W Para estes itens, é necessdria a utilizagdo de material estimulo.
@ Os itens assinalados com um circulo & volta do nimero contém

um contetido cognitivo.

Q Utilize esta letra quando a qualidade do desempenho

for questionavel. Mesmo assim, pontue o item.




SGS Il - ESCALA DE AVALIAGAO DAS COMPETENCIAS NO DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Folha de Perfil
N° de Ficha: D:[:Dj Avaliador:

Nome: Profissao:
....... Data da Avaliagao: / /
) e g e SO (Dia) (Més) (Ano)

Local da AvaliaGa0: ... seneseesenenas
Data de Nascimento: ... idade: ... Assinatura:

Recomendo a seguinte acc¢ao:
a) Ser visto/a daqui a D meses para uma nova avaliagao b) Encaminhar para:

[:] meses para uma avaliagao de rotina

Areas de Competéncias

Control Controk Per i
(Il:l’easgi) ggrs::sgré; ngtttgia? Locomotoras | Manipulativas Visuais G:g:};%%; Lin[;il:geem Intggaéi:giéo Agteosr;%r;\;a Cognitivas (In':lieas(:g)
20 28 21 22 23 34
60 meses 20 24 22 33 60 meses
19 27 20 21 21 32
18 26 19 20 20 31
48 meses 25 19 23 19 gg 48 meses
17 24 18 19 18 58
16 23 18 17 18 22 17 27
36 meses 22 21 58 36 meses
15 21 17 16 17 20 16 54
14 20 15 16 19 15 23
30 meses 19 16 g% 30 meses
13 18 14 15 18 14 50
12 B 74 15 13 14 17 13 19
24 meses 11 16 13 12 }573 24 meses
10 15 14 12 12 16 11 16
9 14 1 15 10 15
18 meses 8 13 13 1 9 }g 18 meses
7 12 10 14 8 12
6 11 10 13 o 11
15 meses 12 9 9 12 10 15 meses
5 10 8 11 6 9
4 9 11 8 7 10 5 8
12 meses 12 : 9 7 12 meses
3 8 10 7 6 8 4 6
1 2 5
10 meses 7 fe) 6 5 7 3 10 meses
10 1 4
9 3
8 meses 8 6 8 5 4 6 2 8 meses
T 2
9 6 5 7 4 5
6 meses 8 5 : 3 1 1 6 meses
7 4 4 6 3 4
6 3 5 3
3 meses 5 3 2 2 3 meses
4 2 4 2
8 a3
1 més 2 2 1 1 1 1 més
1 2
0 meses 1 1 1 0 meses
Control — = -
Coﬁ\r;:tséggias ';%%35 'C’EES,’;,Y? Locomotoras |Manipulativas|  Visuais ‘j‘;‘gk:%z% - Lianaulgg% = lntg:iciglao ABE’S”S%E'E Cognitivas
*Qualidade

“Utilize a letra “Q” para indicar a preocupagao com a qualidade do desempenho

g
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