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Artigo Original

Avaliacao de fungcdes psicomotoras de criancas
entre 6 e 10 anos de idade*

Evaluation of psychomaotor functions of children between 6 and 10 year of age

Evaluacion de funciones psicomotrices del nifios entre 6 y 10 afios de edad

José Roberto da Silva Brétas!, Sonia Regina Pereira?,
Cintia de Cassia Cintra®, Katia Muniz Amirati*

RESUMO

Objetivo: A finalidade deste estudo foi avaliar fungdes psicomotoras em 86 criancas entre 6 e 10 anos, de ambos 0s sexos, que
freqlientam uma instituicdo de ensino fundamental da regi&o sul da cidade de Séo Paulo. Métodos: estudo descritivo que se utilizou um
instrumento estruturado com atividades para avaliagdo das fungdes: motora (fina e grossa); perceptual (esquema corporal, adaptagéo
espacial, memdrias visual e tatil, discriminacado direita/esquerda, grafismo, ritmo e concentragdo); dominancia lateral. Resultados: de
forma geral a populacdo estudada conseguiu realizar as atividades de coordenac¢@o motora fina sem dificuldade, apenas um grupo
apresentou imaturidade da motricidade fina; quanto a coordenacéo motora grossa, dinamica corporal, postura e equilibrio, conseguiram
boa performance; apresentaram dificuldades na adaptacéo espacial e boa orientagdo espacial; na memdria visual e tatil apresentaram
pouca dificuldade; a maioria apresentou bom ritmo espontaneo e dificuldade com o ritmo codificado; no grafismo ritmico-perceptual, o
maior problema foi observado em relagdo ao tamanho irregular das formas gréficas; % da populagéo apresentaram dominancia lateral
bem definida.

Descritores: Desempenho psicomotor; Crianga; Desenvolvimento infantil

ABSTRACT

Objective: The purpose of this study was to evaluate psychomotor functions in 86 children, ages six to ten years old, male or female
who were enrolled in elementary education in one institution in the south region of the city of Sdo Paulo, Brazil. Methods: This was a
descriptive study that used a structured instrument to gather data on the following functions: motor (fine and gross); perception; corporal
posture and balance corporal; space adaptation; visual and tactile memory; right and left discriminations; writing; rhythm; and concentration;
and lateral dominance. Results: The majority of children were able to carry out fine motor activities without difficulty. Only one group
presented immaturity to carry out those fine motor activities. All groups demonstrated good performance regarding: gross motor
coordination, posture and balance corporal, visual and tactile memory, and spontaneous rhythm. However, some children had difficulty
in space adaptation and spatial orientation, codified rhythm; and writing due to the irregular size of the graphical forms. Finally, a great
proportion of children, three quarters had a well defined lateral dominance.

Keywords: Psychomotor performance; Child; Child development

RESUMEN

Objetivo: La finalidad en este estudio fue evaluar funciones psicomotoras en 86 nifios entre 6 y 10 afios, de ambos sexos, que
frecuentan una institucion de ensefianza fundamental de la region sur de la ciudad de Sdo Paulo. Métodos: estudio descriptivo en el que
se utilizé un instrumento estructurado con actividades para evaluacion de las funciones: motora (fina y gruesa); perceptual (esquema
corporal, adaptacion espacial, memorias visual y tactil, discriminacién derechal/izquierda, grafismo, ritmo y concentracion); dominio
lateral. Resultados: de forma general la poblacion estudiada consiguié realizar las actividades de coordinacion motora fina sin
dificultad, apenas un grupo present6 inmadurez de la motricidad fina; en cuanto a la coordinacién motora gruesa, dindmica corporal,
postura y equilibrio, consiguieron buen desempefio; presentaron dificultades en la adaptacién espacial y buena orientacién espacial; en
la memoria visual y tactil presentaron poca dificultad; la mayoria presenté buen ritmo espontaneo y dificultad con el ritmo codificado; en
el grafismo ritmico-perceptual, el mayor problema fue observado en relacion al tamafio irregular de las formas gréaficas; ¥ de la poblacion
presentaron dominio lateral bien definido.

Descriptores: Desempefio psicomotor; Nifio; Desarrollo infantil
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INTRODUCAO

A investigac&o do processo evolutivo dacriancae a
identificagdo de problemas relacionados ao seu desen-
volvimento psicomotor possibilitam a intervencéo pre-
coce em atrasos evolutivos e a implementacéo de pro-
gramas de estimulagdo para criangas com disturbios de
desenvolvimento, em risco, ou somente com aintencéo
de enriquecimento do ambiente estimulador. O objetivo
formal daintervencao precoce é reduzir os efeitos nega-
tivos de uma histéria de alto risco, que normamente
caracteriza a evolucdo de criangas deficientes ou deris-
C0; poismuitas criangas sofreram ainfluénciadevivéncias
empobrecidas, no meio familiar e em ambientes como
creches e escolas®.

A identificagdo precoce de desvios do desenvolvi-
mento exige que se aborde simultaneamente as aquisi-
cOes filogenéticas fundamentais da espécie humana e as
aquisi¢cdes ontogenéti cas dacrianga, pondo emjogo uma
perspectiva evolutiva do seu desenvolvimento®@.

A organizac&o psicomotorahumanaengloba, em pri-
meiro lugar, a organizacdo motora de base e, posterior-
mente, a organizagdo proprioceptiva, suspensdo dos re-
flexos, produtos da maturacéo mesencefdlica e medular;
aorganizacao do plano motor, amel odia do movimento,
0 enriquecimento gndsico, a socializacdo, produtos da
maturacdo tal@mica; a automatizagdo, o ritmo, 0 espaco,
a linguagem, a percepc¢ao do corpo, produtos da matu-
racdo cortical®.

A hierarquizacdo damotricidade humana, que expres-
sa uma evolucdo filogenética e ontogenética, desde o
equilibrio gravitacional amotricidadeglobal, e destapara
amotricidade fina, ou sgja, desde a macromotricidade a
micromotricidade, representaalgo de grande significado
para compreensdo da evolugdo da espécie e, em certa
medida, é a base do desenvolvimento biopsissocia da
crianca

A organizacdo e hierarquizacédo psicomotora, arela-
¢do da praxiada criangacom o meio ambiente proporci-
onam a vivéncia de toda gama de relacdes que resultam
em exploraces sensdrio-motoras, coordenacdo Vviso-
motora, espaco perceptivo-motor, equilibrio, tempo, rit-
mo, linguagem e esquema corporal; além daimportancia
de um ambiente com oportunidades de experiéncias so-
cials, sensoriais e afetivas, que possibilitam a passagem
dainteligénciapraticaainteligénciareflexiva, indispen-
savel a alfabetizacéo e adaptacdo escolar®.

Antes da alfabetizag8o é necessario que acriancate-
nha em seu corpo a experiéncia da cor, da espessura, da
longitude, dalatitude, datrajetéria, do &ngulo, daforma,
da orientagdo e da projecdo espacia®. Neste sentido, a
educacdo psicomotora é vélida, tanto para o pré-escolar
e escolar normal, assim como para criangas com defici-
éncia mental, pois 0 ponto de partida para todos é a no-
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¢&o do préprio corpo, suaclassificagdo etomadade cons-
ciéncia que constituem o esquema corporal . A educacéo
psicomotora deveria ser considerada como uma educa-
¢do de base na escola fundamental 9.

A importanciadeste estudo esta na contribuic¢do com
atemética, em razdo da escassez de literatura que abor-
de questdes que interferem no desenvolvimento das fun-
¢Oes psicomotoras de criancas em diferentes situactes
de vida, tais como: hospitalizagéo, portadoras de doen-
¢as cronicas, desnutridas, dentre outras. Assim também,
na construcdo de um instrumento adaptado a esta reali-
dade, que podera ser base para futuras pesquisas sobre
esta temética.

OBJETIVOS

Avaliar asfungdes psicomotoras (motora, perceptual
e dominancia lateral) em criancas entre 6 e 10 anos de
idade e contribuir com ainstitui¢éo enviando um relato-
rio final contendo avaliacdo das criancas estudadas.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, que pretende des-
crever as caracteristicas de determinada populagédo ou
fatos e fendmenos de determinada realidade!”.

O projeto deste estudo foi avaliado pelo Comité de
Etica da Universidade Federal de S0 Paulo e obedeceu
toda a etapa estabel ecida na Resolugdo 196/96, que trata
das Normas de Pesquisa Envolvendo Seres Humanos®.

Os dados foram coletados no periodo de outubro de
2002 amaio de 2003. A populagdo foi constituida de 86
criancas do sexo masculino e feminino, com idade entre
6 e 10 anos que freqientavam umainstituicdo de ensino
mantidapor umauniversidade publica, localizadanazona
sul do municipio de S&o Paulo. Os critérios de inclusdo
das criancas no estudo foram: pertencer a faixa etéria
pré-determinada, estar |egalmente matricul ado e freqlien-
tar regularmente a instituicdo nos diferentes niveis de
escolaridade.

O instrumento para coleta de dados foi elaborado
como um sistema de avaliagdo de algumas fungdes
psicomotoras, (motora, perceptual e dominancialateral)
para criancas entre 6 e 10 anos de idade (Anexo 1). Foi
adaptado do instrumento utilizado por Brétas®, queteve
como base 0 Manual de Exame Psicomotor de Rossel®
€0 Manual da Revisdo Psicomotora de Guilmain.

Pararealizacdo das atividades foram utilizados vari-
0s objetos, como: |4pis preto, bolas, tesoura, baralho,
material para encaixe, fio de nylon e estruturas de ma-
deira perfuradas, cubos de madeiracoloridade 2,5 x 2,5
cm, material para Atividade de Vida Diéria (com ziper,
carreira de botdes, cadargo), folha com desenho de |abi-
rinto e com formas geométricas para recorte, 10 clips,
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jogos de encaixe, formas geométricas retilineas em pa-
pel pararecorte, cartaz com tipos de grafismos e outros
(Anexo 2).

Os dados obtidos foram analisados e interpretados
em um contexto quantitativo, expresso mediante simbo-
los numéricos, apresentados descritivamente em texto.

RESULTADOS E DISCUSSAO

| Caracterizacdo da populacdo estudada

Os resultados com relagdo a sexo demonstraram
equilibrio da populacdo estudada, obtendo-se 53% do
sexo feminino e 47% masculino. Quanto a idade obser-
vou-se maior prevaléncia nafaixa etéria de 9 e 10 anos
(41%) em ambos 0s sexos.

Il Andlise dosdados
1 Funcéo Motora

Coordenacdo motora fina

A populacdo estudada apresentou boa performance
nas atividades relacionadas a fun¢éo motora fina, com
100% de acerto na atividade de puxar o ziper, 97% na
atitude de enfiagem e 91% na atitude de encaixe. As ati-
vidades em que as criangas apresentaram dificuldade
foram articular uma seqiiéncia delO clips (72%), atitude
de empilhar (37%), recorte em papel (34%).

A atividade que apresentou expressivadificuldade na
realizagdo foi articular uma sequéncia delO clips (18%),
seguida do encaixe (2%). De forma geral, observou-se
lentid&o, rigidez nos movimentos, ausénciade disponibi-
lidade e sincinesias bucais. Estes resultados referem-se
a uma certa imaturidade da motricidade fina e das
dissociacfes da méo, que acabam por registrar caréncia
de ordem instrumental.

Coordenagéo motora grossa, dinamica cor poral,

postura e equilibrio

A atividade realizada sem dificuldade foi o controle
da imobilidade durante 30 segundos com os ol hos aber-
tos (99%); seguido pelo chute de bola parada (98%),
na qual apresentaram dificuldades no chute; 93% con-
seguiram manter o controle da imobilidade com olhos
fechados pelo tempo estipulado, demonstrando bom
equilibrio.

Observou-se que 37% apresentaram dificuldade na
realizac8o de préticas como manutencdo dos bragos es-
tendidos horizontalmente sobre os lados, descrevendo
no espago circunferéncias com os indicadores das méos,
andando e carregando na médo esguerda uma bobina da
gual se desenrolaum fio, enrolando no indicador direito,
apos 5 a 10 segundos, repetir o mesmo com a outra
mé&o.

405

As atividades ndo realizadas por todos os sujeitos
do estudo, que apresentaram grande dificuldade de exe-
cucdo foram: pular corda (30%) e manter o equilibrio
estético sobre uma perna durante 30 segundos (23%).

A dindmicacorpora ouglobal darevisio Guilmain®?,
tem por objetivos principais a observacdo do equilibrio,
da coordenacdo estética e dindmica, coordenagdo viso-
motriz, destreza, agilidade e persisténciamotorade base.

A coordenagdo geral apresenta dois aspectos diferen-
tes que sdo: a coordenacdo estética e adinamica, ou sga,
guando a coordenacdo encontra-Se em repouso ou em
movimento. Sobre este assunto, Costallat™? refere que a
coordenacdo estética do equilibrio entre a acdo dos gru-
pos musculares antagonistas, estabelece uma funcéo do
tbnus e permite a conservagdo voluntéria das atitudes,
enquanto a coordenacdo dinamica é a colocagdo em acdo
simulténea de grupos musculares diferentes com vistas a
execucdo de movimentos voluntérios complexos.

2 Funcéo Perceptual

Esquemacorporal

Constatou-se que 99% da popul acéo homearam par-
tes do corpo em si sem dificuldade. Mas quando se
trata de nomear partes do corpo do outro, 100% o fez
sem dificuldade. E em relagéo a discriminagdo de partes
do corpo em objetos, 99% conseguiram discriminar sem
dificuldade.

Com relagdo ao desenho dafigurahumana 99% rea-
lizaram a atividade sem dificuldade. Assim, podemos
observar que a populagéo estudada apresenta organiza-
¢80 do esguema corporal adequada a faixa dos sujeitos
estudados. Sobre estafaculdade humana, Costallat® afir-
ma que O Corpo e suas capacidades se constroem orga-
nicamente antes do nascimento; mas ndo ha nocao de
sua existéncia. Seu descobrimento e tomada de consci-
éncia sd0 um processo de evolugdo posterior, que se
entrelaga com o desenvolvimento vital e se integra no
esguema corporal.

A postura, visdo, acuidade perceptiva, mobilidade e
preensado, organizam experiénciaselevam paul atinamente
a tomada de consciéncia da existéncia do corpo.

A nocdo do corpo desenvolve-se gragas a funcdo
semidtica e ao movimento, nascendo todo um novo pe-
riodo que leva a crianca da acdo a representagdo. Esta
fungdo semidtica traduz a aquisicdo de novas condutas
como aimitacdo, aimagem mental, o jogo simbdlico, a
linguagem e o desenho. Assim, quando acriancaadquire
a referéncia de s mesma, tém de fato a referéncia do
préprio corpo.

Para Fonseca??, a nogdo de esquema corpora tra-
duz um processo psicofisiolégico que tem origem nos
dados sensoriais que sdo evidenciados e fornecidos pe-
las estruturas motoras, resultantes do movimento reali-
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zado pelo sujeito. Ja Schilder ®9, entende o esquema
corporal como o conhecimento da experiéncia do nosso
préprio corpo, resultado de uma sintese de impressdes
sensoriais diversas.

Adaptacdo espacial

Observou-se que 34% da popul agao ndo tiveram difi-
culdade naprovaem quefoi solicitado andar em um espa-
¢o determinado contando cinco passos e voltar contan-
do 10 passos, 34% apresentaram dificuldade e 32% néo
conseguiram redizar. Os nimeros mostram uma distri-
buicdo equivalente em relacéo aos graus de dificuldade.

Através desta prova pudemos observar a capacida-
de de calcular o tamanho dos passos em fun¢do do nu-
Mero e 0 espaco a ser percorrido, também se a crianga
consegue corrigir os passos antes de chegar ao fim da
disténcia percorrida

Esta adaptacdo espacial € atomadade consciénciada
situacdo de seu proprio corpo em um meio ambiente, isto
€, do lugar e da orientacdo que pode ter em relagdo as
pessoas e coisas; ou a possibilidade do sujeito organizar-
se perante 0 mundo que o cerca, de organizar as coisas
entre si, de colocalas em um lugar, de movimentélas.

A adaptacdo espacia é parteintegrante de nossavida;
alids, é dificil dissociar os trés elementos fundamentais
da Psicomotricidade: corpo, espaco e tempo, e quando
operamos com toda esta dissociagdo, limitamo-nosaum
aspecto bem preciso e restrito da realidade. E através do
sentido cinestésico que as distancias podem ser avalia-
das pelo movimento, uma vez que diferentes distancias
precisam ser atravessadas para atingir diferentes objeti-
vos. A nogdo do tempo, por suavez, determinaa veloci-
dade imprimida para cobrir uma longa ou curta distan-
cia. Ao mesmo tempo, é importante para a adaptacéo
espacial, aaguisi¢do daconsciénciacorpora e certo senso
de lateralidade e direcéo; sentidos necessarios para per-
ceber alguma coisa como parte de s mesmo e estas re-
presentam pré-condi¢des para a percepcdo do espaco.

Com relagdo aos individuos que apresentaram difi-
culdade, pode-seinferir que ainadaptacdo espacial éuma
conseqiiéncia poli-sensorial, em que a somatognosiae a
experiéncia motora ocupam lugar de relevo. Nesta situ-
acao, sugere-se que a relacdo corpo/espaco precisa ser
trabalhada no plano concreto, cognitivo e elaboral @4,

Orientacdo espacial

Observou-se que 62% n&o tiveram dificuldade ao
realizar 0 jogo mao-pé, 35% apresentaram algum tipo de
dificuldade e apenas 3% ndo conseguiram, demonstran-
do que os sujeitos apresentavam um desenvolvimento
adequado a suafaixa etériano que se refere a orientagéo
espacial.

Brétas JRS, Pereira SR, Cintra CC,Amirati KM.

Memérias visual e tatil

| dentificou-se que 87% ndo apresentaram dificulda-
de em relagdo a memoria visual, 10% apresentaram
algum tipo de dificuldade e 3% n&o realizaram a ativida
de. Esses nimeros mostram o desenvolvimento da me-
moria visual na populacdo estudada. Em relacdo a me-
moria tétil, ha maior equilibrio no grau de dificuldade,
representado por 37% que ndo apresentaram dificulda-
de, 42% que mostraram e 21% ndo conseguiram reali-
zar aatividade.

Ritmo e concentragdo

Esta atividade mostra que 87% apresentaram ritmo
espontaneo sem dificul dade e 13% algum tipo dedificul-
dade. Em relacéo ao ritmo codificado, 60% nao indica-
ram dificuldade, ao tentar reproduzir o model o sugerido,
27% reproduziram com certa dificuldade e 13% néo
conseguiram. Esses resultados da prova de ritmo codifi-
cado sugerem defasagem na persisténcia psicomotora
(tbnus, atencdo e freio inibitorio) em toda a populagdo
estudada.

Discriminacdo esquerda/direita

Segundo Holle™), alateralidade é uma sensagéo in-
terna de que o corpo possui dois lados, que existe duas
metades do corpo e que estas ndo sdo exatamente iguais.
Ser capaz de perceber a lateralidade, revela a sensacéo
de que os dois lados do corpo ndo sdo exatamente o0s
mesmos, que uma das méaos € usada mais facilmente
gue a outra, é o inicio da discriminagdo entre direita e
esquerda. O conhecimento estével da esquerda e da di-
reita sd é possivel entre 6 e 7 anos de idade e areversi-
bilidade (possibilidade de reconhecer amao direitaou a
mao esquerda de uma pessoa a sua frente) ndo é possi-
vel antes dos 6 anos de idade.

A importanciade conhecer a diferenca entre esquer-
da e direita pode ser ilustrada por atividades do nosso
cotidiano, por exemplo, o individuo deve saber quando
um objeto estd a sua esquerdaou direita, precisadames-
ma nog¢do ao andar pelas ruas da cidade, para orientar-
Se, para escrever e outras agoes.

Observou-se que 56% do total da populagéo estuda-
da reconheceram amao direitasem dificuldade, enquanto
19% apresentaram alguma dificuldade e 25% n&o reco-
nheceram. Em rel acdo ao reconhecimento daprépriamao
esquerda, 56% ndo tiveram dificul dade parareconhecer,
enguanto 7% apresentaram algum tipo de dificuldade e
37% ndo conseguiram Quanto a mostrar o olho direito,
44% o fizeram sem dificuldade, enquanto 25% mostra-
ram algum tipo de dificuldade e 31% n&o conseguiram
diferenciar o olho direito do esguerdo. A orelhaesquerda
50% ndpo tiveram dificuldade, 13% apresentaram difi-
culdade e 37% néo conseguiram diferencia-ladadireita.
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Em relacdo ao reconhecimento direita/esquerda do
outro, estando o observador frente a frente, 20% da po-
pulacdo reconheceram tanto a méo direita quanto a es-
querda do observador sem dificuldade, enquanto 35%
apresentaram alguma dificuldade e 45% n&o consegui-
ram diferenciar.

Grafismo ritmico-per ceptual

Na prova de observagdo do grafismo ritmico-per-
ceptual, utilizamos seisformas de grafismo; pedimos que
a crianga reproduzisse as figuras do cartaz com tipos de
grafismos. Avaliamos a consisténciade ritmo; alteragdes
de model o; inversdes de diregdo; reproducdo inexata das
figuras; confusBes de ordem; tamanho irregular da re-
producdo das formas gréficas.

Os dados analisados mostraram que a alteragdo do
grafismo ritmico-perceptual que mais prevaleceu foi o
tamanho irregular (53%), seguido da alteracdo da con-
sisténciado ritmo (37%), da ateracdo do model 0 (31%)
e reproducdo inexata (21%). A menor ocorréncia de a-
terac8o foi ainversdo de direcéo (8%), seguida pelacon-
fusdo de ordem (11%) .

3 Funcéo de dominancia lateral (Lateralizac&o)

ParaBoscaing® alateralizag&o é um processo ding
mico sobre 0 que descansa a orientacdo e a organizacao
desta prevaléncia que se encontra ligada aos processos
maturativos, neurobiol 6gicos, de naturezainterna, como
em processos de origem externa. E um processo diné-
mico evolutivo que tende a nos colocar imediatamente
em relagdo com o ambiente. Pode se entender como a
transformacdo da lateralidade. A lateralizagdo n&o é sO
UM processo motor, pois se apresenta como uma inte-
gracdo de estruturas cognitivas, linglisticaserelacionais,
gue se convertem em uma organizagao praxica.

Machado™” refere que o conceito de dominanciala-
teral sob o ponto de vista funcional mostra que os dois
hemisférios cerebrais ndo sdo simétricos, havendo sem-
pre um hemisfério mais importante, ou sgja, um hemis-
fério dominante.

Utilizou-se paraobservacdo dadominancialateral um
instrumento sistematizado, o qual possibilitou aclassifi-
cacdo da dominéancia lateral das criangas estudadas em:
definida, cruzada e ndo definida.

A dominancialateral definidaéquando amao, opée
olho obedecem a dominancia funcional de um lado do
corpo, que é determinada pela dominanciade um hemis-
fério cerebral sobre o outro, em que o hemisfério es-
querdo setraduz peladestridade ou destralidade, enquanto
o hemisfério direito o sinistrismo. O que se espera em
nivel de maturagdo, € que a dominancia lateral ocorra
entre 6 e 7 anos deidade. A dominancialatera cruzadaé
guando héa discordancia na dominancia, pelo menos em
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um dos 6rgdos. Ja a dominancia lateral ndo definida é
guando n&do ha dominancia estabel ecida num mesmo 6r-
gdo, ou adominanciaé discordante num mesmo érgaot®.

I dentificou-se que 78% da popul agdo apresentaram
dominéncialateral bem definida, 20% dominancialateral
cruzada e apenas 2% ndo mostraram definicao.

A dominancia lateral cruzada pode ser considerada
como causa de certos desequilibrios e de perturbaces.
Se 0 olho e a méo, por exemplo, sdo de dominancias
inversas (dominancia direita para as maos e esguerda
para os olhos), podem surgir dificuldades, mormente na
aprendizagem daleitura®®.

A organizagdo motora se encontra relacionada com
o problema da dominancia hemisférico-cerebral . E, por-
tanto, a motricidade esponténea que se encontra na base
dos fatores da decisdo e iniciativa motora. O tonus, em
funcéo da utilizacdo do corpo, adquire uma especiaiza
¢80 unilateral em conexdo com a estruturagao progressi-
va do cérebrot?.

CONCLUSAO

A partir da andlise dos dados relativos aos testes da
funcdo motora, concluiu-se que a populagdo estudada
apresentou um bom desenvolvimento da coordenacéo
motorafina, porém com dificuldade narealizagdo deuma
atividade especifica que testava tal funcfo. Ressalta-se
gue esta € uma fungdo com extremaimportancia, pois &
requerida nas tarefas didrias, como: segurar a colher e o
garfo, escrever, cortar com tesoura, amarrar o cadargo,
vestir-se, alimentar-se, dentre outras. Assim, a aquisi¢céo
dessafuncdo contribuirdparaaqualidade do autocuidado,
pois quando isto ndo é possivel as consequiéncias soci-
ais e psicoldgicas logo aparecem.

A populacdo, de forma geral, apresentou boa coor-
denagdo motora grosseira, dindmica corporal, postura e
equilibrio, com excec&o de trés atividades relacionadas
ao equilibrio estético, em que confirmamos certa difi-
culdade. Essas funcfes que sdo muito requisitadas no
cotidiano e jadeveriam estar organizadas nafaixaetéria
estudada, ou em vias de organizacao.

O desenvolvimento de algumas funcdes relaciona
das a percepcao, como: visdo, consciénciacorporal, tato,
sentido cinestésico, percepcdo de diregdo e do espago e
coordenacdo entre mao e olho, esta Ultima é melhorada
com a utilizac8o das méos, este € apenas um exemplo de
como afuncdo motora contribui, e muito, para o desen-
volvimento perceptivo, dai a importancia dessa funcéo
estar desenvolvida na populacéo estudada.

Quanto a funcdo perceptual, identificou-se que o
esguema corporal das criangas avaliadas apresentou-se
organizado. Vale lembrar que a crianca percebe seu cor-
po através de todos os sentidos, particularmente através
do sentido do tato, pela visdo e pelo sentido cinestésico,
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portanto a populac@o avaliada apresenta um bom de-
senvolvimento desses sentidos.

Em relacdo a adaptacdo espacial, percebeu-se certa
dificul dade na adaptacéo espacial, em que quase um ter-
CO conseguiu adaptar-se com facilidade, outro apresen-
tou alguma dificuldade, o restante ndo conseguiu adap-
tar-se espacialmente, porém é de extrema importancia
gue se leve em consideracdo que dentre a popul acéo es-
tudada ha os menores de oito anos, em que certas fun-
¢Oes ainda ndo estéo totalmente amadurecidas, espera-
se que até os 10 anos de idade ocorra tal amadureci-
mento.E importante que essa funcio esteja desenvolvi-
da, pois a percepcdo do espaco constitui-se um requisito
para encontrar 0 caminho de casa, localizar-se na rua,
na escola, em suma, muitas situagBes na vida exigem
tanto capacidade motora, quanto percepgdo espacial.

Possuir consciénciacorpora ecerto senso delaterali-
dade e direcdo é necessario para perceber alguma coisa
como parte de s mesmo, e estas representam pré-con-
dicdes para a percepcdo do espaco.

Em relagdo a orientagcdo espacial, mais da metade
das criancas conseguiram se orientar no espaco sem di-
ficuldade, o restante apresentou alguma dificuldade.
Neste sentido, Fonseca® afirma que é importante que
tal funcéo estejadesenvolvida, poisacriangaprecisasa
ber em qual direcdo deve ler e escrever, aém de que,
saber adirecdo é um dos pré-requisitos para encontrar o
caminho na rua, assim como para aprender os pontos
cardeais e aprender geografia.

Com relagdo a memoriavisual, a popul agéo estuda-
da, em geral, apresentou um étimo desenvolvimento,
aquilo que é visto, deve ser recordado e utilizado como
fundamento de experiéncias posteriores. A medida que
acrianca se desenvolve, suamemdriasetornamaisrica,
€ a partir damemaria visua que se langam os alicerces
para o desenvolvimento intelectual posterior. Mas na
memoriatétil ha um certo déficit, a populacdo apresen-
tou alguma dificuldade. A capacidade motora desempe-
nha um importante papel na ampliacdo da experiéncia
tétil da crianca, como no caso de, por exemplo, tocar
uma bola dura é diferente de tocar uma bola mole.

Quanto ao ritmo e concentracdo, observou-se um
bom desempenho. Ao reproduzirem ritmo esponténeo,
em relacdo ao ritmo codificado, mais da metade apre-
sentaram boa performance, porém 40% apresentaram
defasagem na persisténcia psicomotora. O ritmo varia
mais ou menos de individuo para individuo, sob ain-
fluéncia de fatores como: percepcdo e reagdo, compri-
mento comparativo dos membros, temperamento e es-
tado de &nimo momentaneo. A concentragdo, de modo
geral, exige certa maturidade, os sentidos relevantes
devem estar intactos, especialmente a visdo e a audi-
¢&o. E importante que tal funcdo esteja bem desenvol -
vida, pois a concentracao € a base para 0 bom aprovei-

Brétas JRS, Pereira SR, Cintra CC,Amirati KM.

tamento escolar e para aprendizagem de novas tarefas,
entre outras coisas.

O grafismo ritmico e perceptual revelou ateracdes
como inconsisténcia de ritmo, alteragdo do modelo, ta-
manho irregular; fatores que podem dificultar a aprendi-
zagem da escrita.

Fonseca refere que primeiro a crianca deve ter
desenvolvido a consciéncia corporal, para depois desen-
volver adominanciamanual e alateralidade.

Grande parte da populacédo estudada apresentou
dominéancialateral definida. Ressalta-seaimportanciada
aquisicdo dalateralidade, poisquando setem dificuldade
em distinguir o lado direito do esquerdo, a crian¢a ndo
entende o trénsito, ndo escreve bem e possui uma con-
cepcdo incompleta da direcéo e do espaco. Destaforma,
acarreta no futuro do individuo, dificuldade de orienta-
¢80 espacia e localizagdo no mundo em que habita.

Os dados mostram que a corporalidade sensoria-
motora indica um ponto de encontro entre vivéncia e
experiéncia. Ponto de encontro que serve de base ains-
cricdo de um sujeito sensério-motor que sente, age,
aprende, conhece, e constitui, evolutivamente, um su-
jeito cognitivo na atividade sensorio-motora.
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ANEXO 1

AVALIACAO DE FUNCOES PSICOMOTORAS

IDENTIFICACAO:

Nome:

Idade: (a)5}|—-6 Sexo: (a)M (b)F
(b)6|-—-7
(c}7}-—8 Escolaridade:
(d)8}--10

I - FUNCAO MOTORA

1. Coordenagiio motora fina

(a) Sim, realizou sem dificuldade.
1. ( ) Atitudc de encaixe

2. ( ) Atitude de enfiagem

3. ( ) Composigio articulada de 10 clips

4. ( ) Abotoa ¢ desabotoa uma fileira de botdes
5.( ) Puxa um Ziper

a

2.
(a)

22}

im, realizou sem dificuldade.

) Anda em frente, sobre uma linha reta.

.) Caminha para tras.

) Pula com os dois pés juntos, sem sair do lugar.
) Pula com um pé s6 numa distancia de 2 m.

) Salta obstaculos.

) Agacha-se.

0. ( ) Bate palmas-pé-palmas (dissociagdo de mov.).
1. ( ) Batebola.

2.( ) Chuta bola parada.

3.(

4.(

AAAA/-\AAAA

) Chuta bola em rebote.

L.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
1
1
1
1
1 ) Pula corda.

(b) Sim, realizou com dificuldade.

(c) N#o realizou.

6. () Atitude de empilhagem
7.( ) Recorte em papel (utilizar os modelos)
8. () Desenho dos labirintos (utilizar modelos)

oordenac¢iio motora grosseira, dinimica corporal, postura e equilibrio.
(b) Sim, realizou com dificuldade.
) Controle da imobilidade por 30 seg. (com olhos abertos).

) Controle da imobilidade por 30 seg. (com olhos fechados).

) Equilibrio estatico sobre uma perna durante 30 seg.

(c) Néo realizou.

15. ( ) Acompanha com os olhos, um circulo feito pela méo do examinador, sem mexer a cabega.

16.( ) Bragos estendidos horizontalmente sobre os lados descrevendo no espago circunferéncias com os indicadores
das mios (o direito com sentido horério e o esquerdo com sentido anti-horario) - duragio de 10 seg.

17. ( ) Andando a crianga catrega em sua mio esquerda uma bobina da qual ela desenrola o fio, para enrold-lo no
indicador direito. Apds 5 a 10 seg. de repouso repetir o mesmo com a outra méo - duragdo de 15 seg.

continua...
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continuacao

I - FUNCAO PERCEPTUAL

3. Esquema corporal

(a) sim, realizou sem dificuldade. (b) sim, realizou com dificuldade. (c) nfio realizou.
1. ( ) Nomeia partes do corpo em si

2. ( ) Nomeia partes do corpo nos outros

3.( ) Discrimina partes do corpo nos objetos

4. () Desenho da figura humana

4. Adaptaciio Espacial (andar em um espago determinado, contando até 5 passos e voltar contando 10 passos, por

3 vezes).
(a) Sim, realizou sem dificuldade. (b) Sim, realizou com dificuldade. (c) Nio realizou.
1. ( ) Passos menores 2. ( ) Passos maiores

5. Orientagfio Espacial
(a) Sim, realizou sem dificuldade. (b) Sim, realizou com dificuldade. (c) N#o realizou.
() realizagio do jogo mio — pé.

6. Memorias
(a) Sim, realizou sem dificuldade. (b) Sim, realizou com dificuldade. (c) Néo realizou.
1. ( ) Meméria visual 2. ( ) Memoria tatil

7. Ritmo e concentracgiio

(a) Sim, realizou sem dificuldade. (b} Sim, realizou com dificuldade. (c) Nio realizou.
1. ( ) Ritmo esponténeo (tempo espontineo)

2. () Ritmo codificado (estruturag@o temporal)

TESTE DE RITMO E CONCENTRAGAO DE MIRA STAMBACK

Estruturas ritmicas Erro acerto
Ensaios 00

oo
1. 000 ) O)
2. 00 00 () ()
3. 0 00 () ()
4. 00 © () )
5. 00 00 () ()
6. 0 000 () ()
7. 00 0 O () )
8. 00 00 00 () ()
9. 00 000 ) )
10. 00 00 ) )
11. 0 00 00 () ()
12. 0000 © ) )
13. 00 0 00 () ()
14. 00 00 00 () ()
15. 000 00 () ()
16. 00 000 O () ()
17. 0 0000 00 ) )
18. 00 0 0 00 () ()
19. 000 0 00 O () )
21. 0 00 00 0 00 ) ()

total:
8. Discriminacio esquerda/direita
(a) sim, realizou sem dificuldade. (b) sim, realizou com dificuldade. (c) ndo realizou.

1. Direita — esquerda: reconhecimento sobre si.
1. ( ) mostrar a mdo direita 2. ( ) mostrar a mao esquerda
3.( ) mostrar o olho direito 4. ( ) mostrar a orelha esquerda

continua...
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continuacgao

xecutar movimentos ordenados oralmente.

2.E
1.( ) mio direita - ouvido esquerdo m3o esquerda - olho direito.
3.

2.()
) mio direita - olho esquerdo 4.( ) mio esquerda - ouvido direito.

3. Direita — esquerda: o reconhecimento no outro (do observador frente a frente).
1. ( ) Toque na minha m3o esquerda 2.( ) Toque na minha méo direita.

9. Grafismo ritmico - perceptual (utilizar modelos graficos): (a) Sim (b) Ndo
1.( ) Consisténcia de ritmo 2. ( ) Inversdes de diregio 3. ( ) Confusdes de ordem
4.( ) Alteragdes de modelo 5. ( ) Reproducfio inexata 6. ( ) Tamanho irregular

1T - DOMINANCIA LATERAL (Lateralizagdo)

10. Avaliagiio da dominéncia lateral: (a) Sim  (b) Nio

1.( ) Dominancia Lateral definida.
2.( ) Dominancia Lateral cruzada.
3.( ) Dominancia Lateral indefinida.
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MAOS

Provas Direita

Esquerda

Indefinida

Recorte

Baraltho

Movimento das méos em leque

Marionete com as mios

Movimento dos dedos - Piano

Desenho

OLHOS

Provas Esquerdo

Direito

Indefinido

Cartdo perfurado

Olhar pelo cone

PES

Provas Esquerdo

Direito

Indefinido

Equilibrio estético

Equilibrio dindmico

Chute

Rebote

Subir na cadeira

Descer da cadeira
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ANEXO 2
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