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RESUMO

A SASI v.2.2 € um instrumento utilizado por terapeutas ocupacionais e que permite fazer o registo

de uma avaliacéo precoce do processamento sensorial (Stallings- Sahler, 2014).

Objetivo: Contribuir para a validacdo do instrumento Screening Assessment of Sensory
Integration (SASI) — Research Ed. v.2.2 nas criangas que frequentam o pré-escolar; dentro da faixa
etaria dos 5 anos (anélise da validade convergente e de critério).

Metodologia: E um estudo metodolégico, com uma amostra probabilistica de conveniéncia,
composta por 41 criancas, com idades compreendidas entre os 5 anos e 0 meses, a 5 anos e 11
meses. Foram constituidos 2 grupos com: 22 criangas com desenvolvimento tipico e 19 com
desenvolvimento atipico. Para fazer o perfil das criancas segundo a SASI v.2.2, bem como, para
fazer o perfil das criangas segundo o Sensory Processing Measure (SPM) — Forma Sala de Aula,
fez-se estatistica descritiva. Para se analisar a validade discriminante da SASI v.2.2, primeiro
testou-se a normalidade com o teste de Shapiro e verificou-se a existéncia de desvios pouco
severos a normalidade, de seguida utilizou-se o teste paramétrico t de Student para amostras
independentes, comparando os dois grupos nos dominios e total da SASI v.2.2. Para se analisar a
validade convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM — Forma Sala de Aula, utilizou-se a correlagéo
paramétrica Pearson.

Resultados: O teste t de Student revelou a existéncia de diferengas estatisticamente muito
significativas entre as duas amostras no total da SASI e em todos os dominios. A amostra com
desenvolvimento tipico revelou melhores resultados no total da escala e em todos os dominios.
Através da correlacdo de Pearson entre a SASI v.2.2 e SPM - Forma Sala de Aula verificou-se: a
existéncia de 7 correlagbes ndo significativas, negativas, muito baixas; a existéncia de 11
correlagdes significativas, negativas, baixas e a existéncia de 13 correlagdes ndo significativas,
negativas, baixas; a existéncia de 30 correlacdes extremamente significativas, negativas,
moderadas; e a existéncia de 3 correlacBes extremamente significativas, negativas, altas. O r de
Pearson variou entre -0,123 e -0,710.

Conclusdes: A SASI v.2.2 revela uma boa capacidade discriminativa. A correlagdo da SASI v.2.2.
com o SPM - Forma Sala de Aula, revela resultados positivos. Parece que 0s terapeutas
ocupacionais portugueses podem recorrer a SASI v.2.2 nas suas avaliagfes, com confianca e
suportando a pratica baseada em evidéncias. Contudo, é necessario a continuacao dos estudos, para

que seja um instrumento de avaliacéo validado para a populacéo portuguesa.

Palavras-Chave: Terapia ocupacional, integracédo sensorial, avaliagdo, criangas, SASI v.2.2,
SPM- Forma Sala de Aula.



SUMMARY

SASI v.2.2 is an instrument used by occupational therapists that allows early assessment of sensory
processing (Stallings-Sahler, 2014).

Objective: Contribute to the validation of the Screening Assessment of Sensory Integration
(SASI) — Research Ed. v.2.2 in children attending preschool; within the age group of 5 years
(analysis of convergent and criteria validity).

Methodology: It is a methodological study, with a probabilistic convenience sample, composed
of 41 children, aged between 5 years and 0 months, to 5 years and 11 months. Two groups were
formed with: 22 children with typical development and 19 with atypical development. In order to
profile the children according to SASI v.2.2, as well as to profile the children according to the
Sensory Processing Measure (SPM) — Classroom Form, descriptive statistics were used. In order
to analyze the discriminant validity of SASI v.2.2, normality was first tested with the Shapiro test
and the existence of minor deviations from normality was verified, then the parametric Student's t
test was used for independent samples, comparing the two groups in the domains and total of SASI
v.2.2. To analyze the convergent validity between SASI v.2.2 and the SPM — Classroom Form, the

Pearson parametric correlation was used.

Results: Student's t test revealed the existence of very significant differences between the two
samples in the total SASI and in all domains. The Typical sample showed better results in the total
scale and in all domains. Through Pearson's correlation between SASI v.2.2 and SPM - Classroom
Form it was verified: the existence of 7 non-significant, negative, very low correlations; the
existence of 11 significant, negative, low correlations and the existence of 13 non-significant,
negative, low correlations; the existence of 30 extremely significant, negative, moderate
correlations; and the existence of 3 extremely significant, negative, high correlations. Pearson's r
ranged between -0.123 and -0.710.

Conclusions: SASI v.2.2 shows good discriminative ability. The correlation of SASI v.2.2. with
the SPM - Forma Sala de Aula, reveals positives results. It seems that portuguese occupational
therapists can use SASI v.2.2 in their assessments, confidente that i tis an evidence-based practice.
However, it is necessary to continue the studies, so that it is a valid assessment tool for the

portuguese population.

Keywords: Occupational therapy, sensory integration, assessment, children, SASI, SPM-

Classroom Form.



INTRODUCAO

A teoria da integracdo sensorial foi desenvolvida no inicio dos anos 60 pela Jean Ayres PhD, OTR,
terapeuta ocupacional (Blanche, Botticelli & Hallway, 1995; Serrano, 2016). Os seus estudos

foram pioneiros e revolucionarios na pratica da terapia ocupacional pediatrica (Bellefeuille, 2011).

A integragdo sensorial foi originalmente definida como a habilidade de organizar as sensacgoes
para o seu uso (Ayres, 2008).

Atualmente o conceito da integragéo sensorial ajuda-nos a entender o desenvolvimento da crianca

e a forma como esta responde as diversas solicitacbes do ambiente (Serrano, 2016).

Segundo Ayres (2008), a integracdo sensorial constitui a base da aprendizagem académica e do
comportamento social; a integracéo sensorial da significado as experiéncias classificando toda a
informacao e selecionando o importante (como por exemplo, numa sala de aula, ouvir o professor

e ignorar todo o restante barulho da sala).

Ayres (1989, citados por Fisher, Murray & Bundy, 1991), descreve a integracdo sensorial como
um processo neuroldgico que organiza as sensa¢des do préprio corpo e do meio ambiente e torna

possivel o uso do corpo eficazmente dentro do meio ambiente.

Kranowitz (2006), refere que a integracdo sensorial € um processo ldgico gque organiza as
sensacOes para 0 uso do dia-a-dia; 0s seres humanos usam as sensacfes para sobreviverem, para

se satisfazerem, para aprenderem e para funcionarem harmoniosamente sem problemas.

Para Bellefeuille (2011), a integragdo sensorial é a capacidade do Sistema Nervoso Central (SNC)
de interpretar e organizar as informacdes do ambiente captadas pelos diversos 6rgdos sensoriais
do corpo; permitindo assim, a0 nosso corpo entrar em contacto com o ambiente que o rodeia e

responder adequadamente aos estimulos que vao chegando.

Segundo Ayres (2008), a palavra integrar significa juntar e organizar varias partes para construir
um todo; o SNC, especificamente o cérebro, esta desenhado para ordenar infinitos fragmentos de
informagdes sensoriais e transformé-los numa experiéncia integral completa; a integracdo

sensorial € um processo inconsciente do cérebro.

Para Ayres (1989, citados por Fisher et al., 1991), as carateristicas espaciais e temporais dos
“inputs” (ou seja, “a entrada de estimulo”) de diferentes modalidades sensoriais sdo interpretados,

associados e unificados. O cérebro deve selecionar, aumentar, inibir, comparar e associar as



informagdes sensoriais num padrdo flexivel e em constante mudanga; em outras palavras, o cérebro

deve integra-lo.

A integracdo sensorial pode ser dividida em: percecdo da sensacdo, capacidade de modular a
sensacdo, capacidade de discriminar a sensacdo, € movimento com base sensorial, que inclui

movimentos posturais bilaterais e praxis (Adison, Hadlock, & Hall, 2014).

Quando um input sensorial chega ao SNC, acontece o registo sensorial do input (ou, seja a
percecdo do estimulo) e inconscientemente o SNC comeca a integrar o input sensorial,
nomeadamente ocorre a modulacdo sensorial e a discriminacdo sensorial do input, de forma que
haja uma organizacéo e planeamento do comportamento a seguir. Se este processo for eficaz, surge
0 comportamento adaptativo e a aprendizagem; segundo Ayres (2008), a resposta adaptativa € uma

acdo apropriada em que o individuo responde com sucesso a uma exigéncia do meio.

Quando este processo nao € eficaz, existe uma Disfuncéo da Integracdo Sensorial (DIS), também
nomeado por alguns autores como Transtorno do Processamento Sensorial (TPS) ou Perturbacéo

de Processamento Sensorial (PPS).

Jean Ayres, PhD, OTR, terapeuta ocupacional foi a primeira pessoa a descobrir um conjunto de

comportamentos atipicos relacionados com uma DIS (Bellefeuille, 2011).

A DIS, de acordo com alguns autores, apresenta trés categorias de diagnostico diferencial:
Disfuncdo de Modulagdo Sensorial, Disfunc¢do de Discriminacdo Sensorial e a Disfuncdo Motora
de Base Sensorial (Miller, Anzalone, Lane, Cermak & Osten, 2007; Bellefeuille, 2011; Serrano,

2016). Cada uma destas categorias sdo ainda divididas em subtipos.

Quanto aos subtipos existentes na disfuncdo da modulacdo sensorial eles sdo: Hiper-responsivo,
Hipo-responsivo e Procura sensorial. As criancas hiper-responsivas apresentam hipersensibilidade
as frequéncias de som, inseguranca gravitacional, defesa tatil e sensibilidade visual, porque séo
criangas que sentem os estimulos mais rapidamente, intensamente ou durante mais tempo. Quando
as criangas ndo respondem ou dao respostas inconsistentes aos estimulos sensoriais, sdo criangas
hipo-responsivas, ou seja, sentem menos as sensacdes. AS criangcas que apresentam
comportamentos de procura sensorial tém necessidade excessiva de informagdes sensoriais fortes,
mas tem dificuldade em satisfazer as suas necessidades, que normalmente acabam por resultar em
comportamentos desajustados (Fisher et al., 1991, Miller et al., 2007; Bellefeuille, 2011; Serrano,
2016). A capacidade de modulagdo sensorial é a capacidade de excluir ou sintonizar os estimulos

com base na importancia do conteddo e manifesta-se quando uma crianca tem dificuldade em ter



uma resposta apropriada em relacéo a intensidade, natureza ou grau do estimulo sensorial (Serrano,
2016).

Na categoria de disfuncéo de discriminacédo sensorial trata-se de um problema para distinguir um
ou Varios sistemas sensoriais, e as diferencas existentes entre sensacfes similares (Bellefeuille,
2011). As criangas com este problema tém dificuldade em interpretar a informacao sensorial, ou
seja, elas sdo capazes de sentir o estimulo, mas existe uma falha na capacidade para dar um
significado correto as qualidades especificas dos estimulos; ndo conseguem perceber
adequadamente o que viram, ouviram, sentiram, provaram ou cheiraram (Serrano, 2016). A
disfuncéo de discriminacdo sensorial inclui défices na consciéncia vestibulo-propriocetiva e na
percecdo tatil (consciéncia do corpo e do movimento), na percecao auditiva ou percecao visual
(Carrasco & Stallings-Sahler, 2014, citados por Adison et al., 2014).

A terceira categoria, disfuncdo motora de base sensorial, inclui dois subtipos: a perturbacdo
postural e a dispraxia (Bellefeuille, 2011; Serrano, 2016). A perturbacdo postural é caracterizada
pela dificuldade em estabilizar o corpo em movimento ou em repouso durante a interagdo com o
meio ambiente (Miller et al., 2007). E, a dispraxia é considerada como "uma avaria na praxis", que
se demonstra na incapacidade de utilizar habilidades motoras voluntarias, de forma eficaz em todos
0s aspetos da vida, desde o brincar até a realizacdo de tarefas estruturadas. Ayres (2008), refere
que a praxis é um processo humano que envolve: (1) concetualiza¢do ou ideacao, que € a criacao
de um objetivo para a agdo com base no que é possivel fazer, sendo por isso a fase mais cognitiva
da praxis; (2) planear e organizar, ou seja, planear de que forma se pode fazer o objetivo,
estruturando acdes especificas numa sequéncia légica, sendo por isso considerada a fase mais
sensorial do processo; (3) execugéo de tarefas motoras novas ou ndo habituais, sdo as competéncias
motoras necessarias, bem como, a coordenacdo e o planeamento motor adequados. Em suma, a
autora define a praxis, como a capacidade de conceber, de projetar e de realizar uma atividade
nova ou desconhecida. Ayres (2008) afirma que a dispraxia do desenvolvimento é uma disfuncéo
cerebral que dificulta a organizacdo das sensacOes, interferindo na capacidade de planear
movimentos. A autora acrescenta, que no momento de ajudar as criangas que apresentam dispraxia,
é fundamental ter sempre presente, que o problema esta no seu interior e na maneira em que 0 seu
cérebro processa as sensacdes. Serrano (2016), refere que para se considerar que uma crianga tem
uma dispraxia baseada na integracdo sensorial, € necessario que apresente défices no

processamento de um ou mais tipos de sensagoes.

Kranowitz (2005), refere que a DIS abrange pessoas de todas as idades, de todas as racas, de todo
0 mundo, com diversos niveis de competéncias cognitivas, com problemas neuroldgicos severos,

com paralisia cerebral (PC), com perturbacdo do espetro do autismo (PEA), com atraso global do
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desenvolvimento, e bebés que nasceram prematuros, bem como, esté associada a perturbacées da
linguagem (PL), a dislexia, a perturbacdo de hiperatividade e défice de atencdo (PHDA), a

sindromes genéticos, a problemas psicologicos e a problemas de aprendizagem.

Segundo Serrano (2016), ha sensivelmente 35 anos comecou-se a falar em Portugal, sobre a teoria
da integracdo sensorial no curso-base de terapia ocupacional. Com o passar dos anos, cada vez
mais 0s terapeutas ocupacionais perceberam a importancia desta intervencdo e dedicaram-se a

aprofundar os estudos e a implementacao das técnicas de intervencéo.

Em Portugal, tem-se verificado um aumento de interesse nos terapeutas ocupacionais sobre a
integracdo sensorial, especialmente nos terapeutas ocupacionais pediatricos, ou seja, terapeutas

ocupacionais focados na intervengdo com criangas.

Segundo Mulligan (2014), na avaliacdo pediatrica o terapeuta ocupacional deve normalmente
incluir no plano de avaliacdo: a administracdo de instrumentos padronizados e ndo padronizados

que avaliam o desenvolvimento, o desempenho ocupacional, o contexto e as competéncias.

Em Portugal, os terapeutas ocupacionais ja possuem alguns instrumentos de avaliacdo
padronizados, ja traduzidos e validados, nomeadamente o Sensory Profile (Dunn,1999) e o
Sensory Processing Measure (SPM) (Parham, Ecker, Kuhaneck, Henry & Glennon, 2007) e o
Sensory Integration na Praxis Tests (SIPT) (Ayres 1989).

O Sensory Profile e 0 SPM sdo questionarios preenchidos pelos adultos significativos da crianca
(cuidadores/pais e professores), ou seja, ndo é aplicado diretamente pelo terapeuta ocupacional a
crianca. Estes instrumentos de avaliacdo demonstram as perspetivas dos adultos supracitados;
apesar de serem dados relevantes para avaliacdo, deve-se ter em conta que esses dados sdo a

perspetiva e o0 julgamento de outra pessoa sobre a crianga avaliada.

O SIPT foi desenvolvido pela Jean Ayers para ser uma avaliacdo abrangente para integracao
sensorial, € um instrumento padronizado bastante valorizado pelos terapeutas ocupacionais, devido
a sua importancia e estrutura. No entanto, comprar a sua bateria é dispendioso, o que limita a
disponibilidade para a maior parte da populacao de terapeutas ocupacionais, instituicoes e clinicas
privadas em Portugal. A sua aplicacdo € demorada, cerca de duas a trés horas para completar os
17 subtestes, e exige a participagéo total da crianca durante toda avaliacdo (Blanche et al. 1995;
Mulligan, 2014). O uso da SIPT é limitado exatamente pelo seu custo, inacessibilidade e crenca
generalizada de que é uma ferramenta desatualizada, demasiado densa e complexa (Ledo, 2018).

Este instrumento apresenta algumas desvantagens, nomeadamente, é um teste que necessita de um



periodo de aplicacdo e cotagcdo muito prolongado e o terapeuta necessita de possuir formacao
especifica no mesmo (Costa, 2019).

Se compararmos o0s instrumentos de avaliacdo supracitados, podemos concluir que os terapeutas
ocupacionais portugueses carecem de instrumentos de despiste a avaliacdo DIS, uma vez que a
maioria dos instrumentos disponiveis sdo questionarios e o SIPT é uma avaliacdo complexa como

referido anteriormente.

Outro dos instrumentos que permite obter dados sobre a crianga € a Screnning Assessment for
Sensory Integration (SASI). Este instrumento esta disponivel para qualquer terapeuta ocupacional,
com uma grande variedade de atividades que permitem avaliar o desempenho da crianca nas
diferentes areas da integracao sensorial (ao nivel da modulacéo sensorial, discriminacao sensorial
e processamento sensorial) e, tem como objetivo avaliar e proporcionar uma linha condutora para

intervencdes de sucesso (Stallings- Sahler, 2014, citado por Costa, 2019).

A SASI requer uma pequena quantidade de materiais fisicos e tem muito menos custos em
comparagdo com a SIPT. Este instrumento apresenta uma abordagem diferente porque é um
despiste da DIS, sendo a sua aplicacdo mais rapida que os restantes instrumentos supracitados. E
aplicado diretamente a crianca pelo terapeuta ocupacional, ou seja, a avaliacdo é baseada no

desempenho da crianca e ndo so pela percecédo de terceiros.

Costa (2019), realizou a traducéo e adaptacao cultural e linguistica da SASI v.2.2 para a populacdo
portuguesa. Uma das suas conclusdes foi que a SASI v.2.2 foi bem aceite pelos terapeutas
ocupacionais, revelando ser uma mais-valia para a avaliacdo e intervencdo na area da integracdo

sensorial.

No ultimo estudo portugués realizado sobre a SASI v.2.2 Marques (2020), salienta que para que a
SASI v.2.2 seja um instrumento de avaliacdo completamente valido para a populacdo portuguesa
é imprescindivel continuarem-se os estudos, tais como: a validade discriminante, onde poder-se-a
comparar 0s resultados de criangas com desenvolvimento tipico com criangas com problemas de
desenvolvimento, para se verificar se o0 instrumento consegue detetar desvios a norma; outra
hipdtese pode ser o estudo de outro tipo de validade, como por exemplo a preditiva; também, sera

muito relevante recolher os dados normativos para a populagdo portuguesa.

A SASI v.2.2 é constituida por 7 dominios e varias provas associadas, como podemos verificar na

figura 1.
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Figura 1. Taxonomia das perturbacdes de integracdo sensorial e dominios da SASI v.2.2 / provas

direcionadas a eles Greiser, Kennedy e Mills (2014, traduzido e adaptado por Marques, 2018).

Segundo Mulligan (2014), atualmente é importante para todos os servigos de salde e todos 0s
profissionais de salde, usarem evidéncia baseada na pratica; isso inclui a sele¢do de ferramentas

de avaliacdo que tém forte validade e dados de confiabilidade.

O desenvolvimento e a utilizacdo de testes padronizados em terapia ocupacional pediatrica tém
permitido uma abordagem mais cientifica e objetiva da avaliagdo, aumentando a credibilidade da
nossa profissdo (Faweett, 2007; Gutman, Mortera, Hinojosa & Karmer, 2007; Mulligan, 2014;
Ledo, 2018).

A avaliacdo da DIS comeca normalmente com um despiste; é importante que se faca um
diagndstico precocemente, porque quanto mais cedo forem identificadas as dificuldades

especificas da crianga, mais cedo se pode iniciar a intervencéao (Serrano, 2014).

As disfuncdes de processamento sensorial sdo complicadas e variam em padrdes de disfungéo, é
por isso que um instrumento de avaliagdo, mais eficaz, rpido e abrangente precisa de ser validado,

com o objetivo de fornecer um tratamento mais eficaz.

Tendo em consideracdo o papel importante que a SASI v.2.2 tem nos terapeutas ocupacionais

portugueses, para a avaliacdo precoce do processamento sensorial de criangas e o despiste de
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eventuais DIS e, os estudos anteriores com recurso a este instrumento, temos como objetivos para

este trabalho o seguinte:

Objetivo geral: Contribuir para a validacdo do instrumento SASI v. 2.2 nas criancas que

frequentam o pré-escolar; dentro da faixa etario dos 5 anos.

1. Identificar o perfil das criancas, com desenvolvimento tipico e desenvolvimento atipico,
com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo a SASI v.2.2;

2. ldentificar o perfil das criancas, com desenvolvimento tipico e desenvolvimento atipico,
com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo o0 SPM-Sala de Aula;

3. Estudar a validade de critério da SASI v.2.2, comparando um grupo crian¢as com o
desenvolvimento tipico com um grupo de criangas com o desenvolvimento atipico;

4. Estudar a validade convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM — Sala de Aula.
METODOLOGIA
Principios Eticos

Toda a investigacao seguiu os procedimentos éticos. O presente estudo foi apresentado e aprovado
na Comisséo de Etica da ESSAlcoitdo (parecer sobre o projeto n° 04/2022, no dia 18/01/2022) e
como um dos locais previstos para a recolha, também exigiu informacdo complementar, este
mesmo estudo também mereceu a autorizacéo do conselho diretivo e parecer da Comissao de Etica
do Centro de Medicina de Reabilitagdo de Alcoitdo (CMRA) (parecer n°® CMRA2022_002,
14/03/2022).

Tipo de Estudo

O presente estudo, trata-se de um estudo metodologico desenhado para criar validade de construto
convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM - Sala de Aula; e validade de critério da SASI v.2.2,
comparando um grupo criangas com o desenvolvimento tipico com um grupo de criangas com o

desenvolvimento atipico.

Fortin (2009) refere que um estudo metodoldgico permite estabelecer e verificar a fidelidade e a

validade de instrumentos traduzidos de uma outra lingua.
Participantes

Para o presente estudo procedeu-se a recolha de dois grupos de participantes.
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O primeiro grupo € constituido por criancas com desenvolvimento tipico, com o fim de criar uma
amostra dita normativa para o estudo da validade de critério, bem como, fazerem parte da amostra
para a realizacdo do estudo de validade convergente. Como critérios de inclusdo tivemos em conta
0S seguintes: criancas integradas em jardim de infancia, que ndo estdo abrangidas pelo Decreto-lei
n°. 54/2018, de 6 de julho, ou seja, sem necessidades educativas especiais de carater permanente
identificadas e que ndo tenham intervencdo terapéutica. Este grupo foi selecionado através de um
processo de amostragem ndo probabilistico, por amostra de conveniéncia, de criangas de varios

estabelecimentos da Santa Casa da Misericordia de Lisboa (SCML).

O segundo grupo, foi constituido com criancas que padecem de DIS, com vista obter-se uma
amostra atipica para realizacdo do estudo da validade de critério, bem como, fazerem parte da
amostra para a realizagdo do estudo de validade convergente. Como critérios de inclusdo tivemos
em conta 0s seguintes: criangas integradas em jardim de infancia, que estdo abrangidas pelo
Decreto-lei n°. 54/2018, de 6 de julho, ou seja, com necessidades educativas especiais de carater
permanente identificadas e que tenham intervencdo terapéutica farmacologia e/ou terapéutica ndo
farmacoldgica. Selecionou-se os participantes, recorrendo a uma amostra ndo probabilistica por

conveniéncia, em 4 equipamentos da SCML.

Como critérios de inclusdo, também tivemos em conta, nas duas amostras, 0 seguinte: criancas
residentes em Portugal, mais especificamente no distrito de Lisboa, com idades compreendidas
entre 0s 5 anos e 0 meses, e 5 anos e 11 meses. Criangas do sexo masculino ou feminino, e de
qualquer raca ou etnia. Estas deveriam frequentar o jardim de infancia e os respetivos educadores

ja as conheciam a mais de um més.

Considerou-se como critério de exclusdo para ambos 0s grupos de participantes, criancas e pais
que ndo sdo capazes de falar a lingua portuguesa.

Instrumentos de recolha de dados

De forma a cumprir os objetivos do estudo foram utilizados dois instrumentos: (1) o Sensory
Processing Measure (SPM) - Forma Sala de Aula (Parham et al., 2007) e (2) a Screening
Assessment of Sensory Integration (SASI) — Rearh E. V.2.2 (Costa, 2019). Iremos de seguida

descrevé-los.

SPM — Forma Sala de Aula

O SPM é um instrumento de avaliacdo, em forma de questionario, que assume como principal

objetivo avaliar o funcionamento sensorial (processamento sensorial, praxis e participacao social).
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E destinada a criancas entre os 5 e os 12 anos. Existem 3 formas de SPM (Casa, Sala de Aula e

Ambientes Escolares) (Parham et al., 2007).

Neste estudo serd somente utilizada a forma Sala de Aula. O questionario é preenchido pelo
educador gue conhece melhor cada crianga, o qual deve conhecer a crianca ha pelo menos um més
para poder preenché-lo (Parham et al., 2007). O preenchimento deste questionario demora entre

15 a 20 minutos e os resultados serdo entregues e interpretados pelo terapeuta ocupacional.

O SPM - Forma Sala de Aula apresenta 62 itens relacionados com a participacdo social, o
processamento sensorial e a praxis. Contém 8 dominios: Participacao Social (SOC), Viséo (VIS),
Audicdo (AUD), Tato (TAT), Paladar e Olfato (PO), Consciéncia Corporal (COR), Movimento e
Equilibrio (EQU) e Planeamento Motor e Ideacdo (PLA).

Existe também a pontuacdo TOT, que é o resultado do somatéria das pontuacBes brutas dos
dominios: VIS, AUD, TAT, PO, COR e EQU.

Para cada dominio, bem como, para a pontuacdo TOT, existe uma pontuacao standard T na qual
¢ possivel classificar o funcionamento das criancas de trés formas de interpretacdo: “tipico”,
“alguns problemas” e “disfungdo definitiva” (variaveis ordinais). Exceto a dimensdo PO, que ndo
tem correspondéncia com a nota T, a cotacdo desta dimensdo apenas contribui para a pontuacao
TOT (Parham et al., 2007).

A escala de resposta € uma escala Likert constituida por 4 pontos: “nunca”, “ocasionalmente”,

“frequentemente” e “sempre”. Quanto maior a pontuacao bruta, maior disfuncao.

No anexo 1 encontra-se uma tabela descritiva do SPM — Forma Sala de Aula. No anexo 2 encontra-

se o0 instrumento de avaliacdo SPM- Forma Sala de Aula com a respetiva folha de cotacéo.

Segundo Moreira (2019), os terapeutas ocupacionais portugueses poderéo utilizar com confianca
a versao portuguesa do SPM — Forma Sala de Aula, sabendo que este é capaz de medir o que se
propbe. Moreira (2019), estudou as propriedades psicométricas da versdao portuguesa do SPM —
Forma Sala de Aula e teve resultados que revelam evidéncias que suportam a sua fidelidade e a
validade. O SPM — Forma Sala de Aula obteve-se uma consisténcia interna do total de dimens6es
da amostra total de 0,95 (consisténcia elevada) e provou-se a existéncia de estabilidade temporal.
Relativamente a validade de construto, confirmou-se a estrutura fatorial da escala para a populacédo
portuguesa (embora com a exclusdo do item 32). Na correlagéo entre as dimensdes da SPM —
Forma Sala de Aula e as dimensdes Sensory Profile School Companion (Dunn, 1999), concluiu-

se que todas as dimensdes estdo correlacionadas com magnitudes moderadas e altas. Por fim,
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estudou a validade de critério comparando um grupo normativo e um grupo com Perturbacéo do

Espetro Autismo (PEA), tendo obtido bons resultados discriminativos.

Marques (2020), revela no seu estudo, que 0 SPM — Sala de Aula tem boa validade de critério em

todas as suas dimensoes.
SASI v.2.2.

A SASI v.2.2 ¢ uma avaliacio de despiste, que pretende detetar a presenca de padrdes de DIS. E
destinada a criancas com idades entre 0s 4 anos e os 7 anos e 11 meses. E administrada diretamente
a crianca e ¢ cotada com base no seu desempenho. Apresenta as provas com “jogos” com nomes
divertidos. Especificamente no dominio VII. Modulagdo Sensorial, realiza-se algumas perguntas

aos pais. A duracédo da aplicacéo é de 45 a 60 minutos (Stallings-Sahler, no prelo).

A SASI v.2.2 encontra-se dividida em 7 dominios: I. Visuomotor/Visuopraxis, Il. Discriminacao
Auditiva, I1l. Discriminacdo Tatil, IV. Praxis e Planeamento Motor, V. Organizacédo Bilateral, VI.

Processamento Vestibulo-Propriocetivo e VII. Modulacdo Sensorial. Ao todo contém 142 itens.

No fim de aplicada, a SASI v.2.2 apresenta uma cotagéo total que inclui a soma dos primeiros seis

dominios, excluindo a cotagdo do domino VII, Modulagéo Sensorial.

l. Visuo-Motor/Visuo-Praxis é definido pelo trabalho conjunto entre olhos e méos para a
realizacdo de uma tarefa (Ayres, 2008).

Il. Discriminacdo Auditiva é a capacidade de interpretar a qualidade e dire¢do dos sons no
ambiente (Schell, Gillen & Scaffa, 2014).

M. Discriminacdo Tatil € a capacidade de sentir a localizacdo do toque através dos
recetores sensoriais da pele no corpo (Ayres, 2008).

IV.  Praxis e Planeamento Motor sdo definidas como a capacidade de um individuo na

ideacdo, planeamento e execucdo de uma acgdo motora (Ayres, 2008; Schell et al.,

2014).

V. Organizacao Bilateral, é a integracdo dos dois lados do corpo para interagdo com o
meio ambiente (Case-Smith & O’Brien, 2010).

VI.  Processamento Vestibulo-Propriocetivo refere-se as informagdes sobre a posi¢cdo do

corpo e movimento através do espaco para interacdo bem-sucedida com o meio
ambiente (Schell, et al., 2014).

VII.  As respostas de Modulagdo Sensorial s@o percebidas com os comportamentos que um
individuo tem perante um estimulo sensorial (Ayres, 2008).
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Relativamente & interpretacdo da pontuacdo bruta dos dominios, quanto maior a pontuacéo bruta,
melhor o desempenho da crianga, com exce¢do do dominio VII que apresenta em cada item uma
escala de 1 a 5, em que a pontuacéo 1 e 2 interpreta-se como hipo-resposta, a pontuacdo 3 como
resposta tipica, e pontuacdo 4 e 5 como hiper-resposta. No anexo 3 encontra-se uma tabela
descritiva dos itens da SASI v.2.2, no anexo 4 encontra-se o instrumento de avaliagdo. No presente
estudo, para fins de anélise estatistica e para que todos os dominios da SASI se interpretassem de
forma semelhante, com o conhecimento das autoras Susan Stallings-Sahler e Raquel Costa,
optamos por modificar as pontuacfes do dominio VII para: pontuacdes 1, 2, 4 e 5 como resposta

atipica igual a 0, e pontuacdo 3 como resposta tipica igual a 1.

Segundo Stallings-Sahler (no prelo), o material necessario para aplicacdo da SASI v.2.2 é 0
seguinte: folha de registo; dois lapis (um com uma borracha na ponta e outro com um boneco); 15
cubos (2,5cm); bola de ténis; corda com 100 cm; uma folha cor de laranja; 3 metros de fita isolante
amarela; bola de Bobath com o tamanho médio; régua; objetos com forma: coracgdo, triangulo,
oval, gota, clip, moeda garfo e colher (e uma folha com estes diferentes objetos impressos);
vestibulador ou prancha giratoria; colchao de ginasio.

Até a data existem realizados dois estudos, sobre a SASI v.2.2. na populacgéo portuguesa o de Costa
(2019), e o de Marques (2020).

O estudo de Marques (2020), descreve o alfa de Cronbach total da SASI v.2.2 que foi de 0,84,
revelando uma consisténcia interna muito boa. A analise dos resultados mostrou uma excelente
concordancia interobservadores: correlacbes de Pearson com variagcoes entre 0,951 e 1,0e 0 ICC
com variagdes de 0,974 e 1,00. Na validade de critério os testes inferenciais revelaram diferencas
significativas entre os dois grupos etarios, um com criangas de quatro e cinco anos (N=27) e o
outro com criancas de seis e sete anos (N=15), na cotacdo total da SASI v2.2 e em todos o0s
dominios, com excec¢do do dominio VII (ndo faz parte da cotacéo total da SASI). Quanto a validade
de construto revelou que os seis dominios medem de forma consistente a cotacdo total da SASI

v.2.2 e que este total pode ser utilizado para a populacdo portuguesa.

Outros estudos estrangeiros também demonstram ter validade convergente e critério sobre os
dominios da SASI (Ausec, Cosner, Leard & Pickavance,2011; Greiser et al., 2014; Jennings, May
& Turner, 2014; Adison et al., 2014; Abolt, Dishman, Garland & Harren, 2014; Hinesley, Rowan,
& Scott, 2015; Carroll, Drives & Hecimovic, 2015).

Ausec et al. (2011), realizaram um estudo com a SASI em criangas com desenvolvimento tipico
de 5 e 7 anos (N=47), e descrevem que os dominios da SASI discriminam bem as idades. Larrick,

Merlis, Moore e Overstreet (2013), estudaram a SASI em criangas com desenvolvimento tipico de
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4 a 7 anos (N=82), utilizando anélise de Pearson e, revelaram que todos 0s dominios SASI sdo
altamente sensiveis a idade, as comparagdes de faixas etérias foram geralmente significativas.
Greiser et al. (2014), estudaram a SASI em criancas com desenvolvimento tipico (N=79) e criancas
com DIS (N=20), e relatam que a SASI demonstrou claras discriminagdes entre 0s 2 grupos.
Jennings et al. (2014), estudaram a validade da SASI em criancas com desenvolvimento tipico
(N=79) e criancas com PEA (N=19), e identificaram existéncia de diferencas altamente
significativas entre os dois grupos. Adison et al. (2014), estudaram validade entre a SASI e 0 SPM
— Forma Casa, em criancas com desenvolvimento tipico (N=21) e criangas com desenvolvimento
atipico (N=20), e descrevem que a validade convergente e de critério foram suportadas. Segundo
Abolt et al. (2014), os dominios da SASI demonstraram ter validade concorrente e discriminante
com SPM- Forma Sala de Aula. No estudo que realizaram, descrevem, correlagdes significativas
altas entre o dominio | da SASI e as dimensGes SOC e COR do SPM — Forma Sala de Aula, e
também descrevem correlagdes moderadas entre: 0 dominio | da SASI e a dimensdo PLA do SPM
— Forma Sala de aula, bem como; o dominio Il da SASI e a dimensdes PLA e COR do SPM -
Forma Sala de Aula; o dominio V da SASI e a dimensdo COR do SPM- Forma Sala de Aula; a
pontuacdo SASI Total e a dimensdo COR do SPM- Forma Sala de Aula; o dominio VII da SASI
e a dimensdo EQU e SOC do SPM — Forma Sala de Aula. Hinesley et al. (2015), estudaram
validade da SASI com Ages and Stages Questionnaire-3" Ed, em criangas com desenvolvimento
tipico e criangas com desenvolvimento atipico, e descrevem que as validades convergente e
discriminante foram suportadas por existéncia de correlacdes significativas entre os dois
instrumentos e diferencas significativas entre grupos. Carroll et al. (2015), estudaram validade da
SASI com Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI), com criangas neuro-tipicas (N=22)
e criangas neuro-atipicas (N=13), descrevem resultados que apoiam a validade convergente,
verificando existéncia de correlacbes muito baixas a altas entres os dominios da SASI e os
dominios do PEDI.

Stallings-Sahler et al. (2016) estudaram a consisténcia interna e validade de construto da SASI,
através da analise retrospetiva dos dados existentes até a0 momento sobre, como criangas com
desenvolvimento neuro-tipico (N=179) e criancas com desenvolvimento neuro-atipico (N=62), e
concluem que a SASI é um instrumento de avaliagdo valido para criancgas de 4 anos e 0 meses a 7
anos e 11 meses, que possui capacidade de identificar o risco de existéncia de DIS; identificaram

alta consciéncia interna os itens de cada prova e entre provas e 0s dominios.
PROCEDIMENTOS

Primeiro, foram efetuados pedidos formais de autorizagdo & autora da versdo original, Susan

Stallings-Sahler, e da autora que fez a adaptacao cultural e linguistica para a populacao portuguesa,
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Raquel Costa. De seguida, foi efetuado o pedido de autorizagéo ao provedor da SCML, Edmundo
Martinho, para a realizagdo da recolha de dados nos equipamentos da SCML. Foi pedido
aprovagcdo e validacdo da Comissdo de Etica da ESSAlcoitdo. Também foi necessario fazer-se o

pedido autorizacio a Comissdo de Etica e Conselho Diretivo do CMRA.

Apos as devidas autorizagdes, comegou-se a reunir com os diretores/coordenadores de servigo de
cada equipamento SCML, com o intuito de apresentar o estudo, esclarecer eventuais duvidas e de
delinear o plano de recolha de dados juntos dos participantes.

Relativamente a recolha de dados, iniciou-se com a sinalizacdo da amostra e obtencdo dos
consentimentos informados devidamente assinados (anexo 5). De seguida aplicou-se a SASI v.2.2

e 0 SPM - Forma Sala de Aula. Por fim, os dados foram tratados pelo investigador.

O tratamento de dados do presente estudo foi efetuado através do recurso ao programa de software

Statistical Package for the Social Sciences (SPSS).

Realizou-se uma analise quantitativa, uma vez que a recolha metddica dos dados sera através de
testes padronizados (as informacdes recolhidas serdo expressas em nimeros) e posteriormente a

analise dos mesmos sera através de técnicas estatisticas.

Com o intuito de alcancar os dois primeiros objetivos especificos (identificar o perfil das criancas
segundo a SASI v.2.2; identificar o perfil das criancas segundo o SPM - Sala de Aula) foi utilizada
uma estatistica descritiva, analisando médias, desvios-padréo, valores minimo e maximo para cada
dimensao dos instrumentos de avaliagdo utilizados. Especificamente no SPM — Sala de Aula, foi
possivel também realizar-se uma andlise descritiva de frequéncia da caraterizacdo Tipico, Alguns

problemas e Disfuncéo definitiva.

Para estudar a validade de critério da SASI v.2.2 (32 objetivo especifico do estudo), sera ser
utilizado o teste paramétrico t de Student, comparando um grupo criancas com desenvolvimento

tipico com um grupo de criangas com o desenvolvimento atipico.

Para estudar a validade convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM - Sala de Aula (4? objetivo

especifico do estudo) seré feita uma correlacdo paramétrica r de Pearson.
RESULTADOS

De seguida, iremos caraterizar a amostra constituida neste estudo (quadro 1).
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Quadro 1. Caracterizagao geral da amostra.

Frequéncia %
Idade 5 anos 41 100
Sexo Feminino 17 41,5
Masculino 24 58,5
Regido Lisboa 41 100
Nivel de ensino Jardim de Infancia 41 100
Grupo “Tipico” criangas com o desenvolvimento tipico 22 53,7
“Atipico” criangas com 0 desenvolvimento atipico 19 46,3

De acordo com o quadro 1, temos 41 criancas com a idade de 5 anos, residentes em Lisboa e

frequentar o jardim de infancia. Das 41 criangas, 22 foram consideradas como tendo

desenvolvimento tipico e 19 com o desenvolvimento atipico e, 17 sdo do sexo feminino e 24 do

sexo masculino.

Na continuacdo, iremos classificar a nossa amostra de acordo com a analise do sexo e a

carateristica de Tipica e Atipica (quadro 2).

Quadro 2. Tabulagéo cruzada entre sexo e amostra.

Amostra
Tipica Atipica Total

Sexo  Feminino  Contagem 8 9 17
% em Sexo 47,1% 52,9% 100,0%

Masculino  Contagem 14 10 24
% em Sexo 58,3% 41,7% 100,0%

Total Contagem 22 19 41
% em Sexo 53,7% 46,3% 100,0%

Verificamos que das 17 crian¢as do sexo feminino, 8 sdo da amostra tipica e 9 da amostra atipica.

Das 24 crianc¢as do sexo masculino, 14 sdo da amostra tipica e 10 da amostra atipica.

Prossegue-se a caraterizacdo da amostra atipica, analisando a frequéncia das perturbacbes do

desenvolvimento presentes nas criancas desta amostra (quadro 3).

Quadro 3. Caracterizacdo da amostra atipica.

Perturbacdes do desenvolvimento Frequéncia %

Paralisia cerebral (PC) 8 42,1
Perturbacdo do espectro do autismo (PEA) 3 15,8
Atraso de desenvolvimento psicomotor (ADPM) 3 15,8
Perturbacédo da linguagem (PL) 2 10,5
Perturbacdo de hiperatividade e défice de atencdo (PHDA) 3 15,8
Total 1 100

No quadro 3, podemos observar que a PC é a perturbacéo do desenvolvimento mais frequente na

amostra atipica.
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Por fim, cruzamos os locais em que se realizou a recolha de dados e a respetiva amostra (quadro
4).

Quadro 4. Tabulagdo cruzada entre os locais em que se realizou a recolha de dados e a amostra.

Amostra
Tipica  Atipica  Total

Local  Centro de Promocéo Social PRODAC 10 3 13
JI Miss@o Nossa Senhora 3 0 3
Centro de Promocéo Social da Alta de Lisboa 2 0 2
Fundacédo Jalia Moreira 7 0 7
Centro de Medicina de Reabilitacdo de Alcoitdo 0 2 2

Centro de Reabilitacdo de Paralisia Cerebral Calouste Gulbenkian 0 13 13
Acolhimento infantil Dr. José Domingos Barreiro 0 1 1

Total 22 19 41

De acordo com o quadro 4, temos 10 criangas da amostra tipica e 3 da amostra atipica
frequentavam o Centro de Promocéo Social PRODAC, 3 criangas da amostra tipica frequentavam
o JI Missdo Nossa Senhora, 2 criangas da amostra tipica frequentavam o Centro de Promocao
Social da Alta de Lisboa, 7 criancas da amostra tipica frequentavam s Fundacdo Julio Moreira, 2
criangas da amostra atipica frequentavam o Centro de Medicina de Reabilitacdo de Alcoitdo, 13
criancas da amostra atipica frequentavam o Centro de Reabilitacdo de Paralisia Cerebral Calouste
Gulbenkian e 1 criancas da amostra atipica frequentava o acolhimento infantil Dr. José Domingos

Barreiro.

Para o presente estudo foram construidos 4 objetivos. Iremos de seguida apresentar os resultados

obtidos em cada um deles.

1. Identificar o perfil das criangas, com desenvolvimento tipico e desenvolvimento
atipico, com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo a SASI
v.2.2.

Para ir ao encontro do objetivo serd utilizada uma estatistica descritiva, analisando médias,

desvios-padrao, valores minimo e maximo para cada dominio e total da SASI v.2.2 (quadro 5).

Quadro 5- Anélise descritiva da pontuacéo bruta de cada dimensé&o e total da SASI v.2.2.

Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio SASI

Grupo I I Il v \Y Vi Vil Total
Tipico Média 38,8636 15,0455 34,6818 48,9545 47,6364 64,1364 20,4545 250,7273
N 22 22 22 22 22 22 22 22
Erro 547110 4,32575 3,56419 7,19442 516901 13,27474 59580 25,18726
Desvio
Minimo 25,00 2,00 27,00 28,00 41,00 46,00 19,00 218,00
Maximo 46,00 21,00 41,00 61,00 57,00 102,00 21,00 308,00
Atipico Média 23,3684 8,5789 21,4211 23,7895 28,7368 24,8947 14,6316 132,0000
N 19 19 19 19 19 19 19 19
Erro 10,32371 6,86631 11,62524 17,74379  9,39173 12,94816 3,77434 60,15628
Desvio
Minimo 5,00 ,00 ,00 ,00 11,00 8,00 6,00 32,00
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Maximo
Total Média

N

Erro

Desvio

Minimo

Maximo

41,00 22,00 38,00 50,00 45,00
31,6829 12,0488 28,5366 37,2927 38,8780
41 41 41 41 41
11,17461 6,45736 10,59740 18,17312 12,03161
5,00 ,00 ,00 ,00 11,00
46,00 22,00 41,00 61,00 57,00

49,00
45,9512
41
23,67377

8,00
102,00

21,00
17,7561
41
3,90372

6,00
21,00

234,00
195,7073
41
74,52726

32,00
308,00

No quando 5 observa-se que: todas as médias do grupo tipico sdo mais altas que a médias do grupo

atipico; todas as pontuagdes minimas do grupo tipico sdo mais altas que as pontua¢Ges minimas

do grupo atipico; existiu criancas a pontuarem 0 nos dominios II, I1I, 1V; todas a pontuacbes

méaximas do grupo tipico, com excec¢do pontuac¢do no dominio Il e VI, sdo mais altas que do grupo

atipico.

De seguida, iremos apresentar uma andlise descritiva de todas as provas referentes a cada dominio

da SASI v.2.2. Comecamos com analise da amostra tipica (quadro 6).

Quadro 6. Caraterizacdo da amostra tipica: analise descritiva da pontuacao bruta da SASI v.2.2.

Desvio
N Minimo Maximo Média  padrdo
Dominio | I_A.Total (total maximo é 12) 22 10,00 12,00 11,0909 ,68376
Min =25 Max =46 |_B.Total (total maximo é 24) 22 17,00 24,00 21,1364 2,25294
Média = 38,8636 |_C.Total (total maximo é 12) 22 1,00 10,00 59545 241971
DP =5,47110 |_D.Total (total maximo é 3) 22,00 3,00 ,9091 192113
(total maximo é 54)
Dominio I II_A.Total (total maximo é 10) 22 400 10,00 7,4091 1,81683
mi,r:j =2 1??)2;522 I1_B.Total (total méximo é 8) 22,00 4,00 2,3636  1,25529
edla = s . ,
DP = 4 32575 II_C.Total (total méximo é 8) 22 200 8,00 6,2727  2,58534
(total méximo é 26)
Dominio 111 I11_A.Total (total maximo é 20) 22 14,00 20,00 18,5455 1,84461
Min =27 Max =41 I11_B.Total (total méximo é 18) 22,00 12,00  7,0000 2,87849
E"F‘f‘ﬂa&zgjl?ls lIl_C.Total (total maximo € 12) 22 6,00 12,00 91364  1,83343
(total m&ximo é 50)
Dominio IV IV_A.Total (total méximo é 10) 22 3,00 9,00 6,4091 1,65210
Min = 28 IV_B.Total (total maximo é10) 22 500 10,00 7,3636  1,32900
ng; 2148 0545 IV_C.Total (total maximo € 10) 22 6,00 10,00  9,0000 1,11270
DP = 7.19442 IV_D.Total (total méximo ¢ 10) 22 500 10,00 8,0455  1,25270
(total maximo é 70) IV_E.Total (total maximo é 4) 22 00 4,00 3,2727  1,16217
Dominio V V_A.Total (total méximo é 11) 22 10,00 11,00 10,9545 ,21320
Min =41 V_B.Total (total méximo é 8) 22,00 8,00 51818  2,44241
Max = 57 V_C.Total (total maximo é 23) 22 6,00 1800 11,8636 3,04405
Média = 47,6364 V_D.Total (total maximo é 3) 22 1,00 300 21364 77432
DP =5,16901 V_E.Total (total maximo € 10) 22 7,00 10,00 09,3636 84771
(total méximo é 67) L
V_F.Total (total maximo é 9) 22 3,00 9,00 6,2273  1,82396
V_G.Total (total maximo é 3) 22 1,00 3,00 1,9091 ,68376
Dominio VI VI_A.Total (total maximo € 2) 22 1,00 3,00 1,6818 ,56790
Min = 46 VI_B.Total (total maximo é12) 22 3,00 12,00 11,2727 1,93174
MZS.Q 20624 1364 VI_C.Total (total maximo & 3) 22 200 300 27273 45584
DP = 13,27474 VI_D.Total 22 2,00 5600 18,6818 12,13961
(total maximo & 49+) VI_E.Total (total méximo é 9) 22 600 9,00 7,7273  1,03196
VI_F.Total (total maximo é 9) 22 300 9,00 6,3636  1,96506
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VI_G.Total (total maximo €3) 22,00 300 25455 80043
VI_H.Total (total maximo € 6) 22 2,00 6,00 46364 1,64882
VI_1.Total (total maximo & 3) 22 200 300 29545 21320
VI_J.Total (total méximo é 8) 22 200 600 51818 1,22032
Dominio VII VII_A.Total (total maximo é 4) 22 3,00 4,00 3,8182  ,39477
Min=19,00 Max=21,00  VII_B.Total (total méximo 66) ~ 22 500 6,00 59545 21320
E"F‘j‘ﬂaszgggb‘“’“f’ VII_C.Total (total méximo 66) 22 500 6,00 56818 47673
(total méximo é 21) VII_D.Total (total maximo é5) 22 500 500 50000 00000
SASI.Total (total maximo & 316) 22 218,00 308,00 250,7273 25,18726

No quadro 6, salienta-se que a amostra tipica apresenta algumas pontua¢Ges minimas de O,

nomeadamente nas provas |_D, nall B,nalll_ B,nalV_E,naV_BenaVI_G.

Fizemos o0 mesmo tipo de analise com amostra que consideramos atipica (quadro 7).

Quadro 7. Caraterizacdo da amostra atipica: analise descritiva da pontuacdo bruta da SASI v.2.2.

Desvio
N Minimo Maximo Média  padrdo
Dominio | |_A.Total (total maximo é 12) 19 1,00 10,00 6,2105 2,69936
Min =5 Max =41,00 |_B.Total (total maximo é 24) 19 3,00 2300 13,8421 6,21167
Média = 23,3684 |_C.Total (total maximo é 12) 19 00 8,00 2,5789  2,77520
DP =10,32371 |_D.Total (total maximo é 3) 19 ,00 2,00 , 7895 78733
(total maximo é 54)
Dominio 11 II_A.Total (total méaximo é 10) 19 ,00 10,00  4,1053  3,61931
mi}:j =0 8“2%; 22,00 I1_B.Total (total maximo é 8) 19 00 4,00 1,2632  1,40800
édia = 8, . .
DP = 686631 Il_C.Total (total maximo é 8) 19 00 8,00 3,2105  2,74021
(total méximo é 26)
Dominio 111 I11_A.Total (total maximo é 20) 19 00 20,00 13,0000 6,23610
Min=0 Max =38 I11_B.Total (total méximo é 18) 19 00 15,00  3,9474  4,23574
['\)"S‘ﬂalié;’s“zaﬂ lIl_C.Total (total maximo € 12) 19,00 9,00 36316 3,221819
(total méximo é 50)
Dominio 1V IV_A.Total (total maximo é 10) 19 ,00 9,00 2,6316  3,26957
Min=0 Max =50 IV_B.Total (total maximo 6 10) 19,00 9,00  4,7368  3,08837
E"gﬂa; 52’377%95 IV_C.Total (total maximo 610) 19,00 8,00 46842  3,26688
(total MAXIMO & 70) IV_D.Total (total méximo ¢10) 19,00 10,00 50526  3,18806
IV_E.Total (total maximo é 4) 19 00 4,00 1,3684  1,57093
Dominio V V_A.Total (total maximo é 11) 19 1,00 11,00 9,5263 2,67433
Min =11 V_B.Total (total maximo é 8) 19 00 8,00  3,3158  2,90694
ng; 3528 1363 V_CTotal (total maximo €23) 19 00 1300 50526 493821
DPp = 9’391’73 V_D.Total (total m&ximo é 3) 19 00 2,00 4737 ,69669
(total méximo é 67) V_E.Total (total méximo é 10) 19 2,00 1000 7,6316  2,26594
V_F.Total (total maximo é 9) 19 00 4,00 1,8947  1,44894
V_G.Total (total maximo é 3) 19 00 1,00 ,5263 ,51299
Dominio VI VI_A.Total (total maximo € 2) 19 00 1,00 ,5263 ,51299
Min =8 VI_B.Total (total méaximo é 12) 19 200 10,00 6,2632 270477
MZES :92 18947 VI_C.Total (total méximo é 3) 19 100 300 13158 58239
DP = 12,94816 VI_D.Total 19 00 17,00  4,9474  5,06045
(total maximo é 49+) VI_E.Total (total maximo é 9) 19 00 8,00 4,3684  2,31446
VI_F.Total (total méximo é 9) 19 ,00 6,00 1,8947  2,05196
VI_G.Total (total maximo é 3) 19 ,00 3,00 4211 ,96124
VI_H.Total (total maximo é 6) 19 00 6,00 8421 2,03479
VI_I.Total (total maximo é 3) 19 00 3,00 1,5263  1,46699
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VI_J.Total (total maximo é 8) 19 ,00 7,00 2,6842  1,76549

Dominio VII VII_A.Total (total méximo é 4) 19 1,00 4,00 3,1579  ,95819
Mir:j: 6 Max=21 VII_B.Total (total maximo é 6) 19 3,00 6,00 5,3158  1,00292
Média = 14,6316 i

DP = 3,77434 VI1I_C.Total (total maximo é 6) 19 00 6,00 3,0000 1,49071

VII_D.Total (total méaximo é 5) 19 1,00 20,00  4,1579  4,00365
SAS|.Total (total maximo €316) 19 32,00 234,00 132,0000 60,15628

(total méximo é 21)

Assim, podemos referir que na tabela 7 os resultados que gostavamos de realcar sdo as pontuagdes
minimas de 0, nomeadamente nas provas |_C, |_ D, Il_A, 1L B, Il_C, llI_A, Il1l_B, lll_C, IV_A,
IV B,IV.C,IV.D IV EVB,VCVDVFVGVILAVIDVIEVILFVIG,VI_H,
VLI, VI Je VII_C.

Para que seja possivel a comparacdo entre dominios, converteu-se os totais de cada dominio para
uma escala de 0-100 (quadro 8).

Quadro 8. Analise descritiva da pontuacdo convertida (0-100) de cada dimensao e total da SASI
v.2.2.

Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio SASI
Grupo | I 11 v V VI VI Total
Tipico Média 71,9650 57,6809 69,3636 69,9305 71,0936 99,6282 97,3986 79,3873

N 22 22 22 22 22 22 22 22
Erro 10,13190 16,77487  7,12838 10,27747  7,71456  1,35818 2,84081 7,99164
Desvio

Minimo 46,29 7,69 54,00 40,00 61,19 93,87 90,47 68,98

Maximo 85,18 80,76 82,00 87,14 85,07 100,00 100,00 97,46
Atipico Média 43,2705 32,8863 42,3684 33,9816 42,8858 50,8011 69,5637 41,7679

N 19 19 19 19 19 19 19 19
Erro 19,11827 26,35360 22,62057 25,34757 14,01770 26,42559 18,23068 19,03753
Desvio

Minimo 9,25 ,00 ,00 ,00 16,41 16,32 26,57 10,12

Méximo 75,92 84,61 72,00 71,42 67,16 100,00 100,00 74,05
Total  Média 58,6676 46,1907 56,8537 53,2712 58,0217 77,0010 84,4995 61,9539

N 41 41 41 41 41 41 41 41
Erro 20,69378 24,83859 21,03992 25,96080 17,95746 30,37862 18,74229 23,60784
Desvio

Minimo 9,25 ,00 ,00 ,00 16,41 16,32 26,57 10,12

Maximo 85,18 84,61 82,00 87,14 85,07 100,00 100,00 97,46

No quadro 8, verifica-se que o dominio VI foi 0 que teve melhores pontuag6es no grupo tipico, ja
o dominio Il foi 0 que teve as piores pontuacdes. Relativamente ao grupo atipico, foi o dominio
VII que teve as melhores pontuacdes e o dominio Il as piores pontuacdes. No que concerne ao
total da amostra, foi o dominio VII que teve as melhores pontuagdes e o dominio Il as piores

pontuagoes.
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2. ldentificar o perfil das criangas, com desenvolvimento tipico e desenvolvimento
atipico, com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo 0 SPM
- Sala de Aula.

Para ir ao encontro do objetivo foi utilizada uma estatistica descritiva, analisando médias, desvios-

padréo, valores minimo e méximo para cada dimens&o e pontuacdo TOT.

Primeiro analisou-se a pontuacdo bruta de cada dimensdo do SPM - Forma Sasa de Aula e da
pontuacdo TOT, pontuacdo essa que é calculada atraveés do somatério das notas brutas das
seguintes dimensdes: PS, VIS, AUD, TAT, PO, COR e EQM (quadro 9).

Quadro 9. Analise descritiva da pontuacdo bruta de cada dimensdo do SPM - Forma Sala de Aula.

Grupo SOC VIS AUD TAT PO COR EQU PLA TOT
Tipico Média 19,9545 10,9545 9,8182 10,1364 4,8182 10,8182 12,8636 15,4545 59,4091
N 22 22 22 22 22 22 22 22 22
Erro Desvio 4,38045 1,46311 2,03859 1,28343 ,90692 2,75398 2,99675 5,05896 7,95618
Minimo 11,00 9,00 8,00 8,00 4,00 7,00 9,00 10,00 49,00
Maximo 28,00 1500 15,00 13,00 7,00 16,00 18,00 28,00 77,00
Atipico  Média 25,9474 12,7895 12,0000 12,6316 5,1579 14,7368 19,1579 27,1053 76,4737
N 19 19 19 19 19 19 19 19 19
Erro Desvio  6,49336 2,76041 3,43188 3,36997 1,42451 3,34734 5,74711 6,91933 13,1713
Minimo 15,00 8,00 7,00 8,00 4,00 9,00 9,00 13,00 48,00
Méximo 37,00 18,00 19,00 19,00 9,00 21,00 32,00 38,00 103,00
Total Média 22,7317 11,8049 10,8293 11,2927 4,9756 12,6341 15,7805 20,8537 67,3171
N 41 41 41 41 41 41 41 41 41
Erro Desvio  6,18071 2,32615 2,94875 2,74994 1,17234 3,59692 5,44753 8,34135 13,6206
Minimo 11,00 8,00 7,00 8,00 4,00 7,00 9,00 10,00 48,00

Maximo 37,00 1800 19,00 19,00 9,00 21,00 32,00 38,00 103,00

No quadro 9 podemos observar que o grupo tipico tem de uma forma homogeénea, pontuacdes mais

baixas que o grupo atipico.

De seguida analisou-se a pontuagdo T de cada dimensdo do SPM - Forma Sala de Aula, o que

torna possivel a comparacao entre as dimensdes (quadro 10).

Quadro 10. Analise descritiva da pontuagdo T de cada dimensdo do SPM - Forma Sala de Aula.

Grupo TSOC TVIS TAUD TTAT TCOR TEQU TPLA TTOT
Tipico Média 55,2273 58,9091 57,3636 57,8182 57,1818 53,7727 53,9545 57,8182
N 22 22 22 22 22 22 22 22
Erro 6,14067 3,46285 5,32331 4,41465 7,36553 7,45738 7,49271 4,07824
Desvio

Minimo 41,00 53,00 52,00 44,00 42,00 40,00 40,00 51,00
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Maximo 65,00 67,00
Atipico Média 63,0526 62,4211

N 19 19

Erro 8,08616 6,48345

Desvio

Minimo 49,00 48,00

Maximo 77,00 73,00
Total Média 58,8537 60,5366

N 41 41

Erro 8,05159 5,32493

Desvio

Minimo 41,00 48,00

Maximo 77,00 73,00

69,00
62,0526
19
8,46872

43,00
76,00
59,5366
41

7,26326

43,00
76,00

65,00 67,00 64,00
61,8947 64,8421 64,3158
19 19 19
9,40977 5,45958 9,36929
44,00 54,00 40,00
75,00 75,00 78,00
59,7073 60,7317 58,6585
41 41 41
7,36968 7,53997 9,85041
44,00 42,00 40,00
75,00 75,00 78,00

70,00
67,6316
19
6,84114

52,00
78,00
60,2927
41

9,91021

40,00
78,00

65,00
64,9474
19

5,61223

50,00
74,00
61,1220
41

5,98830

50,00
74,00

No quadro 10 é observavel: que o grupo tipico apresentou em todas dimensdes uma pontuagédo

mais baixa que o grupo atipico; que a média mais baixa do grupo tipico é na dimensdo EQU

(equilibrio e movimento); que a média mais alta do grupo tipico é na dimensédo VIS (visdo); que a

média mais baixa do grupo atipico é na dimensdo TAT (tato); que a média mais alta do grupo

atipico é na dimensdo PLA (planeamento e ideias); que a amostra total tem a dimensdo EQU como

meédia mais baixa; que a amostra total tem a dimensdo TOT como média mais alta.

Por fim, a partir da pontuacdo T caraterizou-se amostra com uma escala ordinal “Tipico, Alguns

problemas ¢ Disfuncao definitiva”, e realizou-se analise de frequéncia (Quadro 11).

Quadro 11. Analise descritiva de frequéncia da caraterizacdo Tipico, Alguns problemas e

Disfuncdo definitiva.

Tipico Alguns Disfuncdo  Total
problemas definitiva

SOoC Grupo Tipico Contagem 16 6 0 22
% em grupo 72,7% 27,3% 0,0% 100,0%

Grupo Atipico Contagem 5 5 9 19
% em grupo 26,3% 26,3% 47,4% 100,0%

Total Contagem 21 11 9 41
% em grupo 51,2% 26,8% 22,0% 100,0%

VIS Grupo Tipico Contagem 17 5 0 22
% em grupo 77,3% 22, 7% 0,0% 100,0%

Grupo Atipico Contagem 6 10 3 19
% em grupo 31,6% 52,6% 15,8% 100,0%

Total Contagem 23 15 3 41
% em grupo 56,1% 36,6% 7,3% 100,0%

AUD Grupo Tipico Contagem 16 6 0 22
% em grupo 72,7% 27,3% 0,0% 100,0%

Grupo Atipico Contagem 8 8 3 19
% em grupo 42,1% 42,1% 15,8% 100,0%

Total Contagem 24 14 3 41
% em grupo 58,5% 34,1% 7,3% 100,0%
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TAT Grupo Tipico Contagem 15 7 0 22

% em grupo 68,2% 31,8% 0,0% 100,0%
Grupo Atipico Contagem 5 10 4 19
% em grupo 26,3% 52,6% 21,1% 100,0%
Total Contagem 20 17 4 41
% em grupo 48,8% 41,5% 9,8% 100,0%
COR Grupo Tipico Contagem 13 9 0 22
% em grupo 59,1% 40,9% 0,0% 100,0%
Grupo Atipico Contagem 4 13 2 19
% em grupo 21,1% 68,4% 10,5% 100,0%
Total Contagem 17 22 2 41
% em grupo 41,5% 53,7% 4,9% 100,0%
EQU Grupo Tipico Contagem 15 7 0 22
% em grupo 68,2% 31,8% 0,0% 100,0%
Grupo Atipico Contagem 3 8 8 19
% em grupo 15,8% 42,1% 42,1% 100,0%
Total Contagem 18 15 8 41
% em grupo 43,9% 36,6% 19,5% 100,0%
PLA Grupo Tipico Contagem 17 4 1 22
% em grupo 77,3% 18,2% 4,5% 100,0%
Grupo Atipico Contagem 1 9 9 19
% em grupo 5,3% 47,4% 47,4% 100,0%
Total Contagem 18 13 10 41
% em grupo 43,9% 31,7% 24,4% 100,0%
TOT Grupo Tipico Contagem 13 9 0 22
% em grupo 59,1% 40,9% 0,0% 100,0%
Grupo Atipico Contagem 2 14 3 19
% em grupo 10,5% 73,7% 15,8% 100,0%
Total Contagem 15 23 3 41
% em grupo 36,6% 56,1% 7,3% 100,0%

No quadro 13, realca-se os resultados obtidos na dimensdo PLA. Verificamos que o grupo tipico
tem 1 crianga com a classificacdo de disfuncdo definitiva e 4 criangas como alguns problemas, o
grupo atipico tem 9 criancas com a classificacao de disfuncao definitiva e 9 criancas como alguns

problemas.

3. Estudar a validade de critério da SASI v.2.2, comparando um grupo criangas com o

desenvolvimento tipico com um grupo de criangas com o desenvolvimento atipico.

Para a avaliacdo da capacidade discriminativa da SASI v.2.2, ou seja, a capacidade para detetar
diferengas em grupos expectavelmente diferentes, compararam-se dois grupos: Tipico e Atipico.
Previamente testou-se a normalidade com o teste de Shapiro (se o p/sig € > = 0,05 nos dois grupos
entdo ha uma distribuicdo normal) e a existéncia de desvios pouco severos a normalidade, para
posteriormente decidir entre um teste paramétrico (t de Student) e um teste ndo paramétrico (Mann-
Whitney). O teste de Shapiro revelou a existéncia de normalidade no Dominio I, no Dominio I,
no Dominio IV, no Dominio V e no total da SASI, dado os valores de significancia serem
superiores a 0,05, o que permitiu 0 uso do teste paramétrico t de Student para amostras
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independentes (Quadro 12). O teste de Shapiro nédo revelou a existéncia de normalidade no
Dominio 11, no Dominio VI e no Dominio VII, dado que se encontram valores de significancia
inferiores a 0,05. Segundo Kline (1998), se os testes de normalidade néo revelarem a existéncia de
uma distribuicdo normal devera observar-se os valores de Skeness (SK) e Kurtose (KU), se estes
valores forem SK entre -3 e 3 e KU entre -7 e 7, podem ser considerados desvios pouco severos a
normalidade e recorrer-se a testes paramétricos. Foi-se verificar se os desvios a normalidade eram
severos observando os valores de Skweeness e de Kurtose, tendo-se observado os seguintes
resultados: Dominio Il (Tipico: SK = -1,117, KU = 2,493; Atipico: SK = 0,209, KU = -0,857);
Dominio VI (Tipico: SK =1,223, KU = 2,104; Atipico: SK = 0,627, KU = -0,962); Dominio VII
(Tipico: SK =-0,553, KU = -0,524; Atipico: SK =-0,352, KU =0,290). O facto de se observar a
existéncia de desvios pouco severos, permitiu o uso do teste paramétrico t de Student para amostras
independentes (Quadro 12). Também foi calculado o D de Cohen (Quadro 12).

Quadro 12. Comparacéo entre dois grupos nos dominios e total da SASI v.2.2.

Grupo Tipico Grupo Atipico
(n=22) (n=19) T Student Medida do tamanho
do efeito D Cohen
Média Desvio Padrdo  Média Desvio Padrdo
Dominio 38,8636  5,47110 23,3684  10,32371 t*=5,869 D Cohen=1,83
|_Total p =<,001
Dominio 15,0455  4,32575 8,5789 6,86631 t*=3,5643 D Cohen=1,12
I1_Total p =<,001
Dominio 34,6818  3,56419 21,4211 11,62524 t*=4,782 D Cohen=1,54
I1l_Total p =<,001
Dominio 48,9545  7,19442 23,7895  17,74379 t*=5,785 D Cohen=1,85
IV_Total p =<,001
Dominio 47,3913  5,18511 28,7368  9,39173 t*=7,809 D Cohen=2,46
V_Total p =<,001
Dominio 64,1364  13,27474 24,8947 12,94816 t*=9,546 D Cohen =2,99
VI_Total p =<,001
Dominio 20,4545 59580 14,6316  3,77434 t*=6,654 D Cohen=2,15
VIIl_Total p =<,001
SAS|.Total 250,7273 25,18726 132,0000 60,15628 t*=8,017 D Cohen=2,57

p = <,001

No quadro 12 o t de Student revela a existéncia de diferencas estatisticamente significativas entre
o0s dois grupos de amostra em todos 0s dominios da SASI v.2.2 e no seu total. O grupo tipico teve

de uma forma homogenea, pontuaces mais altas que no grupo atipico.
4. Estudar a validade convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM — Sala de Aula.

Foi testado a normalidade nos dados obtidos com o questionario SPM - Forma Sala de Aula. O
teste de Shapiro revelou a existéncia de normalidade nas dimensdes SOC, VIS, EQU, PLA e TOT,
dado os valores de significancia serem superiores a 0,05. Relativamente as dimensdes AUD, TAT

e COR, foi-se verificar se os desvios a normalidade eram severos observando os valores de
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Skweeness e de Kurtose, tendo-se observado a existéncia de desvios pouco severos, com 0S
seguintes resultados: AUD (SK = 0,266, KU = -0,346); TAT (SK =-0,381, KU = 0,448); COR
(SK =-0,693, KU =0,171).

De seguida, colocamos as forgas correlacionais adotadas por este estudo para fins de analise.

Quadro 13. Forcas correlacionais adotadas por este estudo para fins de analise.

Forcas de correlacdo

Correlacdo muito baixa negativa -0,01a-0,19
Correlacéo baixa negativa -0,20a-0,39
Correlacdo moderada negativa -0,40a -0,69
Correlacdo alta negativa -0,70a-0,89
Correlacdo muito alta negativa -0,89 +

Importa referir que a interpretacdo do SPM - Forma Sala de Aula é quanto maior a pontuacéo
bruta, traduz-se numa maior disfungdo. Pelo contrario, a interpretacdo da pontuagdo bruta SASI
v.2.2 é quanto maior a pontuacao bruta, traduz-se num melhor desempenho da crianca. Dado que
os dois instrumentos de avaliacao se interpretam de forma diferente, e que a correlacdo entre eles
é negativa, verifica-se que quando h& mais problemas num instrumento avaliacdo equivale a

existéncia de mais problemas no outro.

Para estudar a validade convergente entre a SASI v.2.2 e 0 SPM — Sala de Aula sera feita uma

correlacdo paramétrica r de Pearson (quadro 14).

Quadro 14. Correlacao paramétrica Pearson — Validade convergente SASI v.2.2 e 0 SPM - Forma
Sala de Aula.

SASI
v.2.2.
SPM - Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio Dominio SASI
Forma Sala de Aula | 1 11 \V/ V VI VI Total
SoC Correlagdo de -, 705  -556"  -585"  -590™  -568" =577 -646"  -654™
Pearson
Sig. (2 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001
extremidades)
N 41 41 41 41 41 41 41 41
VIS Correlagdo de -,266 -,123 -,197 -,248 -,269 -,241 -,328" -273
Pearson
Sig. (2 ,092 ,443 ,218 119 ,089 129 ,036 ,085
extremidades)
N 41 41 41 41 41 41 41 41
AUD Correlagdo de -,316" -,198 -,218 -,146 -172 -,255 -,360" -,255
Pearson
Sig. (2 ,044 214 ,170 ,362 ,283 ,108 ,021 ,108
extremidades)
N 41 41 41 41 41 41 41 41
TAT Correlacao de -,280 -,224 -,215 -,218 -,163 -167 - 424 -,264
Pearson
Sig. (2 ,076 ,160 ,178 171 ,309 ,297 ,006 ,095
extremidades)
N 41 41 41 41 41 41 41 41
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COR Correlacéo de -,497" -,316" -,383"  -404™ -353"  -495™ -,332°  -470™

Pearson

Sig. (2 <,001 ,044 ,014 ,009 ,024 ,001 ,034 ,002

extremidades)

N 41 41 41 41 41 41 41 41
EQU Correlacao de -,604™ -379" -413™  -428™ -,379" -,542™ -,365" -516™

Pearson

Sig. (2 <,001 ,014 ,007 ,005 ,015 <,001 ,019 <,001

extremidades)

N 41 41 41 41 41 41 41 41
PLA Correlacdo de - 700"  -579™  -580™ -587" -616™ -699™  -619™ - 710"

Pearson

Sig. (2 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001 <,001

extremidades)

N 41 41 41 41 41 41 41 41
TOT Correlacdo de -635™  -398™  -464™  -476™ - 442 -570™  -480™ -568™

Pearson

Sig. (2 <,001 ,010 ,002 ,002 ,004 <,001 ,001 <,001

extremidades)

N 41 41 41 41 41 41 41 41

Salienta-se que néo foi correlacionada a dimenséo PO da SPM — Forma Sala de Aula, pelo facto

da cotacdo desta dimensao ndo tem correspondéncia com a nota T (Parham et al., 2007).

Foram identificadas correlacdes altas negativas, moderadas negativas, baixas negativas e muito

baixas negativas, entre os dominios da SASI v.2.2 e as dimensdes do SPM - Forma Sala de Aula.

Através da correlacdo de Pearson entre a SASI v.2.2 e SPM - Forma Sala de Aula verificou-se: a
existéncia de 20 correlacdes ndo significativas (anexo 8); a existéncia de 11 correlacbes
significativas, negativas, baixas (anexo 9); a existéncia de 30 correlacBes extremamente
significativas, negativas, moderadas (anexo 10); e a existéncia de 3 correlagcbes extremamente
significativas, negativas, altas (anexo 11). O r de Pearson variou entre -0,123 e -0,710.

DISCUSSAO

De seguida iremos discutir os resultados obtidos, tendo em conta os 4 objetivos definidos no

estudo.

O primeiro objetivo, “identificar o perfil das criangas, com desenvolvimento tipico e
desenvolvimento atipico, com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo a
SASI v.2.2”, foi alcancado. Realizamos estatistica descritiva, analisando medias, desvios-padrao,
valores minimo e maximo para cada dominio e total da SASI v.2.2, nos dois grupos de amostra
“tipica” e “atipica”. Optamos por caraterizar as amostras em separado, porque constatamos que
existe uma diferenca significativa entre os resultados de ambas, a amostra atipica apresentou
pontua¢Ges minimas de 0 em alguns dominios, e a amostra tipica revelou em todos os dominios

da SASI, incluindo o total, médias de pontuacGes mais altas. Larrick et al. (2013), descrevem
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médias da amostra tipica, de criangas com idades de 5 anos (N=22), verificando os seguintes
resultados de média: 24,182 no dominio I; 14,091 no dominio I1; 14,182 no dominio I1I; 69,045
no dominio 1V; 46,273 no dominio V; 74,545 no dominio VI; e 242,318 no total da SASI. Se
compararmos as médias da amostra tipica do presente estudo com o estudo de Larrick et al. (2013),
observamos que as médias do dominio Il e V sdo bastante semelhantes, no entanto nos restantes

dominios a diferenga entre as médias de cada estudo s&o maiores.

No presente estudo, ao fazermos uma analise de prova a prova no quadro da caraterizacdo da
amostra tipica: analise descritiva da pontuacao bruta da SASI v.2.2 e no quadro caraterizacéo da
amostra atipica: analise descritiva da pontuacdo bruta da SASI v.2.2, constatamos que amostra
tipica apresenta algumas pontua¢Ges minimas de 0, nomeadamente na prova |_D (escrever o
nome), na Il_B (jogo da memoria de nimeros, com série de digitos), na I11_B (jogo da viagem,
cinestesia), na IV_E (jogo da corda, planeamento motor dinamico), na V_B (jogo de apontar,
cruzamento da linha média) e na VI_G (jogo dos saltos de coelho, projetar acbes no espaco);
consequentemente podemos pensar que estas sdo as provas mais dificeis de realizacdo para as
criangas com 5 anos; na amostra atipica verificamos as provas supracitadas também com

pontuacdo minima de 0, contudo acrescenta-se mais provas com esta pontuacao.

Fomos comparar as pontuacgdes entre dominios na analise descritiva da pontuagdo convertida (0-
100) de cada dimenséo e total da SASI v.2.2, 0 que se verificou que o dominio Il (discriminacéo
auditiva) é o dominio com as pontuagdes mais pobres em ambas as amostras, porque as medias
das pontuacdes sdo as mais baixas, constatando assim que este dominio é o mais desafiante para

as criancas estudadas.

O segundo objetivo, “identificar o perfil das criancas, com desenvolvimento tipico e
desenvolvimento atipico, com idades compreendidas entre 5 anos e 5 anos e 11 meses, segundo o
SPM - Sala de Aula”, foi alcangado. Realizamos estatistica descritiva, analisando médias, desvios-
padrdo, valores minimo e maximo para cada dimensdo do SPM - Forma Sala de Aula. Ao fazer
analise descritiva da pontuacdo T de cada dimensdo do SPM - Forma Sala de Aula, verificamos
que na amostra atipica existem pontuacdes médias mais altas em todas as dimensdes. Algo que ja
era espectavel, porque no SPM - Forma Sala de Aula, interpreta-se quanto mais elevada a
pontuacdo mais problemas as criangas apresentam (Parham et al., 2007), ou seja, a amostra atipica
é expetavel que apresente médias mais elevadas do que amostra tipica. Se formos comparar a

médias de pontuacdo T entre dimensdes e amostra, ndo encontrdmos um resultado homogeéneo.

Realizou-se uma analise descritiva de frequéncia da caraterizagdo da caraterizagdo Tipico, Alguns

problemas e Disfuncdo definitiva, que se obtém através da pontuacdo T. Destaca-se a dimensao
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PLA, como sendo a dimensdo que teve os piores resultados: é onde podemos observar o Unico
resultado (N=1) de “disfungdo definitiva” da amostra tipica; ha amostra atipica, é esta dimensdo
que apresenta o nimero mais alto de criangas na caraterizacao de “disfuncdo definitiva” (N=9) e

também apresenta 9 criancas classificadas de “alguns problemas” (N=9).

O terceiro objetivo, “estudar a validade de critério da SASI, comparando um grupo criangas com
o0 desenvolvimento tipico com um grupo de criangas com o desenvolvimento atipico”, realizou-se
o teste t de Student na comparacgdo entre dois grupos nos dominios e total da SASI v.2.2, que
revelou a existéncia de diferencas estatisticamente muito significativas entre as duas amostras no
total da SASI e em todos os seus dominios. A amostra tipica revelou melhores resultados no total
da escala e em todos os dominios. O instrumento revela assim uma boa capacidade discriminativa
e uma boa validade de critério. Em semelhanga com outros estudos que também suportam a
validade de critério da SASI (Greiser et al., 2014; Jennings et al., 2014; Adison et al., 2014; Abolt
et al., 2014; Hinesley et al., 2015; Carroll et al., 2015).

Foi calculado ainda o D de Cohen uma medida do tamanho do efeito, que pode ser definido como
a informacdo da grandeza das diferencas ou relacdes observadas (Cohen, 1988). Ao contrério dos
testes de significancia (valor de p), esses indices sdo independentes do tamanho da amostra. Nos
testes estatisticos o valor de p é sempre uma funcdo de N, seja qual for a importancia préatica da
diferenca ou relacdo observada. Deste modo, amostras grandes podem dar origem a valores
reduzidos de p, exagerando assim a importancia aparente de diferencas que podem ser, de facto,
triviais. O D de Cohen pode ser calculado pela diferenca entre as médias dos dois grupos a dividir
pelo desvio padrdo ponderado. De acordo com Cohen (1988), convencionou-se que os valores de
«d» sdo considerados pequenos se (.20 < d < .50); médios se (.50 <d <.80) e grandes se (d > .80).
Neste estudo constatou-se que todos os D de Cohen para todas as dimensdes da SASI revelam uma
diferenca grande (D Cohen superior a 0,80, oscilando entre 1,12 e 2,99) entre o grupo dos tipicos
e atipicos, sendo uma informac&o que complementa os resultados da significancia do t de Student.
O quarto objetivo, “estudar a validade convergente entre a SASI v.2.2. e 0 SPM — Sala de Aula”,
utilizou-se a correlacdo paramétrica Pearson com resultados animadores, as correlagdes oscilaram
entre -0,710 e -0,123.

A correlagdo paramétrica Pearson revelou: a existéncia de correlagdes significativas entre todos
os dominios da SASI e o seu total, com as dimensbes SOC, COR, EQU, PLA e TOT, do SPM -
Forma Sala de Aula; a existéncia de correlagdes significativas entre o dominio VII (modulacéo
sensorial) da SASI v.2.2, com todas as dimensdes do SPM - Forma Sala de Aula. Estes resultados
ja eram espectaveis, pois ja sabemos segundo Ayres (2008), que integracao sensorial constitui a

base do comportamento social e que a dificuldade de organizacdo das sensacOes, interfere na
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capacidade de planear movimentos e na capacidade de ideacdo; sabemos também que o estudo de
Abolt et al. (2014), obtive resultados que suportam a validade convergente entre a SASI e 0 SPM
— Forma Sala de Aula; bem como, outros estudos estrageiros semelhantes que descrevem bons
resultados correlacionais entre a SASI e outros instrumentos de avaliacdo Greiser et al., 2014;
Jennings et al., 2014; Adison et al., 2014; Hinesley et al., 2015; Carroll et al., 2015).

Na correlacdo paramétrica Pearson verifica-se também existéncia de correlagdo significativa entre

Dominio | (visuo-praxis) da SASI v.2.2 e dimensdo AUD do SPM - Forma Sala de Aula.

Salienta-se a correlagdo entre duas dimensdes importantes para ambos instrumentos de avaliacao,
apontuacao total da SASI v.2.2 e pontuacdo TOT (que é pontuacao total das dimensdes VIS, AUD,
TAT, PO, COR e EQU, do SPM), que é uma correlacdo extremamente significativa, negativa,
moderada, com r de Pearson de -0,568.

A correlacdo paramétrica Pearson, demonstra como o total da pontuacdo da SASI v.2.2 esta
altamente correlacionada com as questdes planeamento motor e ideacdo (PLA) do SPM — Forma
Sala de Aula. Verifica-se também que o dominio | (visuo-praxis) da SASI v.2.2 est4 altamente
correlacionado com as questdes de participacdo social (dimenséo VIS), bem como, as questdes de
planeamento motor e de ideacdo (PLA) do SPM — Forma Sala de Aula. Abolt et al. (2014),
realizaram um estudo de validade convergente entre a SASI e 0 SPM — Forma Sala De Aula, em
que descreve resultados semelhantes de correlacdo significativa alta entre do dominio | e a
dimensdo VIS, mas a dimensao PLA apresentou correlagdo moderada com o dominio 1.

Se compararmos os resultados com correlagbes significativas e correlacdes ndo significativas,
verificamos que existe 0 niumero maior de correlacGes significativas; que consequentemente sdo

resultados animadores para a validade convergente entre os dois instrumentos de avaliagéo.

Os resultados obtidos no dominio VII, utilizando a pontuacédo original da autora Susan Stallings-
Sahler, verificamos que o t de Student revela uma diferenca ndo significativa e, a correlacao

paramétrica de Pearson revela existéncia de correlagbes nao significativas.
CONCLUSAO

A utilizag&o de testes padronizados, validos e fiaveis, permitem uma abordagem mais cientifica e
objetiva, a avaliagdo é mais fidedigna e a intervencdo é mais suportada na evidéncia, aumentando

a credibilidade nos servigos de terapia ocupacional, bem como, da teoria da integragéo sensorial.

O presente estudo permitiu descrever o perfil das duas amostras (tipica e atipica) de criangas com

5 anos que frequentam o pré-escolar, e estudar a validade de critério e convergente da SASI v.2.2.
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Apbs o estudo da validade de critério, podemos concluir que a SASI v.2.2 possui uma boa
capacidade discriminativa, diferenciando as duas amostras (tipica e atipica) em todos os seus 7
dominios e total. O grupo atipico revelou resultados significativamente mais baixos,
comparativamente com o grupo tipico. O que se traduz, que a SASI v.2.2 € um instrumento de

avaliacdo que é capaz de avaliar aquilo a que se compromete.

No que concerne a validade convergente, os resultados obtidos revelam evidéncias que suportam
a existéncia de validade convergente entre os dois instrumentos de avaliagdo, o r de Pearson
oscilou entre -0,710 e -0,123.

Parece que os terapeutas ocupacionais portugueses podem recorrer a SASI v.2.2 nas suas

avaliacdes, com confianca e suportando a préatica baseada em evidéncias.

Salienta-se que ainda é pertinente a continuidade dos estudos, com uma amostra maior e mais
diversificada geograficamente pelo pais, para que seja um instrumento de avaliacdo valido para a

populacdo portuguesa, bem como, para a formacéo dos dados normativos.

Em pesquisas futuras serd importante averiguar: a concordancia intra-observador; a validade
discriminante entre duas amostras, tipica e atipica, nas faixas etarias de 4, 6 e 7 anos; a validade
convergente entre a SASI v.2.2 e o SIPT (porque sdo 2 instrumentos em que aplicacdo é
diretamente a crianca); ou outro tipo de validade, como por exemplo validade preditiva entre SASI

v.2.2 e sucesso escolar; e a recolha de dados normativos.

Embora ainda ndo existam dados normativos, espera-se que a analise descritiva deste estudo possa
também dar o seu contributo na pratica, dando uma noc¢édo de como pode ser a pontuacdo da SASI
v.2.2 de uma crianga com o desenvolvimento tipico, com 5 anos e a frequentar o pré-escolar, e
como pode ser a de uma crianga com desenvolvimento atipico, tendo por base evidéncia cientifica
(sendo que, devemos realcar que o tamanho da amostra é pequeno e que o0s problemas de

desenvolvimento encontrados na amostra atipica sdo muito diversificados).

Existiram algumas limitacdes, tais como: 0 uso de amostra de conveniéncia; o tamanho limitado
da amostra; a situacdo pandémica (covid-19) durante o processo de recolha de dados; o tempo de
duracéo da aplicacdo da SASI v.2.2, sendo que em algumas criangas existiu a necessidade de fazer-
se intervalos durante aplicacdo e noutros casos teve-se mesmo de realizar-se mais do que 1 sessdo
para se conseguir concluir aplicagdo da SASI v.2.2; o facto de ainda ndo existir o manual da SASI

publicado.
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A duracdo da aplica¢do da SASI v.2.2 na populacdo tipica teve uma mediana de 60 minutos. No
entanto, na amostra atipica, o investigador normalmente demora entre 60 a 90 minutos a aplicar a
SASI v.2.2, existindo alguns casos que se teve de realizar mais do que uma sessao de aplicacao e

demorou-se mais do que 90 minutos.

Como fatores facilitadores destacam-se; a articulacdo com autora original do instrumento e da
autora que realizou a adaptacao cultural e linguistica, que permitiu o esclarecimento de davidas de
cotacdo, bem como, permitiu a partilha de estudos ja realizados sobre a SASI; a autorizacéo do
Ex°. Provedor da SCML que permitiu 0 acesso aos diversos equipamentos da SCML; a articulacéo
com a biblioteca ESSAIcoitdo que permitiu 0 acesso ao manual SPM e o empréstimo de outros

documentos necessarios para a fundamentacéo tedrica durante um periodo consideravel grande.
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Anexos

Anexo 1. Descri¢do do SPM — Forma Sala de Aula.

Dimenséo NUmero de Escala Total (méx)
itens

SOC - Participacéo Social 10 la4d 40
VIS - Visédo 7 la4d 28
AUD — Audicao 7 la4d 28
TAT - Tato 8 la4 32
PO — Paladar e Olfato 4 la4d 16
COR - Consciéncia do corpo 7 la4d 28
EQU — Equilibrio e Movimento 9 la4d 36
PLA — Planeamento e ldeias 10 la4d 40
TOT — Total dos sistemas 42 (é a soma das dimensdes VIS, 168

AUD, TAT, PO, COR, EQU)
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Anexo 2. Verséo portuguesa do SPM Forma Sala de Aula

2SPME=: e WDS
J 1 T WPS. Sala de Aula

Infarmagio do Professor
Nome: Eelacio com o aluna: Drata:
Infarmagic do Aluno
Nome do Adura: Sewa: OM OF  ade: _ Anos _ Meses  Escolaridadee:
Raga/Etnia:
Oaranca DOfsitica ONegra OdCigana DOouta
Comentirios sobre o compe fFunci 1o da criangac
INSTRUCOES
Por favor responda & guestdes nesta folka baseando-se no compartomento tipico de aluno dirante o ditimo més. Utilize a escala que se segue:
Nunca: o comportamento AUNCD Ou GUESE NWICD a0ontece Frequentemente: o compartamento amnkece mufhos wezes
Ocasionalmente: o comportamento acontece olgumos vezes Sempre: o omportamento SEMOre ou guose Sempre amntece
Faga um dreulo na resposta gue medhor desoeve a freguénda com gue o comportamento acontece. Tente da melhor farma responder a todas as
guesties.
Algumas questies perguntam se o aluno se mastra “aflitafpertwbada” em determinadas situapBes. Masirar-se afiitofperturbado pode induir
expressies verbais |queixar-se, chorar, gritar) ou expressdes nfo-verbais {retirar-se, gesticular, empurrar qualquer coisa, fugh, estremecer, bater)
Pode utilizar o espago aoma destinado para adicionar comentdrics sobre o comportamentn ou funcionamesto do aluno.

POR FaWOR CARREGUE AD CIRCULAR & RESPOSTA.

Ohgacs on almea e
Freque nbements

Sempne

PARTICIPACAD SOCIAL  Este alumag. .

=
=]
™
[

2. Resole confiitos com os colegas sem intenvenclo do professar.

=
=]
™
s

4. Brinca, de bom grada, com o8 colegas numa variedade de jogos & atiwidades.

™
T

6.  Tem amigos e escofhe estar com eles quando & possiel.

™
(rl

4. Mantém “espace pesscal” adequado |ndc fica demasiade perto dos outros durante uma cormersal.

™
I

. Muda os temas de conwersa de acondo com as irteresses dos colegas; ndo fica fiso a um s6 tema.

5 1L Semicema, tapa os ohos ou queica-se da iluminacio da sala de aula ou da luz solar intensa.

§ 13 Distrai-se oom estimulos wisuais proximos [imagens, cosas nas paredes, janelas, outras criangas).

15.  Rodaou abana objetos em fremte dos olhes.

17.  Mostra-se aflito/perturbado quando as luzes sdo diminuidas para filmes e apresentages.

18.  Mostra-se aflito/perturbado com sons altos [bater da porta, aparethos elétricos, campainha da escola, alarme de
incérdic).

] a F 5 20. NSoresponde a wOzes DU SONS NOVOS.

] [1] F 5 22.  Faz barulhos, murmura, canta, ou grita duranbe mamentas silenciosas da aulk.

N a F 5 24. Grita, berra, ou faz banalhos inwulgares para si prpna.

Conbribul pas a adagtag S cultural @ lisguitica realizado por Danka Siedes (2012)
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POR FAVOR CARREGUE AD CIRCULAR A RESPOSTA.

O sip na bmegnt e
Frequente mente

25.  Mostra-se afltofperturbado guando as m3os ou a cara estio sujas [com cola, digitintas, comida, sujidade, etc).

=
=]
B
I

=
=]
B
I

Z¥.  Mostra-se afitofperturbado guando toca em certas texturas [materiais da sala de auta, utensilios, equipamentos
diespartieas, eho).

] 4] F £ 3. N3oresponde 20 toque dos outras.

31. Toca mos codegas inaprogriadamente durante a aula ow guando estio de pé em fila.

PALADAR E OLFATO  Este alwo...

i 1] F 5 34, HN3oseapercebe de cheinos fortes ou invulgares (cola, tinta, marcadones, etc).

N [i] F 5 36. Tenta provar ou lamber objetos ou pessoas.

] 4] F £ 37, Ertorna os conteddos quando abre recipientes.

N [i] F 5 39. Mowe a cadeira bruscamente {empurra a cadesra para debamo da mesa ou puxa a cadesira com muita forga).

M © F & 4l Andacom “péspesados” ou bate com os pés no chio quando anda.

] L1} F L 43. Bate as portas ou abre-as com demasiada forga.

] 4] F S &4 Passaas mdos ao longo da parede guando anda.

i 1] F 5 46 Baloiana cadeira quando sentada & secretdria ou mesa.

N [i] F 5 a8, Cai da cadeira guando estd sentado & secretira ou mesa.

] 1] F £ S0, Ouandoestd sentada na chio, ndo consegue manter-se s=m apoia.

] 4] F £ S&  Tem powa coordenagia; pareoe desajeitado.

] 1] F § 83, NEodesempenha as tarefas didnas de forma consistente; a qualidade do trabalba varia consideravwelmente.

] Li] F £ 85 Demaescommegar ou cair comas guando tenta transportar wisios objetos.

] 1] F § 87, MN3oé capar de completar tarefas com virias etapas,

] 4] F £ 88  Tem dificuldade em completar tarefas segundo um madek apresentado.

] 1] F £  6l. Brncarepetitivamerts durante os tempas livres; ndo desensohse nem altera a athvidade quanda lhe & dada a
oportunidade.

Contribute pas a adagtagse ruliural @ linguistica realiradn por Danka Simdes (2012)
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’;'\:\S m Forma Sala de Aula _V\_’p_s_

sensury Frocoiring Meorure FOLHA DE REG'STO

o thae WA ahaomct, M DR
vata A Mpary, NS OTRA, and
1o ot Grosn, LAD, TRIL FACTA

Nome: 1dade: Escolerdado:  sem LI s

Data do preenchimento: Escola. Prof

Razao pare & avallagdo:

2 T s0C vis AUD TAT COR EQU PLA o1 T il
30 1 3540 32 428 2592 3528 3436 40 104 | ¥
7S 25 2324 1324 Lk} 39 - 119129 ™
72 38 24 2223 212 v A32 38 117-118 ]
7 n  onms 2 o usue | 7
7 19 18 19 2 ®P % 108 ™
B 74 35 17 n 3435 a7 ™ »39
29 7 3 18 18 % 123 %8 | B 94
72 EE] v 16 1”7 20 2425 3031 9405 n
7 - B L B 8898 "N 9
0 32 16 16 19 22 28 a n
a7 9 5 15 15 21 B4-26 & a7
9% & 30 15 17 27 283 68 96
&7 15 14 1 16 20 % 80-81 67
25 13 29 15 19 25 7879 66 s
% 65 m 14 13 13 14 7877 €5 a3
» (] 7 13 18 24 173 ] a2
a0 &3 6 12 12 13 17 23 65-70 63 20
88 62 25 12 2122 6768 6 28
[ 61 24 11 11 12 16 0 64-66 6l 25
24 &0 3 15 19 6201 60 M
8 59 5] 1 10 1" 18 60-61 59 B2
79 58 10 14 1 5349 3 79
% 57 2 10 10 16 5657 57 7%
3 6 20 9 13 55 56 1
&9 55 9 15 53.54 55 &
6 58 19 9 14 52 54 &
62 53 18 9 12 sl 53 62
56 s2 17 3 13 %0 52 58
54 51 8 1" I 5 54
S0 50 16 12 a8 50 50
6 49 15 a7 49 16
42 a8 % 44 42
% 47 7] 10 1 s 47 %
38 46 1% 33
3 45 13 5 & 31
27 " 12 3 as 7
2 43 7 aa 43 2
1 a2 7 4 21
18 a 1 41 18
18 40 10 7 o q 10 4243 0 18
wil T S0C s AUD TAT COR ey PLA TOT ? ¢ il
pontuagso beuts P> D G =~ - 3o bruta
Pontuagio ¥ > I R ST e R Pontuagdo T
Interpretagdo
Tipico
aréen O o E O O O ] O
A ns emas
dempwers [ 0 [0 O 0O O O O
o defini : : ,
0P I 5 B W I W Wl

Pantuagio da SPM — forma Ambientes Escolares
ARY MuUs EDF REC BAR AUT

2 7 2 29 1) 19
Assinole uma cruz se o resultado for mavor ou iguol oo volor cartado. isso sigmifice que o estudunte apvesento
mais probiemas do que o 1ixC0 nesse ombiente.

Vador cortado:

Cantnbuto para 3 sdeptaghs cutoral & Inguivtics realizado por Daniels Smies (2002)
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Anexo 3. Descrigdo da SASI v.2.2.

Dominio Provas Escala Total Tot'al'
(mix) dominio
A. “Jogo Olhos de Aguia" (perseguicdo ocular) 3al 12
B. “Jogo de Construcdes” (construgdo com
I - Viso-motor / blocos) 3a0 24 54
Visuo-praxis C. “Jogo do Desenho” (copiar figuras)
D. *Jogo do Nome” (escrever o proprio nome) 3a0 12
3al 3
A. “Jogo das Palavra Dificil” Cor.=1
Inc.=0 10
Il - Discriminacio  B. "Jogo da Memona de Niumeros™ (séric de  Cor. = | 2%
Auditiva digitos) Inc.=0 8
C. *Jogo do Rei Manda™ (seguir instrucoes) 2a0 8
A. "0 Jogo do Adivinhar” (estercognosia) 2a0 20
III - Discriminagio  B. "0 Jogo da Viagem" (propriocecio do braco) 3a0 18 50
Tatil C. *0 Jogo do Toque™ (localizacdo tatil)
al 12
A. O Jogo dos Batimentos” (movimentos 2a0 10
sequenciais das maos)
B. *0 Jogo do Faz de Conta™ (demonstracdo do 2a0 10
uso de ferramentas)
C. *Jogo dos labios tontos” (imitacdo oral) 2al ¥
IV — Praxis/ D. *O Jogo do Espelho™ (imitagio de posturas 2a0 8
Competénciasde  corporais) 70
Plancamento Motor E. O Jogo da Corda™ (plancamento motor 2a0 4
dindmico)
Mais 26

Melhor cotacdo da coordenacio unilateral
manual (V.C.l1.ou2. +D.l.ou2.)

43



Dominio Provas Escala Tofal Tot,ul.
(mix) dominio
A. O Jogo das Moedas” (cruzamento da linha N°®de 11
meédia) moedas

B. O Jogo de Apontar” (cruzamento da linha 2a0 8
média)

V - Organizagdo C. “Virar Panquecas” (diacocinésia) 3al 23

Bilateral D. “Jogo do Beijo do Polegar ¢ dedos” 3a0 3 67
(oponéncia dos dedos em séric)
E. Lateralidade Dominancia - olho/mao/pé 2a0 10
F. “Junping Jacks" 3a0 9
G. “Jogo dos Saltos de coelho” (projetar agdes 3a0 3
no ¢spaco)
A. *Dedo ao Nariz” 2a0 2
B. *Jogo do Equilibrio” (reagoes de equilibrio 3al 12
¢ reacoes de extensdo protetiva) cde3al
C. *Avaliacdo do Tonus Muscular” la3 3
D. *O Jogo da Corda Bamba™
1. Equilibrio na posi¢do de pé Max.15
2. Equilibrio a andar Max.30
E. “Bracos do Monstro™ extensdo dos bragos 2a0 9
VI - “ Rt R
Priceisarants F. *“Jogo da Estitua” (cocotracdo do pescoco, 3al 9 49+
Vestibulo- DRBEUE £ ENS) ia -
S G. “Jogo do Super Heroi” (extensdo contra a 3a0 3
propriocetivo :
gravidade)
H. “Jogo do Cachorrinho em Equilibrio” 3al 6
(reflexo tonico cervical assimétrico dinamico)
I. *Jogo do Bichinho de Contas™ (flexdo em 3al0 3
supinagio)
J. “Jogo das voltas” (nistagmo pos-rotatorio lad 3
Cotagdo Total da SASI 316
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Cotacao Total do Dominio da Modulagio Sensorial

Dominio Provas Escala TOE.I Tot’al.
(max) dominio
A. I. Resposta a iluminagio da sala. la$§
Modulacio 2. Contacto visual com o examinador ou la$
do Sistema atengdo visual nas tarefas. las 20
Visual 3. Observacido do meio ambiente. las
4. Resposta a um estimulo luminoso.
B. 1. Resposta ao toque leve durante o teste de las
Modulagio itens tateis.
do Sistema 2. Resposta ao manejamento do examinador. las
Taul 3. Reacdes ao vestuario? las 30
= 4. Resposta ao toque de pessoas familiares? las
2 5. Sensibilidade oral a comida ou objetos? la$s
2 6. Sensibilidade a temperatura? la5s
4 C. 1. Resposta geral ao movimento. la$s
'§ Modulacio 2. Resposta ao movimento para tras. la$s
= Vestibulo- 3. Resposta a percegio da altura. la$s
B8 propriocetiva 4. Resposta a rotacdo. (observar “jogo das las
= Voltas™) 30
S' 5. Resposta a uma pressio profunda nas la$s
articulagbes  (observar  durante o
mancjamento).
6. Resposta “Jogo das Voltas” (média da las
cotacio).
D. 1. Resposta as vozes. la$s
Modulacio 2. Resposta aos sons de aparclhos domésticos. la$s
Sistema 3. Efeitos de sons do ambiente na atengdo. 25
Auditivo 4. Tolerancia a linguagem-ouvir. las =
5. Reacgdo a um som rapido ¢ intenso. la$s
las

105
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Anexo 4. Versao portuguesa da SASI v.2.2.

Screenlng Assessment of Sensory Integration:
Computer Assisted Test

Susan A. Stallings-Sahler, Ph.D.

Copyrighted material. Not to be copied without permission.

Contributo para a Adaptacgao Cultural e Linguistica realizada por Raquel Costa (2018)
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SCREENING ASSESSMENT OF SENSORY INTEGRATION (SASI)-RESEARCH ED. v. 2.2
Susan Stallimgs-Sahler, Ph.D., OTR/L [copyright 1992; 200&; 2011; 2014)

Nome: ID Investigagao: Data Mascimento: Idade (anos/meses): !
Total ldade {em meses):

Data da Avaliagao: Examinador: Tipico Atipico

Local:

. VISUD-MOTOR ! VISUD-PRAKIS [Todos os itens a0 aplicados na mesa]
A. “Jogo Olhos de Aguia” (Perseguicdo Ocular):

“Vamos jogar o jogo dos ahos de dguia. .. Segue este animal com os feuws olhos. N§o mexas 3 lua cabega. ™ (Segure a cabega da cnanga
de forma a que ndo se mexa, mamfenha com & sua mdo, s& necassdrio) Retire os doulos & crianga, a ndo sar que sejam necessarios

para ver ao parto.

Oiha para mim...cdha para o ldpls...cdha para
mim... olha para o lipis.”

1. Cruzamento da linha média Mormal Deficiéincia Ligeira | Deficincia Moderada Incapar
PR | T |Segue 100% da trajeiona, (Pende o alvo 1.2 vezes) {Perde o alvo 34 vezes) [incapaz de fiar o alvo >
Também na diagonal, fazendo um “X° sem permer o alal 2sm)
3 2 1 o
2. Localizagdo Rapida Localiza rapidamente Ligeiro alrasa, Atrago moderado, Incapar ou fica
SEM movimentos alguns movimenios movimentos desorentada
— excessivos da cabega da cabaga significativos da
f P.Q“I 5 cabeca
33 3 2 1 i]
3. Conwergéncia: (Mover o alvo Olhos convergem & Lento; ou o8 olhos Dificuldade na Incapaz de participar
lentaments em direcSo ao nariz, depois | diVEFGem Susvements interrompem 1-2x convergiéncia; olhos
afasiar) “Diz-me guando vires dois lpis_ interrompam 3-5x

1

2 i
4. Focar um alvo estatico Boa dissociatio dos Dissociacho abé 45 Dissociacho alé Ao Diszociagio dos
“Oiha com o tous olhos para o mou lapis o alhos-cabeca 45-60 araus, depois 3 graus depois olhas menos gue 30
mowe a tua caboca de um lado para o outro graus ImRErT o e inbarrompe graus
dovagar” [demaonstrar)
3 2 1 o

B. “Jogo de Construgdes” (Construgdo com blocos):

Total: 112 pts

Certifigue-se gue a superficie da mesa esia fixa, & plana e ndo escorregadia; ou entio use antiderapante debaixo dos blocos. “Vamas
jogar ao jogo das construgfies, observa-ma & depois uss os teus biocos para fazer uma consfrugdo como & minha™. “Es capaz de construir
wmna igual & minha?”. Cotagdo dos itens: 3= Totalmente Correto, 2= Quase Comreto, 1= Ligeira Aproximagdo, 0= Incorreto ou Nao

tenta.

E permitido uma tentativa exira se a construgdo cair. Depois apresente o lem seguinte. Interrompa depois de dois itens consecutivos

terem sido cotados com °07.

1.Torre™ (15 blocos mix.) I 115 [#)
Totalmente Quase Correto Ligeira Incorrato ou Nao
Corrato Aproximacgio tenta
2*Barco™ (3 blocos) ﬁ 3 2 1 1]
3.“Casa” (5 blocos) “ 3 2 1 0

Contribito para a Adaptacio Cullural & Linguistica realizada por Raguel Costa (2018)

47



4.“Piramide™ (6 blocos) h 3

C. “Jogo do Desenho” (Copiar Figuras):

Total: 1 24 pts

“Agora wvamos desenhar. QWha para estas imagens” (aponte). “Desanha & mesma figura no quadrado abaixo.” Interrompa esta série
guando dois itens conseculivos 580 colados 07 ou "1°. Dé colagio °0° aos itens restantes.

Cotagio dos itens: 3 = Totalmente Correlo 2 = Quase Correto 1 = Ligeira Aproximagdo 0 = Incormeto ou Mo tenta

ITEM Totalmenta
Correto Quase Correto Ligeira Aproximagao Incorreto ou Nao tenta

1.
3 2 1 0

2
/ 3 2 1 0

3
Eb 3 2 1 0

4.
gy i 3 2 1 0
W'
5

D. “Jogo do Noame" (Escrever o seu proprio nome)

Total: 15 pts

“Ezcreve o feu primeiro @ otimo nome nasia linha. ~ [Se no for capaz, perguntar, “Cansegues escraver algumas lefras do feu nome ¥

T5-100% formagdo e 50-T4% correto Menos de 50% de 0-1 letras corretas ou ndo
espacameanto corretos letras comretas houve tentativa
Home: 3 2 1 li]
# Letras desenhadas:
Holas Nioiars Molas Notas
Mao Utilizada: Esq Dta [Transferir para V. E. 1.]

Total: I3 pts

I. Cotagdo no Dominio Visuo-Motor' Visuo-Praxis (Somar A. até D: ! 54 pts]

Conbributs para & Adasptagio Cullural & Linguistica realizada por Raguel Costa (2018)
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Il. DISCHIHINN;JE.D AUDITIVA
A. “Jogo das Palavras Dificeis™

“Vamos jogar ao jogo das palavras dificeis. Eu vou dizer duas palavras. Por vezes, alas vao ser iguais, camo par exempl, gafo-gafo
Oufras wezes vao ser diferentes, como por examplo, gafo-rafo. Vais ouwir a5 palavras e dizer-me “diferenfes” ou “iguais” .. pato-gafo. ..
gual ou diferente? Muilo bam! (Se erar, lenfe novamente) Casa-Casa, igual ou diferente ? Muwilo bem! Agora vamas jogar mais wm

pauco.”
Segure a folha do teste de modo a esconder os labios enquanto as palavras sao ditas.

Assinale a resposta da crianga conforme & Sigual™ ou “diferente”. Interrompa o teste se a crianga emar em pelo menos frés itens
conseculivos; cote zero os itens restanies e continue para o seguinte subteste.

1. Faca-Vaca | D |4. Afia-Havia | D |7. Sapato-Sapato I 10. Ouve- Couve D
2 Cama-Cana | D |5 Dente-Dente I 8. Cio-Pio | D
3. Anel-Anel | 6. Rolha-Bolha | D |9 Chave-Chave ] Corrato = 1 Incormato =0
{As respostas cometas estdo assinaladas a negrito.) Total: 110 pts

B. “Jogo da Memdria de Mimeros™ (Série de Digitos):

“Viou dizer alguns nomeros Memoriza-os @ depois repale para mim. 5& ew disser 9-3-5, fu repefes... (pedir & crianga para repetir o
exemplo) Brava! Vamos experimantar mais alguns.”

[Margue cada item como Comreto (C) ou Ermado (E]] Interrompa o teste guando dois itens consecutivos s80 coledos como *Emrado”. cole
os restantes itens como "Errada”. e confinue para o subteste sequints.

Cotagdo: C=1 E=
1 2-9-8 C E 3 6--1-5-9 CE 5 8-3-9-4-3 C E T 520473 C E
2 3-1-7 C E 4 1-—-4-—-8-2 CE 6. -6 C E B 2—B—4-5-2—6-0 CE

Total: [8 pis

C. “Jogo do Rei Manda” (Seguir Instrugdes):

[A crianga estd & frente de uma cadeira e a cadeira esta afasiada da parede.]
As instrugdes podem ser repetidas uma wez para criangas de 4 anos de idade. Se as criangas forem mais velhas e pediremn para repetir,
dizer “Faz o malhor gue consaguiras”.

“Pov favor faz aguilo gue fe digo. Ouwe com muila afencdal” Correto em Correto am 6-10 | Incorreto ou >10
0-5 seg. s58q. seg.

“0 Rei manda:

1. "Pde uma mao na tua boca.” 2 1 [1]

2. “Cruza os teus bracos e inclina-te para a frente. " 2 1 a

3. "Pde-te atrds da cadeira.™ 2 1 1]

4. "Pde um pé na cadeira e uma mdo na mesa.” 2 1 a

Total: 18

. Discriminagdo Auditiva Total: ! 26 pis

Conbribute para a Adaptagse Cullural & Linguistica resizada por Raguel Costa [2018)
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lil. DISCRIMINAGAD TATIL
A. “0 Jogo do Adivinhar” (Estereognosia):
{Mecessita um cartdo com recorte para colocar por cima do punho da crianga, de modo a bloguear a viso.)

Diga: "Eu vou colocar um desles objafos na fua mdo, senfe com os feus dedos, mas ndo olhes! A seguir, aporta para o objeio
correspandente neste cartdo.”

Exemplo: M3o Dta: bola (Use este item para exemplificar) Cometo em | Correfo em | Incometo ou correto
3 segundos |5 segundos | em > 5 segundos
"0 que & isto? Sim, & uma bola” ou (58 errar) “Vés, é uma bola. Vamos fenfar
outra waz.” Cote a primeira resposta.
1. Duas maos: colhar C E # 5eg.: 2 1 o
2. Duas maos: garfo C E #s8g.: 2 1 [i]
3. Mao Dta: clip C E #5580 2 1 o
4. Mdo Esq: moeda C E # seq.: 2 1 4]
5. Mao Dta: circulo CE #58gQ.: 2 1 o
6. Mao Esq: quadrado CE # 580 2 1 o
7. Mao Dta: coragdo CE # seq.: 2 1 o
8. Mio Esq: triangulo C E #seg.: 2 1 4]
9. Mao Dta: oval C E # seg.: 2 1 o
10. Mao Esq: lagrima C E #580.: 2 1 o
Ambas: 4
Esquerda: i}
Direita: 8
Total: 120

B. “0 Jogo da Viagem”™ (Proprioce¢ao do brago):
[Prenda a folha com fita cola na mesa, em frente da crianga com orientagio horizontal, com o item de exemplo visivel.]

Diga, “Nds vamas hrincar &0 jogo da viagem. Eu vou pdr o feu dedo em alguns sifios no mapa, vamos praficar com esfe”.

Cologue o cartdo para ocultar a visio em frente da crianga, junto ao seu peito. “Aponta com o teu dedo assim_.". Agarrar no dedo da
crianga pela arficulagdo distal & cologue-o exatamente no inicio da linha experimental, dizendo, “Isto & 3 tua casa. Vamos afé 3 loja.
Lembra-fe onde &, para que consigas vollar para &la”. [Mova o dedo da crianga abé a ponta da seta da loja] *Aqui & 2 knja. Fica aqui um
mowmento... " (liberte o dedo e espere 3 segundos) * Vamos para casd” [Mover o dedo da crianga para a linha casa) “Aguwi estd a fua casa....
Agora leva o feu dedo de volla para a lgja”

Depois da crianga colocar o dedo, marcar com uma “cruz” na folha o cenfro da posigio do dedo indicador. Escreva o ndimero do item
perto disso. *Vamos ver qudo perto fu ficaste”™. Uma vez que & um exemplo, wooé pode mostrar & crianga os resultados. EntSo diga, “sto
foi para praticar, agora vamos visitar mais aiguns lugares. Tu podes vé-los fodas quando ferminarmas”. Continue 8 usar 0 mesmo
discurso verbal e tape os itens restantes.

E permifido & crianga olhar para 0 mapa na conclusdo do jogo.
["Esta & a fua casa. Eu vou-fa levar afé ao.... Agui estd. .. (espara 3 segundos) Eu levo-fe para frds. .. Aqui esfd a fua casa (cologque o
deda) Agora val para fras até 20..7)
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Cotagdo: Mais tarde, o examinador deve usar uma régua de centimetros para medir a distancia enfre cada ponfo até ao final da seta
do ponio pretendido. Registe a distancia até 0,1 do cm (exemplo 5.1 cm, 3,7 cm). Converta os centimetras para 3, 2, 1, 0 da escala de
cotagio.

Exemplo: 1 2 (Esq) 3 (Dta) 4 (Esq) 5 (Dta) 6 (Esq) Cotacdo
(Dta)
0 até 1.0 cm ="3";
cm cm. cm. cm cm. cm. |11 até 2.0 cm ="2";
2,1 até 3,0 cm ="1";
»3,0 cm =*0"
3 21 073 21 0f/3 214 0/3 21 0/3 21 0/3 210

Total Esquerda: -]
Total Direita: -]
Taotal “Jogo da Viagem™" (B): 18
C. “0 Jogo do Toque" (Localizagao Tatil):
[Sente-sa numa cadeira de frente para a crianga]
(Segure o cartdo para ocultar a viso da crianga) "Eu vou focar-fe, mas sem gue fu consigas ver o sifio ande eu te foguer”. [Togue com

pressdo de aproximadamente 28 gramas, depois retire o cartdo)] "Onde & que au fa foguei?” (Use o exemplo para praficar) WHilize um
l&pis com borracha para tocar na crianga. (Mo use as mos com unhas compridas ou méos frias)

Exemplo: M3o Dia Correto (dentro de 1,27 Aprox. Correto (dentro de 2,54 > gue 2,54 cm

cm) cm)

1. Meio do Bicipite Esq

2 1 0
2. Centro do antebrago Dto

2 1 0
3. Mao Esq (Centro)

2 1 0
4. Dedo indicador Dto: falange Falange méadia Falange Distal ou Proximal Dedos Incorreios
média 2 1 [i]
5. Dedo Médio Esq e 5° Dedo
Esq: falanges medias 2 1 1]
6. Indicador Dto e Dedo Anelar
Dto: falanges médias 2 1 1]

Mao Esquerda Total: I}

Mao Direita Total: I
Cotagao Total da Localizacao Tatil (C): M2
lll. Cotagao Total da Discriminagao Tatil Cinestésica - Total Global Esquerda: r)

Total Global Direita_____[23
lll. Cotacdo Total da Discriminagdo Tactil - Cinestésica (Adiciona lll. A+ B + C): 150

(Mota observagtes do comportamento VII. B. 1. Secgdo da Modulagdo Sensorial) [Abaixo]
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IV. PRAXIS/COMPETENCIAS DE PLANEAMENTO MOTOR [sentsdo na mess
A, “0 Jogo dos Batimentos” (Movimentos Sequenciais das Maos):

“Observa as minhas maos e faz o que fago. Espera gque eu acabe para fu comegares.”
“PunhafMao fechada™ & com o punho na posigSo neutra. Os nimeros comespondem acs dedos usados (1= Polegar, 5= Dedo Minimo).

ITENS Correta (1 tentativa) Correta [2* tentativa) Incorreto/Nio fez
1. i(Mao fechada, posicao neutra)
Dita - Esq - Esq 2 1 1]
2. (Mao Esq) Punho - Punho - Palma

2 1 [i]
3. (Mo Dta) Ulnar - Palma - Punho

i 1 [i]
4. (Pontas dos dedos, Mao Esq)
5-4-3-2-1 2 1 Q
5. (Pontas dos dedos, Mao Dia)
1-3-5-3-1 2 1 a

Total: fali]

B. “0 Jogo do Faz de Conta”™ (Demonstragdo do Uso de Ferramentas):

“Nds vamos jogar a0 jogo do faz de confa. Mostra-me como & gue fu finges que:”

ITENS Segura como se Usa partes do corpo Incorreto/Recusa
tivesse o objeto como objeto

1. “Bebes por um copo™

2. “Escovas os teus dentes com uma escova
de dentes” 2 1 0

1. “Te penteias com um penta™

2 1 0
4. “Pregas um prego com o martela”

2 1 0
5. “Cortas uma madeira com uma sarra™

2 1 0

Total: fali]
C. “Jogo dos Labios Tontos” (Imitagdo Oral):

“Vamos jogar a0 jogo Idbios fontos. Qiha para @ minha boca e faz o gue ew fago.”

ITENS Correto Parcialmente Correto Incorreto ou Recusa
1. Lingua de fora do lado esquerdo da boca 7 1 o
2. Juntar os labios (fazer o som de uma
garrafa, “pop™) 2 1 [i]
3. Bater os dentes quatro vezes
2 1 i]

4. Comece na linha média, lamba os labios
a volta 3607 2 1 V]
5. Diz “Caracol, caracol, pde os pauzinhos
ao sol” 2 1 V]

01 Sofc bt ou [l e Sl o0 ofE ) (=2 wor SUBSHLISIS ol SRR

sxTacicacri}

Total: 110
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D. “0 Jogo do Espelho” (Imitagdo de Posturas Corporais):

[0 examinador e a crianga sentam-se em cadeiras virados um para o outro]

Correto em 3 Parcial; ou correto Incometo
“Finge que estds a othar para um espatho. Oiha para mim e faz o que segundos em 4-6 segundos
eu fago”
1. Maos sobre as orelhas (ipsilateral) 2 1 a
2. Bragos cruzados no peito, m3os nos ombros
2 1 0
3. Lado dorsal da mdo Dta na bochecha Esq; mao Esqg no joelho
Dto 2 1 0
4. Faga um sinal “+” com os 2° e 3* dedos de cada m3o
2 1 [a]
8. Faga um “H" com os indicadores de cada mao a tocarem -s&
2 1 0
Total: Mo

[Junto & mesa, examinador e crianga ficam de pé]
E. “0 Jogo da Corda” (Planeamento Motor Dinamica):

Segure nas pontas da corda e demonsfre: (&) “Segura cada ponia desta corda em frante das tuas parnas. Passa por cima da carda com

wm pé de cada vez, & dapois volfa para trds, sem focar na corda” (b) “Segura a corda na fwa mdo. Agora pde a corda 3 volla da fua
cinfura & jurta a5 ponfas 3 frenfe, assim™

1. Conseque dar passos para a frente e Realiza suavemente & com Esforca-se ou toca na Incapaz ou ndo tenta
para tras sem cair ou tocar na corda. rapidez corda, mas consegue
2 1 4]

2. Enrola a corda a volta da cintura e
junta as pontas a frente.

Cotagao Total: I 4
(ADICIONE a cotacio do dominio da Praxis) Melhor Cotagao da Coordenagao Unilateral Manual (V. C.1. ou 2. + D. 1. ou 2.):

{26
I¥. Cotagdo Total do Dominio da Praxis (A + B + C + D + E acima): 170
Conlribute para a Adsplacio Cullural e Linguistica realizada por Raguel Costa [2018)
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V. UHGANIZM;M BILATERAL
[Sentados na mesa, lado a lado]
A. "0 Jogo das Moedas” (Cruzamento da Linha Meédia):

Apresente & crianga uma fila de 11 moedas igualmente separadas, com cerca de 80 cm de largura @ uma caixa pequena colocada na
linha média, 15 cm acima da fila de moedas.

[Ponto de Parida--->=]. . . . . . . . . . . .([moadas)
1 [ 1

(crianga)

“Coloca as moedas na caixa, uma de cada vez, usandd 56 wna méo (aponte para o fim da linha, do mesmo lado da méo dominante da
crianga). Ndo alires a5 moadas, ndo asquegas nenhuma moeda... Podes comegar.”

[Se necessario, pode fazer uma demonstragio a crianga com algumas moedas]

Crianga comega com a mio (circule) Direita Esquerda N° de moedas colocadas antes de trocar da
man
Continua em direcio a0 lade oposto do fim da linha de mopdas.
Registe o nimers de moedas colocadas na caika anles de mudsr de mao (caso a cianga
o faca
[Indique qual a méo escolhida na atividade.] A, Total: N de moedas colocadas com a mesma mao / 11

B. “0 Jogo de Apontar™ (Cruzamento da Linha Meadia):
[Examinadaor & a crianga sentados frente a frente]

“Eu vou aponifar para wna parte do meu corpa cam o meu dedo. Tu vais fazer o masmo gue eu fizer. Se eu usar esta mao (Da), fv usas
aquela mao (Esq). Se eu uso esta mao (Ezg), tu usas aquels mio (Dia). Vamos comegar...”

Cruza a 1* tentativa Inicia sem cruzar, depois Usa o mesmao lado, ou ndo consegue
corrge
1. Dedo Dto = Ombro Esg
2 1 [i]
2. Dedo Esq < Orelha Dta
2 1 0
3. Dedo Dto =+ Olho Esq
2 1 0
4. Dedo Esq =< Ombro Dto
2 1 0

B. Total: ! Bpts
[Some a V. Organizagdo Bilateral Total] SUB-COTACAD DO CRUZAMENTO DA LINHA MEDIA (A + B) : [18 pts

Contribits pars & Ataptacha Cullural & Linguistica reslizada por Raguel Coata (2018)

54



C. “Virar Panquecas” (Diadococinésia):

*Vamos jogar 8o jogo de virar panquecas. Ohserva-me. Eu bato na minha parna com a palma da minha mao, depois com as costas da
mirtha m&o, assim muilas vezes... (demonstrar primeiro lentamente). Agora fazes tu. " (Ajude a crianga a praticar) “Muio bam! Consagues
fazer mais depressa?” (Demonsfre 3 uma velocidade mais rApida e deixe a crianga praticar) “Muio bem! Agora comega oufra vez &
deixg-me marcar o rifma.” (Confe o n® de rotagbes completas em 10 segundos) “Muilo bem, agora faz o mesmo com a outra mao.”

(Conte o n° da rotagbes completas em 10 segundos) “Estas a fazer muito bam! Vamos expenimentar fazer com as duas maos 80 masmo
tampal (Demonstre os movimentos bilaterais)

Para completar uma rota a8 méo da crianga deve perder o contaclo com & coxa antes de cada batimenio e devera bater na coxa do
mesmo lado ora com a palma ora com a face dorsal da mao.

N° de rotacdes Boa Deficiéncia Deficiéncia Incapaz ou Diferencas?
Mao Utilizada completas em 10 Coordenagdo Ligeira Significativa MNio tenta Comentarios
segundos
1. Mao Esquerda
3 2 1 0
2. Mao Direita
3 2 1 0
*3 Ambas Maos
3 2 1 o
1. Cotagdo Mao Esquerda= (N" Rotagdes + Cotacdo Coordenagaa) = 123+
2. Cotagdo Mao Direita= (N° Rotagdes + Cotagdo Coordenagdo) = 123+

MELHOR Cotagao da mao unilateral (Dta ou Esqg)* = 123+
*Caso sejam iguais, registar a cotagao.

adici 30 2 IV. Total Praxi

C. 3. Cotacdo AMBAS as maos (#3) = N° de rotagdes + Cotagao Coordenagao =
[Adicione a V. Total Organizagdo Bilateral]

Se a cotagao de “Ambas as M3os" & inferior 4 média da cotagao em separado registe a diferenga: — 123

D. “Jogo do Beijo do Polegar e Dedos™ (Oponéncia dos dedos em série):

*Observa-me. Eu estou & locar cada wum dos meus dedas com o polegar, um de cada vaz, sem alhar.” (Demonstre) “Agora expenmenta

tur (Observe e registe a cotacao) “Muifo bermn! Agora exparimenta fazer igual com & oufra mdo.” (Demonstre) *Muifo bam. Agora faz com
as duas maos ao masmo tempol” (Demonstre)

Observagies: (a) Grau de diferenca lateral; (b) Diferenga entre a gualidade unilateral versus a realizacio bilateral; {c) Quao automatico
& o movimento? (d) A crianga necessita de monitorizar os movimenios visualmenie?

MEo LMilizada Baa Coordenatio Deficidncia Deficidncia Incapar ou ndo Diferemncas? Comentarios
Ligeira Significativa tenta

1. Mao Esquerda

3 2 1 0
2. Mao Direita

3 2 1 0
3. Ambas as Maos

3 2 1 1]

Cotagdo Mao Esquerda: 13 Cotagdo M3o Direita: I3

MELHOR cotagdo unilateral da mdo (D.1 ou D.2)*: 13
*Caso a seja igual, registe essa cotagao.
Adicione esta cotacio a seccdo V. Total Praxis

D. 3. Cotagdo Ambas as Maos (n®3): I3
Adicione esta cotagdo a secgao V. Total Organizacao Bilateral

Conbribute para a Adaptacae Cullural e Lingulstica reslizada por Raguel Costa [2018)
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E. Lateralidade Domindncia- Olhol Mao/ Pé

1. Observe a mio que a crianga uliliza para escrever na secgio Visuo-Praxis . C e D);

2. Apresenie & crianga um “Telescdpio”™ para a crianga ver atraves do mesmao;

3. Apresenie a bola na linha média;

4. Chute uma bola de ténis na linha média da crianga para esia dar um pontapé.

Registe: “54" Esq/Dta, “Maioritariamenta™ Esq ou Dta, ou “Sem Preferéncia™ se a crianga usa igualmente as duas maos e junte

a cotacdo numeérica abaixo.

1. Mo utilizada para escrever e desenhar 5d Esquerda 5d Direita | Maioritarial 50-50
[Obsarve durante as tarefas visuo-motoras e de grafisma) Esq Dta

2 1 1]
2. Olho utilizado para olhar através do cilindro. "0ha para._.. Afravés 50 Esquerda 50 Direita | Maioritarial/ Sem Pref.
deste fubo. " Oriente a crianga para olhar para si e depois para os qualiro Esq Dta
cantos da sala.

2 1 0
**|[Em pé, afastada da parede, 3 metros, com um papel laranja na parede]) 506 Esquerda 506 Direita | Maioritarial Sem Pref.
3. Atirar a bola * (6 tentativas) ["Fica agw e afira a bola para o alvo na Esq Dta
parede.”) Mao Utilizada-

2 1 0
4. Pé utilizado para dar pontapé® (6 tentativas) 50 Esquerda 50 Direita | Maioritarial/ Sem Pref.
“Viou chutar esta bola para . Dd um pontapé em direcdo a mim.” Esq Dta
[Role a bola da ténis na diregio da linha média, registe gual o pé preferido
cada uma das vezes) 2 1 1]
5. Grau de concordancia relativamente a todas as atividades* Defenitival Esq Dta Maioritarial Sam Pref.
[Se a crianga usou uma das extremidades, apenas algumas vazes, Menos Esq Dta
da 50%, cole 1]

2 1 0

** [Use uma bola de ténis para chutsr e atirar]

Preferéncia Lado Esquerdo Total [10 Preferéncia Lado Direito Total: falil

Diferenga entre os Lados =

Lado Dominante = Dta Esg

¥. E. Concordancia da Dominancia Lateral: Mao/Olho/Pé Total: __J 10pts

[De pé virados um para o outro]

F. “Jumping Jacks"

Adicione esta cotagdo a secgdo V. Org. Bilateral Total

"Salla com as leus pés afastados e bale com as fuas maos acima da tua cabega. Depois junfa os teus pés e volla com as bragos para
baixa.” (Demonsire e deixe a crianga praticar) “Agora faz 10 vaezes sam parar.” Faga a colagio para a coordenagio, ritmo e fluidez.

Contribiuts para & Adaptacia Cultural & Linguistica reakizada por Raguel Coala (2018)

Boa Deficiéncia | Deficiéncia | Incapaz ou Nao Comentarios
Coordenagao Ligeira Significativa tenta

1. Coordenacdo da parte

superior do corpo 3 2 1 0

2. Coordenagdo da parte

inferior do corpo 3 2 1 o

3. Ritmo e fluidez da parte

superior @ inferior juntas 3 2 1 o

Taotal: [Dpts
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G. “Jogo dos Saltos de Coelho™ (Projetar Acoes no Espago):

Cole uma fita amarela no chio. “Camega aqui na ponta da inha amarela, & salfa de um [ado para o owlro até ao fim da linha, i§o depressa
guanfo conseguiras. Nio pares & ndo foques na finhal” (Demonsire)

1. Salta de um ado para o outro,
de forma continua até ao fim da
linha, manigndo o8 pds juntos,
S&M DArAr.

Suave, pés juntos, nao

para

3 2

D% pits sallam saparados; ou
para am gualguer lade da linha
1%

Para > 1 ver; ou execugio | Incaparou
ineamphita fbo Lenla
1 i]

Cotagao “Saltos Coelho™: I3 pis

Cruzamento da Linha Média (Secgdes A. + B. Sub-Cotagao); ]

Coordenagao Bilateral Corpo/Braco e Mao (Seccoes C.3+ D.3 + F. + G. acima): [ 38

Cotagio Total do Dominlo da Organizacio Bilateral (A. + B. + C.3. + D.3 + E. + F. + G acima): &7

(ADICIONE A: V.Cotagdo Total Praxis!) MELHOR Cotacdo Coordenagao Unilateral Geral (C.1. ou 2. + D.1. ou 2. acima):

Vl. PROCESSAMENTO VESTIBEULO-PROPRIOCETIVO

[Continue am pé]

A. Dedo ao Mariz:

1 26

“Pde os bragos aberfos assim como ew.” (Demonstre) “Agora, toca com os feus dedas na pariz, um de cada vez, sem othar’ [Rielembre
8 crianga para manter os olhos fechados. Pega para repetir § wazes.) [Registe o ndmero de toques cormetos e a posicio dos bragos]

A crianca maniém os bragos abertos
& esticados, toca allernadamente com
cada dedo na ponta do seu nariz sem
voltar a cabega.

W Loglies correlos _ .

Mantém o8 bra¢os aMernadameribe

esticados & abertos, toca corretaments
com caia dedo no nariz, sem voltar &
cabeca, 4 a 6 tentativas.

2

Toca com precisio 1a3
tentativas, term dificuldade am
manter o8 bragos aberios e
esticados. Toca na cara.

Nio consegue
tocar Ao AAariE em
nenhuma das
tentativas ou n&o
tenta.

0

Score: 12

B. “Jogo do Equilibrio” {Reagdes de Equilibrio e Reagies de Extensdo Protetiva):

[Ajwde a crianga a colocar-se na posicio inicial]

“Eu vau maver g feu corpa em diferenfes diregies. Relaxa as feus bragos a0 lbngo do corpo.” Desloque o centro de gravidade da crianca
suavemenie em cada diregdo de forma a desencadear reagbes de equilibric da cabeca e do tronco (parte superior do corpo); mais
rapidamente para desencadear as reagbes de extensdo protetiva.

Reagdes de Equilibrio Reagdes de Extensdo Protetiva

Reagies de Esforga-se, | Cai, altera a base Padrao Resposta  |Resposta Incapaz ou
ITEM retificacio da mas dis sustentacio, coffeto @ | presemnte Motora nio tenta
cabega, ronco maniém SRCjIArE-G8 A rapida lenta Lenta
[gira para o lado & exarminador

peArA Eirma)

1. Em pit (Coloque o8 bragos
da crianca a0 koo do cofpo;
BUAVETIENLE, Mas com 3 2 1 o
ferneza, mova para a frente,
para tras, de um lado para o
oulifa)

2. De joelhos (Suavemearnte,
mas com firmeza empurre a 3 z 1
crianGa para cada lado mos
omibns)

3. Bentado na bola; (Segure
a crianga nes joshos, incine-a 3 2 1
mavendo a peélvis sobre a bola
para a frenbe & para ras, para
Uit lado & pars o oulra)

Contribito para a Adaptacio Cultural & Linguistica reslizada por Raguel Costa (2018)
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4. Em pronacio sobre a
boda (Movimento répido em 3 2 1 a
direc:io ao chao)

B. Total: M2
C. Avaliagdo do Tonus Muscular:

[Baseada na observagio global & na manipulagio)

0 tdnus muscular postural tem Boa elasticidade, sem laxidao; Ligeira hipotonicidade, Hipotonicidade
elasticidade normal; extensao suporte postural independente sem | mais pronunciada quando | significativa; parece
contra gravidade, sem laxiddo encostar. estd cansada. “mole” /desajeitado.
ligamentar. 3 2 1

C.Taotal: i3

[Fique =0 lado da crianga no chio. Proteja a crianga no caso de cair desprevenida)

D. “0 Jogo da Corda Bamba"
1. Equilibrio na Posicdo de Pé (Olhos Fechados):

“Vamos jogar a0 jogo da corda bamba! Fica em pd com o feu calcanhar a focar no tew dedo do pé, assim...” (Demonstra); “Agora fecha
os feus offios. Quanio fempo consegues aguentar em pé assim?” (Conte os segundos com a crianga) Pare de contar 5 alguma parte
do pé s& mover no chio. Dé A crianga uma fentativa para treinar. 5 a crianga ndo conseguir fechar os olhos, ulilize uma venda para os
olhos.

Estratégias de Equilibrio Usadas: abdugéo dos bragos oscilagiod balangar da anca____
saq. Fular'zaltar Orscilacio/Balancar do tornozelo Mudanca de pé OrscilacBo/Balanceio excessivo do
corpo Dhutros:
Total Segundos:

2. Equilibrio a Andar

[Mantenha-se a0 lado da crianga, no fim de uma linha amarela de 3,05 m esticada no chao]
(Demonstre) “Anda por cima desta §nha, focando com o calcanhar no dedo do pé, assim... Mantdm o5 teus pés em cima da linha, ndo
passes para fora!” Dé & crianca uma bentativa para treinar.

Comentarios Qualitativos:
W* de passos consacutivos, ¥ do pé a tocar na linha, o dedo
do pé a 2 cm do calcanhar

Total Passos Corretos:

D. Cotagdo Total Equilibrio (D.1. + D.2) :

Contribuln para & Adaptacio Cullural e Linguistica realizada por Raguel Costa (2018)
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E. “Bragos do Monstro™ Extensdo dos Bragos: (Em pé)

“Mantém os teus bragos esficados 3 fua frante (coloque as bragos) com os feus dedos afastados. Fecha os feus olhos. Agara conta atd
20, muito devagar” (Pode ser necessdrio relembrar para a manfer os alhos fechados)

1. Presenca de movimentos M&o ha mevimentos das Ligeire maviments de Moviments definitive de | COMENMTARIOS
coreicos alipicos pontas dos dedos alguns ou de todos o8 todos o8 dedos
dedos
z 1 0
2. Posigio estével do brago? 08 BraCos Permanscem Ligeira diverglncia Incapar de manter a
fivelados warlical aii horieantal posicAs dos bFatos
2 1 0
'hgara vl Wiraf a bus GEIH;S Tranés foda < 107 para Trantd rods antre 107 & TroRGs Mbvi-5& = 307 para
de um lado para o oulro.” cada lada, quuﬂln a cahm;n 30" para o lada quan:ln a cada lado, quanﬂn a I:H}llﬂ;a
3. Dissociacio & rodada cabeca & rodada & rodada
cabecalronco?
2 1 0
4. Resisténcia 0a cabeca Mao ha resisténcia na Ligeira resisténcia Resisl&ncia definitiva
rntm;in da cabeca
2 1 1]
5. Desconforta?
Nio = 1 Sim=0

Cotacio Total: ']

[Sentado no colchdo, de frente para a criangal]
F. “Jogo da Estatua”™ (Cocontragdo do Pescogo, Ombros e Bragos):

“Mantém os feus bragos assim._.” (Demonstra)l “Fica duro como uma estdfua. Ndo deixes que eu fe mova!” Tenle mover a cabeca

antarior/posteriormente & |ateralmeante. Tente mobilizar os punhos. Se a crianga ndo entender, o examinador faz de estdtua e pede &
crianga que tente mové-lo.

Boa Resisténcia Luta; Resisténcia Incapaz/Recusa | Comentarios
Estabilidade LigeiraModerada Fraca
1. Cabeca/Pescogo
3 2 1 0
2. OmbrosiTronco
3 2 1 0
3. Bracos/M3aos
3 2 1 0

Cotacdo Total: L9

G. “Jogo do Super Herdi” (Extensdo contra-gravidade):

[Demonstre) “Deia-fe no colchdo de barmiga para baixo. Segura os feus bragos assim (bragos estendidos para a frente, acima da cabega).
Quando eu disser “Comeaga” levania & fua cabega, bragos @ paynas assim... (gjude e demonsire), @ mantdm-le assim o maximo de fempa
gue puderes Peca a crianga que ajude 8 contar os segundos, 1-2-3... Registe o n.” de segundos que a qualidade de 3 & mantida.

A crianga assume a Boa execugao, todas Apenas extensdo Assume com pouca | Incapaz de assumir com
posigio de prono as partes do corpo em | da parte superior gualidade, com assisténcia /apoio; ou
{decibito ventral) e extensao do corpo esforgofuta recusa
mantém o pescoco,
coluna dorsal, ancas e 3 2 1 [1]
pemas totalmente N° de segundos
esticadas. mantidos com

qualidade “3"

Cotagdo Obtida em Maxima Qualidade: 3

Contribiute pars & Adaptacie Cultural @ Linguistica reakizada por Raguel Costa (2018)
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G. Tempo gue a criancga mantém com Qualidade “3™ [sec.
(Se a crianca ndo obteve a pontuagio de qualidade “3", entdo obtém 0)

[Crianga & examinador lado a lado na posicio de gatas]

H. *“Jogo do Cachorrinho em Equilibrio™ (Reflexo Tanico Cervical Assimétrico Dindmico):

{Demaonstra)

“Apoia-te nas fuas mdos e josthos assim. Pde wma mdo na fua anca, agora lavania o few outro joelho. Tenta manter o equilibric” (Depois
da crianga esiar estavel) “Agora otha para aquela parede (no lado apasio) .. Agora alha para mim.” (Rapetir 2-3 vezes) "Agara vamas

fazer para o outro [ada.” Ajude a crianga a assumir a posigao se for necessario. Observe a capacidade da crianga em manter o equilibric
durante a rotegio da cabeca. Veja se faz flexdo do cotovelo que indica a presenca do RTCA residual.

Crianga mantém a posicio Execucio suave, Mantém a posigdo sem a Assume a Incapaz de assumir
com e sem a rotacdo da mantém a posicao, |rotac@o da cabeca, alguma | posicao, cai ou |a posicao sem ajuda
cabega, ndo cai ndo cai dificuldade quando roda a esforca-se por ou recusa
cabega manter

1. Apoio no braco direito

3 2 1 0
2. Apoio no braco esquerdo

3 2 1 i

Cotagao: I

I. “Jogo do Bichinho de Contas” (Flex3o em Supinagao):

(Posicione a crianga em declbito dorsal) " Dedla-fe de cosfas aqui. Agora, cruza os feus bragos sobre o peito (posicione os bragos), dobra
os joathas até a0 pedo, levania a fua cabega, fenta tocar com a fua cabega nos feus joelhos.” (Se a crianga tentar segurar os joslhos

com &s m&os, reposicions as mios e diga “Nio segures nas feus joelhos, manfém as fuas mdos cruzadas assim... Vamos comdar em
conjuria, 1-2-3.15+.7)

Mantém com boa Mantém com Mantém com Incapaz de assumir
qualidade, flexdo global gqualidade razoavel: qualidade s58m assisténcia ou
Crianga mantém uma boa queixo ndo esta fraca: esforco recusa
flexdo contra gravidade; dobrado para manter
mantém o queixo dobrado,
testa para a frente e as 3 2 1 1]
nadegas fora do colchao. __ NW"seg. mantidos na
posicio correla
Cotagao Qualidade Maxima: 3
V1. I. Tempo com Qualidade “3™: EBC.

J. 0 Jogo das Voltas™ [Nistagmo Pos-Rotatdrio):

[Sente a crianga numa cadeira giratdria com a cabega fletida para a frente 307]
“Eu vou-te rodar 4 volta 10 vezes. Olha para baixo para as fuas maos, ndo olhes para cima até pararmos.” Rode a crianga empurando
pelo joeltho & velocidade de uma rotagio par cada dois segundos. Em cada segundo "par”, a crianga deve estar voltada para a frente (2

- 4 - B, elc.). Aos 20 segundos (10." rolagio) pare a crianga rapidamente, e diga "Ofha para a parede! NSo athes para mim.”
Usa um crondmafro @ comecs imediatamente a contar o tempo quando o nistagmo parar.

--------------- Normal -----------------%Hiper-resposta
a. Pont.
1. Depois de rodar Vestib- 1 2 3 4 -
para a Esquerda, Proprio 0 - 3 seg. 4 -Tseg B -11seg 12+ sag
nimerc de segundos b. Port.
de Mistagmo Vastib- 1 7 3 4 5
——— [Modulagio 0= 4 seg. 5-8seg 9 -12seg 1317 seg* 18+ seq®

Cenbibitn para a Adaptacio Cullural e Linguistica realizada per Raguel Costa (2018)
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a. Pont.
2. Depois de rodar Vestib- 1 2 3 4 -—---
para a Direita, Propric 0-3seg 4-Tseg B - 11 seg 12+ seg
namero de segundos | b. Pont.
de Nistagmo Vestib- 1* i I 4* 5*
Modulacao 0-4seqg 5-8seq 9-12 sen 13-17 seq 18+ s5eg
* Apenas apligue os totais a vermelho (acima) no VIl C6 Modulagdo Vestibulo- Propriocetiva
Observacdes

a. Cotacdo a Esquerda em Segundos:

b. Cotacdo a Esquerda V-P:

c. Cotagdo a Direita em Segundos:

d. Cotacdo a Direita V-P:

e. Cotagao Total Mistagmo (1. + ) em segundos:

f. Cotagio Total do Nistagmo:

9. Média da Cotacio do Nistagmo em Segundos:

h. Média (Esq !/ Dta) da Cotagdo do Nistagmao:
Transfira os pontos para Vil. C. 6. Cotacdo da Modulagao Vestibular:

V1. COTAGAD TOTAL DO DOMINIO DO PROCESSAMENTO VESTIEULAR-PROPRIOCETIVO: A, até J. f. [43+

VIl. MODULAGAD SENSORIAL

A. Modulag3o Sistema Visual (assume-se scuidade visual normal)

Hipo-resposta !/ Procura - - -------------- Tipicg----------- SHiper-respostaEvitamento
1. Resposta & Olha lixamenta para Mecessila de Iz no Haibitua-ge Dislrai-ze com Diesiste; prefare
luminacis da sala &8 luzes, procura aluz | ambiente para Tuncionsr | faclmenle, tipico da | luzes; ques deslgar EEAG0S BRELN0S
Brilhante idade ol apagar

1 2 3 i ]
2. Contacto visual eom lgmora & plesenca do | Prosura contacto visual Tipace: conacto Sd um Evila ativaments &
o examinador ou Terapeuta permaneribe com o visual apropriado brevelos asional consislenbements
abengio visual nas examinador contacio visual
tarefas

1 2 3 4 5
3. Dbservacio do meo Mo se apercebe dos Examing os abjetos Orienta-ge, habitua- | Alamente dstraido Ansioso devido ao
anmibisnbe oljelos, ropeca, ca detalhadamants, s, tipico da idade pebo ambiens armibsare visual

focagen exagerada wisual

1 2 3 4 [
*4. Resposta a um M0 e volla am Oiha Ticarnente para, Orienta-ge ou Pestaneja, wolta-se Tapa ou fecha os
estimulo luminoso direcio & luz pede para ver o ligeiramente para o oulro lado oihos, volla-se para o
*Cernifique-ge que 8 estimulo intermilents ineressads lre lado
crianga ndo bem Ficvarienbe
convulades.

1 2 3 4 5

Cotagio Modulagao Visual: L 20

Conbribule para & Adaplacis Cullural @ Linguistiea reslizada per Raguel Costa (2018)
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B. Modulacio Sisterma Tatil*

Hipo-resposta/ Procura - - -------------- Tipicg----------- =*Hiper-resposta/Evitamento
1. Resposta ao togue M&o hi respesta, Procura toque leve, Ovwienla-se Ri, afasta-ze Desiste, foge:
leve durante o teste cuidador relata alla faper cicegas adeguadamente brevementes, cocegas
i itens taleis. tolerdncia & dor. aos estimulos
1 2 3 4 [
2. Resposia ao Pouca ou nenhuma Procura brincadeiras | Mo temreagdes | Queika-se das chceges; | Chora empurma para
manejamento do resposta, dificulta a BrUSEas & de neqativas; parece | SMDUITa com as m3os lange, 42 Tisso dar
examinador. * Tacilitagse EmpLrTar confondvel
1 2 3 4 5
3. Reagdo ao M&Crepara quando a | Quer virkas camadas Mormal, aceila Vesle pouca variedade | Desge rougas, ndo
westuArio? roupa estad torcida de faupa grande variedade de texturas de roupa | quer cakar sapaios
(guestionar cuidador) de Foupas
1 2 3 4 ]
4. Resposta ao togue Procura intensa, Muila dependente do | Acella e inca o Infcia o loguee, abraga; Chera quands he
die peesoss estimulos dolofosos, cuidadar, quer estar e mas o quer que 08 | pegam, empurra; guer
familiares? PLKS O Seu Bropio i fisieamente woluntarkaments oulfos o abracem; sef deixads sazinho
cabels parece Tio”
1 Fi 3 4 [
5. Sensibilidade oral | N30 tem conscignsa da | Procura conforo oral Aceila uma Ligeiramente exigente; | Rejeila a masoria das
& comida ou objetos? | comida ou objetos na | chucha nos dedes ou variedade de texiuras da comida: texturas da comida,
boca, & volta da boca, naroupa texturas da comida dieta restrita ulensilios
na Gara & objebos na boca
1 2 3 4 [
6. Sensibilidade & Parece ndo nalar o Procura mais quente | Aceila lemperaluras | 56 quer banho de Sgua Cuer banha ou a
temperatura? calor, objetos quertes fpue & narmal tipicas da dgua e do mainma temperatura do & fig
af
1 2 3 4 [
Cotagio Modulacdo Tatil: I 30
C. Medulagdo Vestibulo- Propriocetiva
[Use observagbes durante o manejamento, NPR e descrigio dos pais]
Hipo-resposta | Procura - - - ------------- Tipico----------- S Hiper-resposta/Evitamento
1. Resposta geral Frefere alividades Precisa de mavimenio Aceila; liples Calleloss ou PAmco, medo ou nauses
&0 movimento sedenildrias constante [caracleristicas da | Bgeiraments medroso
idade)
1 2 3 4 5

2. Resposia ao
movimentls para

Perigoso para si
proprio, devido 4 falta

Falta de cuidado
aproprisds quando ge

Aceita sem medo,
conmsague fars-lo eom

Medo do mosimento
e mas de 207 com

Panico. Medo com
penuenos movimentos

iria de cuidada move para irds o ou o minimo supofte suparte global do para rds mesmao
(obsers na baola) slauporte CONpa completarmente
suportado
1 2 3 L] 5
3. Resposta & Panets oonscents do Procura alburas & Miorie-ge filifma Cauteloss, nefvoss Medross de alturas
percegio da altura movimenbs; pouso ou sallos exirenmos: variedade de alturas gquando salla de um | baixas; procura ajuda do
nenhum medo perigoso para si eom cuidada baneo ou cadeira adullo; vertigens
praprio apropriada acentuadas (degraus de
eanalas)
1 2 3 4 5
4. Resposta & Parece inconsciente do Procura rodar, no Aceila; tonburas Maoderadamente Tonburas; nduseas
rotac o movimenio; ndo ha tern lonturas nofmais; recupera em | lonto apds algumas | depois de 3-5 rolagoes:;
(Obsenar durante V1. toruras 10 segundos rolaches, recupera recuperacio lerta, 30
J. “Jogao das woitas”) em »10 segundos sagundas
1 2 3 4 5
5. Resposta auma | Pouca conscincia da Procura brincadeiras | Consciente e acellao | Ligeiro desconforto Responde como se
pressio profunda posiGA do CONpa N de empurrbes & input na transferéncia de vesse dor. Evita
nas articulagies espacn, iramsferéncia | quedas, affasts os pés peso; nbo gosta de trangferdncia de peso
(obserar durante o de peso quands anda e genlir agarado nos lomozelos & nos
manegaments | com firmeza pulsos
1 2 3 4 ]

Conbribuln para & Adaplacin Cullural & Linguistica reslizada por Raguel Cesta (2018)
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6. Resposta ~Jogo
das voltas™ (de VL 3
J. Média de Amplitude Nommal
cotacho) 1 2 NPR 4 5
Escala de Hipo-resposta |Baixo NPR) Escala Hiper-resposta (NPR shevada duracan)
[Pode guestionar os pais ou professor, caso ndo consiga observar] Cotagio Modulagdo Vestibulo-Propriocetiva: 130

D. Modulagdo Sistema Auditivo

Hipo-resposta/ Procura -- - ---------=--- Tipicg----------- SHiper-respostalEvitamento

[Entrevista ao cuidador] Frequenterments Resposta lenta as Tipico, ofenta-se para | Procura brincar ou Evita ativamenis;

1. Respostla 48 vores imconatiente das solicitacies 0 80m de vores eatar sozinhol parece agitado com &
wores dos oulros; ou soasegado anrm de vades ou chora
fala excessivamente

1 2 3 4 5

[Entrevista as cuidador] Incomeciente, mesmo | Coloca o ouvido na | Orienta-ae se & um som Diasbr sl Chora, mos nos

2. Resposia ans sons de | de um som mulo alto fonie do som nowe, mas habilua-se | nosmodado pelos ouvidos; avita

aparelhos domésticos rapidamenbe. 268 alivamerte

1 2 3 4 5

[Entrevists as cuidador Maoimakmente ndo da Praduz aofs Congeque ofentar-se, | Ouve sons fracos | Altarmente distraide ou

3. Efeitos de sons do atengio aos Song compulsivamente mas torna a focar & que o8 ouinos nis incomadado pelos

ambiente na stencio (zumbidios, elc) alend &0 rapidarmente OLVET song; incapar de se

“sintonizar
1 2 3 4 ]

[Entrevista ao cuidador] Polica ou nenhuma Resposta lenta As Sermelhanbe aos Prefere brimsar Agitada por grande

4. Tolerincia & resposta; fala solicitagbes verbais cobeg as, lolera ouvir, sozinho, ou eslar quartidade de

linguagerm- ouvir significativamenie responde sossegada nguagem, faz

alrasada apropriadaments soznho confusdes no final do
dia.
1 2 3 L} 5

[Examinador poe clip de Nao ha reagdo, *2 1-Z segundos de Orienta-se para o som Eslremece, Poe as mdos nas

o] sequndos de alraso na alraso na APENAS COM O encolhe-se, mas | orelhas, chora ou oulra

5. Reacho a um som reaposta orientagio da movimento dos alhos | recupera denbfo de reacho exirema

rapido & inlenso (Segure Iocakzachs do som ol da cabega sequndos

de lado 1 2 3 4 5

Cotagdo Modulagdo Sistema Auditivo: 125

VIl Cotagio Total do Dominio da Modulacio Sensorial [A até E]:

R s R R R R R R R R R R s T T E R R R T R T I T

Sumadrio da Cotagio da SASI
|. Cotacdo do Dominio da Visuo-Praxis: 154

Il. Cotacao do Dominio da Discriminagdo Auditiva: 26

lll. Cotacdo do Dominio da Discriminacao Tatil: 150

IV. Cotacdo do Dominio Praxico: 70

¥. Cotacio do Dominio da Organizacdo Bilateral: 16T

VI. Cotacdo do Dominio Vestibulo-Propriocetivo: [49+

* (Mo inclul Modulacio Sensorial) COTACAD TOTAL SASI: 1316

VIl. Cotacio Total do Dominio da Modulacio Sensorial: /105
oLa ‘olal ndo inclui a cotagdo da sece. ol ‘olal . A
*C do Total da SASI ndo inclui do d do VIl Cotagdo Total do Dominio da Modulagdo Sensorial,

devido ao potencial gue o padrio de hiper-resposta sensorial tem de poder influenciar artificialmente a cotagdo
da integracdo sensorial.
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Anexo 5.

Declaracéo de Consentimento Informado

Conforme a lei 67/98 de 26 de Outubro e a “Declaragdo de Helsinquia” da Associagdo Médica
Mundial (Helsinquia 1964; Toquio 1975; Veneza 1983; Hong Kong 1989; Somerset West 1996,
Edimburgo 2000; Washington 2002, Toquio 2004, Seul 2008)

Designacao do Estudo:
Validade convergente e de critério “Screening Assessment of Sensory Integration (SASI) — Rearh

E.v.22”

Eu, , ha qualidade de

representante legal de , compreendi que a

investigacdo acima mencionada insere-se no ambito do Mestrado em Terapia Ocupacional —

Especializacdo em Integracdo Sensorial, da Escola Superior de Saude do Alcoitdo e esta a ser
realizada pelo aluno Jodo Pedro David Simdes.

A explicacdo que me foi fornecida acerca da minha participacdo na investigacdo destina-se a
verificar se existe relagéo entre os instrumentos de avaliagdo SASI e 0 SPM — Forma Sala de Aula.
Para tal, tomei conhecimento que a minha participacdo envolve interagir com o/a meu/minha
filho/a e o preenchimento do questionario SPM — Forma Sala de Aula.

Foi-me dada oportunidade de fazer perguntas e as minhas davidas foram esclarecidas de forma
satisfatoria. Além disso, foi-me assegurado que todos os dados fornecidos sdo confidenciais e é
garantido o anonimato e garantida a possibilidade de, em qualquer momento, recusar participar
neste estudo, sem nenhum tipo de penalizacao por este facto.

Desta forma, aceito participar de livre vontade no estudo acima mencionado, tal como autorizo

a divulgacdo dos resultados obtidos no meio cientifico.

Contacto do aluno/investigador: Jodo Simdes — 914488225, joao.dsimoes@scml.pt
O/A Participante:
Data 1 Assinatura

O aluno/ Investigador:
Data /I Assinatura
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Anexo 6. Teste de Shapiro — teste de normalidade aos dois grupos nos dominios e total da SASI

v.2.2.
Shapiro-Wilk
Grupo Estatistica n Sig.
Dominio |_Total Tipico ,929 22 117
Atipico ,956 19 ,499
Dominio Il_Total Tipico ,891 22 ,020
Atipico ,919 19 ,108
Dominio I11_Total Tipico ,985 22 975
Atipico ,915 19 ,090
Dominio IV_Total Tipico ,946 22 ,264
Atipico ,915 19 ,091
Dominio V_Total Tipico ,931 22 ,128
Atipico ,981 19 ,958
Dominio VI_Total Tipico ,904 22 ,036
Atipico ,903 19 ,055
Dominio VII_Total Tipico 732 22 <,001
Atipico ,970 19 775
SASI.Total Tipico ,937 22 174
Atipico ,949 19 ,382

Anexo 7. Teste de Shapiro — teste de normalidade as dimensdes do SPM — Forma Sala de Aula.

Shapiro-Wilk

Estatistica n Sig.
T_SOC ,967 41 ,283
T VIS ,958 41 ,138
T_AUD ,945 41 ,047
T_TAT ,939 41 ,029
T_COR ,938 41 ,026
T_EQU ,963 41 ,199
T_PLA ,955 41 ,106
T TOT ,978 41 ,583
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Anexo 8. Correlagdes ndo significativas.

Relagoes entre dominios SASI v.2.2 e dimensdes SPM - Forma Sala de Aula “r” de Pearson Valor P
Dominio | e VIS -,266 ,092
Dominio | e TAT -,280 ,076
Dominio Il e TAT -,224 ,160
Dominio Il e VIS -,123 ,443
Dominio Il e AUD -,198 214
Dominio Il e VIS -,197 ,218
Dominio Il e AUD -,218 ,170
Dominio Il e TAT -,215 ,178
Dominio IV e AUD -,146 ,362
Dominio IV e VIS -,248 ,119
Dominio IV e TAT -,218 171
Dominio V e VIS -,269 ,089
Dominio V e AUD -,172 ,283
Dominio Ve TAT -,163 ,309
Dominio VI e TAT -,167 ,297
Dominio VI e VIS -,241 ,129
Dominio VI e AUD -,255 ,108
SASI Total e VIS -,273 ,085
SASI Total e AUD -,255 ,108
SASI Total e TAT -,264 ,095
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Anexo 9. Correlagdes significativas baixas, negativas.

Relagoes entre dominios SASI v.2.2 e dimensdes SPM - Forma Sala de Aula “r” de Pearson Valor P
Dominio | e AUD -,316" ,044
Dominio Il e COR -,316" ,044
Dominio 1l e EQU -,379" ,014
Dominio Il e TOT -,398™ ,010
Dominio Il e COR -,383" ,014
Dominio V e COR -,353" ,024
Dominio V e EQU -,379" ,015
Dominio VIl e VIS -,328" ,036
Dominio VII e AUD -,360" ,021
Dominio VIl e COR -,332" ,034
Dominio VIl e EQU -,365" ,019

Anexo 10. Correlagdes significativas moderadas, negativas.

Relacdes entre dominios SASI v.2.2 e dimensdes SPM - Forma Sala de Aula “r” de Pearson  Valor P
Dominio I e COR - 497 <,001
Dominio 1 e EQU -,604™ <,001
Dominio 1 e TOT -,635™ <,001
Dominio Il e SOC -,556™ <,001
Dominio Il e PLA -,580™ <,001
Dominio 11l e SOC -,585" <,001
Dominio 111 e EQU -,413™ ,007
Dominio 11l e PLA -,580™ <,001
Dominio Il e TOT -,464™ ,002
Dominio IV e SOC -,590™ <,001
Dominio IV e COR -,404™ ,009
Dominio IV e EQU -,428™ ,005
Dominio IV e PLA -,587" <,001
Dominio IV e TOT -, 476" ,002
Dominio V e SOC -,568™ <,001
Dominio V e PLA -,616™ <,001
Dominio Ve TOT -,442™ ,004
Dominio VI e SOC -577" <,001
Dominio VI e COR -,495™ ,001
Dominio VI e EQU -,542™ <,001
Dominio VI e PLA -,699™ <,001
Dominio VI e TOT -,570™ <,001
Dominio VIl e SOC -,646™ <,001
Dominio VIl e TAT -,424™ ,006
Dominio VIl e PLA -,619™ <,001
Dominio VIl e TOT -,480™ ,001
SASI Total e SOC -,654™ <,001
SASI Total e COR - 470 ,002
SASI Total e EQU -,516™ <,001
SASI Total e TOT -,568"™ <,001

Anexo 11. Correlagdes significativas altas, negativas.

Relacdes entre dominios SASI v.2.2 e dimensdes SPM - Forma Sala de Aula “r” de Pearson Valor P
Dominio | e PLA -,700™ <,001
Dominio | e SOC -, 705" <,001

SASI Total e PLA -,710™ <,001




Anexo 12. Teste de Shapiro — teste de normalidade aos dois grupos no dominio VII, com a
pontuacdo original da SASI v.2.2.

Shapiro-Wilk
Grupo Estatistica gl Sig.
Dominio VII Neurotipico ,850 22 ,003
Neuroatipico ,942 19 ,287

Foi-se verificar se os desvios a normalidade eram severos observando os valores de Skweeness e de Kurtose, tendo-se
observado os seguintes resultados: Dominio VII (Tipico: SK = -1,036, KU = 1,656; Atipico: SK = 0,516, KU = -
0,026).

Anexo 13. Teste t de Student: comparacéo entre dois grupos no dominio VII, com a pontuacédo
original da SASI v.2.2.

Grupo Tipico Grupo Atipico
(n=22) (n=19) T Student
Média Desvio Padrao Média Desvio Padrao
Dominio 20,4545 ,59580 14,6316 3,77434 t*=1,651
VII_Total p =0,057
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Anexo 14. Correlagdo parametrica Pearson — Validade convergente do dominio VI, com a
pontuacéo original da SASI v.2.2 e 0 SPM - Forma Sala de Aula.

Dominio VII

T VIS Correlacdo de Pearson -,270
Sig. (2 extremidades) ,087

N 41

T _AUD Correlacdo de Pearson -,138
Sig. (2 extremidades) ,388

N 41

T TAT Correlacdo de Pearson -,127
Sig. (2 extremidades) 429

N 41

T COR Correlacédo de Pearson -,148
Sig. (2 extremidades) ,356

N 41

T EQU Correlacédo de Pearson -,156
Sig. (2 extremidades) ,329

N 41

T PLA Correlacédo de Pearson -,237
Sig. (2 extremidades) ,135

N 41

T TOT Correlacédo de Pearson -,208
Sig. (2 extremidades) ,191

N 41

T_SOC Correlacéo de Pearson -,216
Sig. (2 extremidades) ,175

N 41




