Carolina Pereira da Silva

Correlagdo entre coordenagdo motora e desempenho funcional em atividades com bola em

criancas com e sem Transtorno do Desenvolvimento da Coordenagao

Belo Horizonte
Escola de Educacao Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional da UFMG
2012



Carolina Pereira da Silva

Correlagdo entre coordenagdo motora e desempenho funcional em atividades com bola em

criancas com e sem Transtorno do Desenvolvimento da Coordenagao

Monografia apresentada ao Curso de
Especializacdo em Terapia Ocupacional
no Desenvolvimento Infantil da Escola de
Educacdo Fisica, Fisioterapia e Terapia
Ocupacional da Universidade Federal de
Minas Gerais, como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Especialista em
Terapia Ocupacional no Desenvolvimento
Infantil.

Orientadora: Prof*. Dra. Livia de Castro
Magalhaes - PhD

Co-Orientadora: Ms. Beatriz de Arruda
Pereira Galvao

Belo Horizonte
Escola de Educacao Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional da UFMG

2012



A586¢ Silva, Carolina Pereira da
2011 Correlagdo entre coordenagdo motora e desempenho funcional em atividades
com bola em criangas com e sem transtorno do desenvolvimento da coordenag@o.
[manuscrito] /Carolina Pereira da Silva — 2011.
30 f., enc.:il.

Orientadora: Livia de Castro Magalhaes

Monografia (especializagdo) — Universidade Federal de Minas Gerais, Escola de
Educacao Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional.
Bibliografia: f. 25-30

1. Criangas — Desenvolvimento. 2. Capacidade motora — Distlrbios. 3.
Capacidade motora nas criangas. 4. Jogos com bola. I. Magalhaes, Livia de Castro.
II. Universidade Federal de Minas Gerais. Escola de Educagdo Fisica, Fisioterapia e
Terapia Ocupacional. III. Titulo.

CDU: 159.922.72




% UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS
& ESCOLA DE EDUCACAO FISICA, FISIOTERAPIA E TERAPIA
¥ OCUPACIONAL

B DEPARTAMENTO DE TERAPIA OCUPACIONAL

FOLHA DE APROVACAO

Autor(a):

Titulo:

Trabalho de Conclusio de Curso aprovado
em / / ,

Orientador ou Orientadora:

Assinatura:

Nome/Institui¢ao:

Avaliador ou Avaliadora:

Assinatura:

Nome/Institui¢ao:

Coordenador Geral da Comissao Colegiada do Curso de Pos-

Graduacdo Lato Senso “Especializagdo em Terapia Ocupacional” da
UFMG



Ao meu querido esposo, pelo imenso amor
e paciéncia nesse ano de muitas

transformagoes em nossas vidas



AGRADECIMENTOS

A Deus, pelo dom da vida, por sempre me mostrar o caminho.

Ao meu querido esposo, Matheus, por todo incentivo, carinho e paciéncia durante esta
etapa importante da minha vida.

A minha familia, que forneceu as bases, me ajudou a crescer e a me tornar o que sou
hoje.

A minha orientadora Livia e co-orientadora Beatriz, por toda a paciéncia e dedicacdo
durante o desenvolver deste estudo e por todo conhecimento que me transmitiram.

As amigas da Especializa¢do, em especial, Sinara, Julie, Camila, Glau, Carol, pela
amizade, pela troca de experiéncias e pelos inumeros momentos de alegria e aprendizado que
enriqueceram ainda mais este Curso.

E a todos que indiretamente contribuiram para a concretizagdo desta etapa da minha

vida profissional!



Nao, nao tenho um caminho novo.
O que tenho de novo é o jeito de caminhar. Aprendi (o que o caminho me ensinou) a
caminhar cantando como convém a mim e aos que vao comigo. Pois ja ndo vou mais sozinho.

(Thiago de Mello)



RESUMO

Introducao: O Transtorno do Desenvolvimento da Coordenagdao (TDC) ¢ uma condigao de
dificil diagnéstico que interfere na realizacdo de atividades cotidianas que requerem
habilidades de coordenacdo motora. Varios testes sdo utilizados, em pesquisas e na pratica
clinica, para avaliar os componentes motores relacionados as dificuldades vivenciadas por
estas criangas. Contudo, seus resultados ndo sdo suficientes para predizer o desempenho
funcional cotidiano das criancas com TDC. Objetivo: Investigar a relagdao entre componentes
motores, especialmente coordenagdo motora bilateral e equilibrio, € o desempenho funcional
na area de atividades com bola. Métodos: Analise secundaria de banco de dados de projeto
em andamento, com amostra de 27 criangas (sete e oito anos de idade) identificadas com TDC
e seus pares sem problemas motores. Foi examinada a relacdo entre os resultados do teste
Movement Assessment Battery for Children - MABC-2 e as observagdes de pais e professores
sobre as habilidades motoras da crianga, em casa e na escola, por meio do Developmental
Coordenation Disorder Questionnaire (DCDQ-Brasil) e dos questionarios de pais e
professores da Avaliacdo da Coordenacdao e Destreza Motora (ACOORDEM). Resultados:
Teste de Mann Whitney indicou que as criangas com TDC tiveram resultados
significantemente mais baixos do que das criancgas tipicas de mesma idade em todos os itens
avaliados. O coeficiente de Spearman indicou associacgdes significativas entre as varidveis que
representaram componentes sensorio-motores (coordenacdo motora e equilibrio) e as
variaveis de desempenho funcional, porém de magnitude baixa a moderada. Discussido: Os
resultados deste estudo estdo em conformidade com pesquisas anteriores que destacam o
precario desempenho motor de criangas com TDC. A magnitude da associacdo demonstra
que, para a realizacdo de atividades com bola, os componentes sensorio-motores siao
importantes e influenciam o desempenho funcional, como observado pelos pais. Contudo, os
resultados obtidos ndo explicam completamente a fungdo da crianga e sugerem a existéncia de
outros fatores que podem influenciar o desempenho cotidiano em atividades com bola.
Conclusio: E essencial que os profissionais que trabalham com criangas com TDC ampliem
seu olhar sobre o desempenho funcional, para além dos déficits sensorio-motores, € passem a
analisar o transtorno motor sob diferentes focos. Pais e professores exercem papel
fundamental no processo terapéutico, ao contribuir com informagdes sobre a atividade e
participagdo da crianga, auxiliando a tomada de decisao no tratamento. Estudos futuros devem
investigar outras variaveis, como o contexto ambiental e a motiva¢do da crianga, que possam
facilitar ou restringir o desempenho funcional do individuo.

DESCRITORES: Desempenho Funcional. Habilidades com bola. Transtorno do
Desenvolvimento da Coordenagao.



ABSTRACT

Introduction: Developmental Coordination Disorder (DCD) is a condition difficult to
diagnose that interferes with the performance of daily activities requiring motor coordination
skills. Several tests are used in research and clinical practice to evaluate the motor
components related to difficulties experienced by these children. However, their results are
not sufficient to predict the functional performance of daily life of children with DCD.
Objective: To investigate the relationship between motor components, particularly bilateral
motor coordination and balance, and functional performance in the area of activities with the
ball. Methods: Secondary analysis of the database project in progress, with a sample of 27
children (seven and eight years of age) identified with DCD and their peers without motor
problems. We examined the relationship between the test results Movement Assessment
Battery for Children - MABC-2 and the observations of parents and teachers about the child's
motor skills at home and at school, through Developmental Coordination Disorder
Questionnaire (DCDQ-Brazil) and questionnaires from parents and teachers of the
Assessment Coordination and Motor Skills (ACOORDEM). Results: Mann Whitney test
indicated that children with DCD had significantly lower results than the typical children of
the same age in all evaluated items. The Spearman coefficient indicated significant
associations between the variables representing sensorimotor components (motor coordination
and balance) and the variables of functional performance, but low to moderate magnitude.
Discussion: The results of this study are in line with previous research highlighting the poor
motor performance of children with DCD. The magnitude of the association shows that, for
carrying out activities with balls, sensorimotor components are important and influence the
functional performance, as noted by the parents. However, the results do not fully explain the
function of the child and suggest the existence of other factors that may influence
performance in everyday activities with balls. Conclusion: It is essential that professionals
working with children with DCD broaden his view of the functional performance, in addition
to sensorimotor deficits, and start to analyze the motor disorder in different focus Parents and
teachers play a fundamental role in the therapeutic process, to contribute with information
about the activity and participation of children, helping the decision-making in treatment.
Future studies should investigate other variables such as the environmental context and
motivation of the child, which may facilitate or restrict the individual's functional
performance.

Keys Words: Functional performance. Skills with ball. Developmental Coordination Disorder
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1. INTRODUCAO

O Transtorno do Desenvolvimento de Coordenacdo (TDC) ¢ uma condig¢ao
comumente observada entre criangas em idade escolar, que interfere consideravelmente com a
realizacdo de atividades cotidianas que envolvam habilidades motoras (APA, 2002).
Classificado como um transtorno das habilidades motoras, o TDC ¢ caracterizado por
desempenho em atividades motoras abaixo do esperado para a idade cronologica e nivel
cognitivo da crian¢a, podendo manifestar-se por meio do atraso na aquisicdo dos marcos
motores (tais como, sentar, engatinhar, andar) e por dificuldade no desempenho de tarefas que
exigem aspectos motores. Tal condi¢cao nao pode ser explicada por condi¢des clinicas gerais
ou por transtorno invasivo do desenvolvimento (APA, 2002). A dificuldade na coordenagao
motora, que pode ser observada nas habilidades motoras grossas, motoras finas, ou em ambas,
tem impacto significativo no desempenho académico e nas atividades de vida diaria da
crianca (APA, 2002; Polatajko & Cantin, 2006; Missiuna et al., 2008; Wang et al., 2009;
Koop et al., 2010). Chen et al. (2009) e Tseng et al. (2007) destacam, ainda, a relagdo entre o
transtorno motor e problemas psicossociais € de atengdo, alertando os profissionais para
importancia da avaliacdo desses aspectos no tratamento das criangas com TDC.

Apesar da existéncia de critérios diagndsticos, como proposto na 4* edi¢do do Manual
Estatistico e Diagnostico de Distarbios Mentais (DSM-IV, APA, 2002), a identificacdo do
TDC ainda ¢ um processo dificil, devido a diversos fatores. Primeiramente, criangas com
problemas de coordenacdo motora constituem um grupo heterogéneo, que pode apresentar
combinac¢do de sintomas e comorbidades, tais como, dificuldades de aprendizado, disturbio de
linguagem, alteragdes cognitivas e transtorno do déficit de atengdo e hiperatividade (APA,
2002; Cheng et al., 2009; Kastner & Petermann, 2010; Koop et al., 2010). As diferentes
terminologias usadas para nomear os problemas de coordena¢cdo motora também contribuem
para dificultar o processo de diagndstico (Missiuna et al., 2006; Polatajko & Cantin, 2006;
Missiuna et al., 2008).

Devido ao impacto negativo em varios aspectos da vida da crianga, o TDC tem
recebido consideravel atengdo dos pesquisadores, sendo possivel encontrar na literatura
artigos recentes com diferentes focos de investiga¢do. Uma das linhas de pesquisa congrega
estudos voltados para a descricdo das caracteristicas clinicas e comorbidades do transtorno,
tais como transtorno de linguagem, baixa resisténcia cardiorrespiratdria, dificuldades no
equilibrio e marcha, déficit de ateng¢do visoespacial e velocidade diminuida de resposta

motora (Cheng et al., 2009; Cherng et al., 2007; Wu et al., 2010; Sheng et al., 2010; Tsai et
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al., 2010). Outro foco de pesquisa engloba os estudos de interven¢do (Sangster et al., 2005;
Niemeijer, Smits-Engelsman, Schoemaker, 2007; Hillier, McIntyre, Plummer, 2010; Hung &
Pang, 2010), enquanto uma terceira vertente ¢ direcionada a estudos sobre criagao e validacao
de testes para triagem e avaliagdo dessa condi¢dao (Cardoso & Magalhaes, 2009; Prado et al.,
2009; Josman, Goffer, Rosenblum, 2010; Tseng et al., 2010).

Observa-se, entretanto, que grande parte dos testes desenvolvidos nesta area tem foco
apenas nas habilidades motoras, nao incluindo avaliagdo do impacto do TDC no desempenho
funcional das criangas (Cardoso & Magalhaes, 2009; Josman et al., 2010). Os dois testes mais
utilizados para identificagdo do TDC sdo o Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency -
BOMPT (Bruninks e Bruininks, 2006) e o Movement Assessment Battery for Children -
MABC, (Henderson, Sugden e Barnett, 2007), sendo o ultimo o mais freqiiente na pratica e na
pesquisa clinica (Polatajko & Cantin, 2006). Contudo, os resultados obtidos com estes testes
ndo sdo suficientes para predizer as conseqiiéncias dos déficits motores nas atividades e na
participagdo das criancas em seu cotidiano. Dessa forma, verifica-se a necessidade de se
investigar melhor qual o impacto funcional de problemas nos componentes sensorio-motores
na vida do individuo e qual a correlagdo entre esses dois aspectos (Trombly, 1992; Polatajko
& Cantin, 2006).

A relacdo entre componentes e fungdo ¢ um tema que vem sendo discutido ha muito
tempo no ambito da terapia ocupacional (Trombly, 1992). Muitos modelos tedricos da
profissao (Hagedorn, 2003) preconizam que, para o individuo desempenhar suas fungoes, ¢
necessario que ele apresente certas capacidades e habilidades basicas (ex.: for¢a, coordenagao
motora, percepcao visual, equilibrio) como pré-requisito para o desempenho de atividades
mais complexas. Nesse contexto, se o individuo apresenta déficits nas habilidades basicas,
1sso resultara em prejuizo na realizagdo de atividades. Entretanto, o que se observa ¢ que essa
correlagdo nao ocorre de forma simples ou linear (Trombly, 1992, 2005; Koop et al., 2010).

Alguns estudos nas diferentes areas de intervencdo da terapia ocupacional tém
buscado analisar essa questdo. Tanto Figueiredo et al. (2006), na area de reabilitagdo de mao,
quanto Oliveira et al. (2006), na neuropediatria, encontraram associagdo de baixa magnitude
entre habilidades, como for¢a e sensibilidade, ¢ o desempenho dos pacientes em atividades
funcionais. Na area do TDC, foi encontrado apenas um estudo abordando este tema. Koop et
al. (2010) avaliou criancas com autismo e transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade
que obtiveram escores no MABC compativeis com o diagnostico de TDC. Os resultados dos
testes motores - EB-test, uma avaliagao fisioterapica, e MNP (Motor-Neurological-Perceptual

Assessment) - apresentaram correlacdo estatisticamente significativa com os resultados do
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teste funcional Vineland Adaptive Behavior Scale (VABS-DLS), porém a magnitude da
correlacdo foi baixa. Ou seja, ha relacdo entre as duas variaveis, porém o valor evidenciado
explica apenas parte da associacdo dos componentes da fun¢do, concluindo-se, dessa forma,
que existem outros fatores envolvidos no desempenho de atividades. Tais evidéncias sugerem
que as habilidades basicas ndo sdo os unicos determinantes da fun¢do e que outras questdes
devem ser avaliadas. E neste contexto que Trombly (1992, 2005) defende a necessidade dos
terapeutas ocupacionais se aprofundarem em pesquisas que esclarecam a relagdo existente
entre a fung@o e seus componentes.

Analisando as perspectivas atuais, a Organizacdo Mundial de Satde (OMS) com a
Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF- OMS, 2003)
apresenta os conceitos de saude e doenga sob uma nova perspectiva. A CIF aborda o impacto
da condi¢do de saude/doenga ndo sé no nivel da estrutura e fungdo do corpo, mas também na
realizagdo das atividades e na participa¢do social dentro do contexto do individuo. Dessa
forma, assim como Trombly (1992), a CIF ressalta a importancia de se analisar as multiplas
interacoes entre a condi¢do de satde da pessoa e suas conseqiiéncias na vida cotidiana.

Considerando o desajeitamento motor e os déficits que lhes sdo caracteristicos,
criangas com TDC em idade escolar enfrentam grandes problemas ao desempenhar atividades
tipicas de sua faixa etaria, como, por exemplo, escrever, se vestir, andar de bicicleta e jogar
bola (Missiuna et al., 2008). Uma area de desempenho relevante para a crianga ¢ a capacidade
para brincar e participar de atividades com os colegas. No contexto brasileiro, brincadeiras
com bola sdo praticadas em varias idades e por criangas de todos os niveis sociais. Para
agarrar a bola, a crianga necessita de varios componentes motores: ela deve manter postura
estavel e se movimentar no espago (equilibrio), projetar as maos para a posi¢do exata onde a
bola estara (seqiienciamento motor), além de coordenar adequadamente os dois bracos no
momento de recebé-la (coordenacao bilateral). O fracasso em atividades como jogar bola,
pode prejudicar o relacionamento com os colegas € o senso de auto-competéncia, pois a
crianca pode ser excluida das brincadeiras, gerando isolamento social e resisténcia a
participagdo em novas tarefas motoras (Mandich, Polatajko, Rodger, 2003; Piek et al.,2005;
Galvao et al., 2008; Chen et al.,2009).

A despeito do impacto do TDC no cotidiano escolar destas criangas, até 0 momento,
ndo foram encontradas na literatura nacional e estrangeira pesquisas que abordem
especificamente a relagdo entre os déficits motores e habilidade para participar de atividades
com bola. Portanto, o objetivo principal do presente estudo foi investigar a relagdo entre

componentes motores, especialmente coordenacao bilateral e equilibrio, € o desempenho
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funcional na area de atividades com bola em criangas de sete e oitos anos de idade
identificadas com TDC e seus pares sem problemas motores. Foi examinada a relagdo entre
um teste de desempenho motor, aplicado por terapeutas ocupacionais, € as observagoes feitas

por pais e professores acerca das mesmas habilidades, no contexto da casa e da escola.

2. METODOLOGIA

2.1 Participantes

Estudo do tipo observacional transversal, baseado em analise secundéria de dados
coletados por Cardoso (2011) para examinar as propriedades psicométricas da Avaliacao da
Coordenagdo e Destreza Motora - ACOORDEM (Magalhdes et al., 2004). No referido
projeto, a amostra foi selecionada, por conveniéncia, em escolas publicas e particulares da
Regido Metropolitana de Belo Horizonte (MG). Inicialmente foram recrutadas 168 criancas
de 07 e 08 de idade, de ambos os sexos, por meio de triagem motora, com uso do
Developmental Coordination Disorder Questionnaire - DCDQ-Brasil (Prado et al., 2009). A
partir da triagem, foram constituidos dois grupos, um com pontuacdo sugestiva de TDC no
DCDQ-Brasil (pontuacdo <46 para 7 anos e <55 para 8 anos de idade) e outro constituido por
colegas de turma, com pontuagdo acima do ponto de corte para TDC, pareados por idade e
sexo. Em seguida foram administrados os testes motores Moviment Assessment Battery for
Children, segunda edicdo (MABC-2 - Henderson, Sugden e Barnett, 2007) e a Avaliacdo da
Coordenagdo e Destreza Motora - ACOORDEM (Magalhaes et al., 2004) - para identificagao
do TDC.

Na amostra em estudo, foram selecionadas todas as criangas que obtiveram escores
sugestivos de TDC tanto no DCDQ-Brasil quanto no MABC-2 (percentil<5) e seus pares, sem
sinais de problemas de coordenacdo motora. No grupo de criancas com desenvolvimento
tipico, foram adotados os seguintes critérios de exclusdo: (a) historia de prematuridade (idade
gestacional < 36 semanas) e/ou baixo peso ao nascimento (inferior a 2500g); (b) baixo
rendimento escolar com repeténcia; e (c) estar freqiientando algum tipo de terapia motora
(ex.: terapia ocupacional, fisioterapia, psicomotricidade) (Cardoso, 2011)

Em ambos os grupos, foram excluidas as criangas que apresentaram as seguintes
condi¢des: (a) déficits fisicos ou incapacidades severas, como paralisia cerebral, autismo; (b)

audicdo e/ou visdo subnormal; (c) déficit cognitivo; (d) problemas ortopédicos ou fratura de
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membros inferiores até seis meses antes da data de avaliagdo; e (e) qualquer diagndstico

neurolégico (Cardoso, 2011).

2.2 Instrumentos

Todos os participantes foram avaliados com os testes MABC-2; DCDQ- Brasil e
ACOORDEM. O MABC-2 (Henderson, Sugden e Barnett, 2007) ¢ um dos instrumentos
padronizados mais utilizados na pesquisa e na clinica para a detec¢ao de dificuldades de
coordenacdo motora leve a moderada (Crawford et al/, 2001; Polatajko & Cantin, 2006). O
teste ¢ dividido em quatro faixas etdrias, sendo cada uma delas composta por 8 itens,
distribuidos em trés areas: habilidades manipulativas, habilidades com bola e equilibrio. Os
escores brutos sao transformados em escores padronizados e percentis, sendo que resultados
abaixo do percentil 5 sdo considerados indicativos de déficit motor, o percentil 6 ao 15
sinaliza individuos considerados suspeitos de déficit motor e acima desses valor sdo
considerados dentro da normalidade (Henderson, Sugden e Barnett, 2007). O MABC-2
disponibiliza subescores para cada uma das trés areas de avaliacdo, sendo que no presente
estudo foram usados os escores e percentis das areas de habilidades com bola, equilibrio e o
total, para representar varidveis relacionadas aos componentes sensorio-motores envolvidos
no TDC.

Trés questionarios, o DCDQ-Brasil e os Questionarios de Pais e de Professores da
ACOORDEM, foram utilizados como forma de se analisar informagdes referentes ao
desempenho funcional das criangas.

O Developmental Coordenation Disorder Questionnaire — DCDQ-Brasil (Prado et
al., 2009) ¢ um questionario para pais, traduzido e adaptado para o Portugués, especifico para
triagem de TDC em criancas de 05 a 15 anos. Por meio da pontuagdo de 15 itens, os pais
fornecem informagdes sobre o desempenho motor de seus filhos em diversas situacdes de
vida didria, tais como agarrar uma bola, escrever e cortar carne com faca. Os itens sdo
pontuados em escala Likert de cinco pontos, com opg¢des de resposta variando de 1 (Ndo é
nada parecido com a crianga) até¢ 5 (Extremamente parecido com a crian¢a) (Prado, 2007).
No presente estudo foram analisados apenas os trés itens que informam sobre o desempenho

especifico em atividades com bola (Quadro 1).
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Quadro 1 - Itens examinados no MABC-II, DCDQ-Brasil e Questionarios de Pais e
Professores da ACOORDEM

Descri¢ao dos itens Abreviacao do item

DCDQ-Brasil

Item 1 - Lan¢a uma boa de maneira controlada e precisa ~ DCDQ- Lanca bola
Item 2 - Agarra uma bola pequena lancada de uma DCQD- Agarra bola
distancia de cerca de 2 metros

Item 3 - Sua criancga se sai tdo bem em esportes de equipe DCDQ- Esportes
quanto em esportes individuais

ACOORDEM - Questionario de pais

Item 7 - Chuta bola com facilidade QPais - Chuta bola

Item 8 - Agarra bola com facilidade QPais - Agarra bola
Item 9 - Acerta bola em alvo ou joga para outra pessoa QPais - Acerta bola
com facilidade

ACOORDEM - Questionario de Professores

Item 18 — Participa de brincadeiras de bola e atividades QProf. - Brinca de bola

motoras durante o recreio?

MABC-2

Percentil Total MABC Total
Percentil da secao Habilidades com bola MABC Bola
Percentil da secdo Equilibrio MABC Equilibrio

A Avaliacdo da Coordenagdo e Destreza Motora — ACOORDEM (Magalhaes et al.,
2004) ¢ um teste de coordenacdo motora que vem sendo desenvolvido com a finalidade de
identificar TDC em criangas brasileiras de 4 a 8 anos de idade. O teste ¢ composto por itens
de observacdo das habilidades sensorio-motoras e de questiondrios para pais e professores
acerca das atividades funcionais em casa e na escola. O Questionario de Pais possui 108 itens
e o de Professores, 73 itens, sendo que ambos sdo pontuados em termos de freqiiéncia com
que o comportamento ¢ observado — variando de 1 (Raramente/nunca) até 4 (Sempre ou a
maior parte do tempo) (Lacerda, 2006; Magalhdes et al, 2004). No presente estudo, como
indicado no Quadro 1, foram incluidos apenas trés itens do Questionario de Pais ¢ um do de

Professores.
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2.3 Procedimentos

Inicialmente, foi realizado levantamento dos itens semelhantes na area de habilidades
com bola do MABC-2, DCDQ-Brasil e questiondrios de pais e de professores da
ACOORDEM. Como os enunciados dos itens do teste e dos questiondrios sdo longos, foram
criados nomes reduzidos a fim de facilitar a composicao de tabelas, como descrito no Quadro
1. Em seguida, foram localizados os resultados das criangas com TDC no banco de dados do
projeto ACOORDEM e seus respectivos pares sem TDC. Com o intuito de analisar a
associacdo entre componentes sensorio-motores € o desempenho funcional das criangas, foi
examinada a correlagdo entre os itens do MABC-2 (Total, Bola e Equilibrio) e dos
questionarios DCDQ-Brasil (Itens 1, 2 € 3) e ACOORDEM (Itens 7, 8 € 9 do questionario de
pais e item 18 do questionario de professores).

O projeto original (Cardoso, 2011), cujos dados foram utilizados no presente estudo
foi baseado foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de Minas
Gerais (COEP, Parecer ETIC n. 80/2008) e os pais de todas as criangas assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido, autorizando sua participagao.

2.4 Analise dos dados

O desempenho da amostra foi caracterizado em termos de média e desvio-padrao para
as pontuacdes de cada item e percentis do MABC-2. Para investigar se existem diferencas de
desempenho entre os grupos nos itens examinados foi usado o teste ndo paramétrico de Mann
Whitney, uma vez que os dados ndo apresentaram caracteristicas de normalidade e
homogeneidade de varidncia. O coeficiente de Spearman foi utilizado para verificar a
correlagdo entre os componentes sensorio-motores e os itens de desempenho funcional. Em
uma primeira analise, foi examinada a correlagdo entre itens individuais (Quadro 1) e os
percentis do MABC-2. Como ndo houve correspondéncia exata entre os itens dos diferentes
testes ¢ o escore das sub-dreas do MABC-2 s3o compostos por conjuntos de itens, foram
também construidas duas novas varidveis, compostas pela média de pontuacdo nos itens do
DCDQ-Brasil e do Questiondrio de Pais da ACOORDEM. Em todas as analises o nivel de

significancia adotado foi de a < 0,05.
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3. RESULTADOS

Do total de 168 criangas avaliadas no projeto original, 27 apresentaram resultados
sugestivos de TDC, as quais, 10 do sexo feminino e 17 do sexo masculino, que constituiram o
grupo TDC. O grupo de comparagdo foi constituido por criangas com desenvolvimento tipico,
com mesmo numero de participantes ¢ na mesma propor¢do de género. Na Tabela-1 sdo
apresentados os dados de caracterizagdo da amostra, como médias e medianas do desempenho
em habilidades com bola e equilibrio no teste MABC-2 e nos questionarios DCDQ-Brasil,
Questionarios de Pais e Professores da ACOORDEM. Os resultados do teste de Mann
Whitney indicam que as criangas com TDC obtiveram escores significantemente mais baixos
que das criangas tipicas de mesma idade em todos os itens avaliados.

Na andlise de correlacdo entre os itens, o coeficiente de Spearman indicou
associagOes significativas entre as varidveis que representaram componentes sensorio-
motores, coordenacdo motora e equilibrio (MABC-2), e as varidveis de desempenho
funcional, representado pelos itens dos questionarios em atividades com bola (Tabela 2). As
correlacdes entre 0 MABC-2 e os itens do DCDQ-Brasil foram as de maior magnitude (entre
0,413 e 0,663). Houve também forte associacdo entre itens pertencentes a0 mesmo teste,
como, por exemplo, MABC-Bola e MABC-Equilibrio.

As correlacdes entre 0 MABC-2 e os itens do Questionario de Pais da ACOORDEM
foram significativas, mas de baixa magnitude (entre 0,309 e 0,456), sendo que o item “Chuta
Bola” ndo obteve correlacdo significativa. Quanto ao Questionario de Professores, apenas a
correlacdo com o0 MABC-2 foi significativa, dentre as andlises realizadas. J& na Tabela 3, foi
observado que, quando analisadas as médias dos trés itens do DCDQ-Brasil e dos trés itens do
Questionario de Pais, o valor do coeficiente de correlagio com o MABC-2 teve maior

magnitude (Tabela 3).
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4, DISCUSSAO

O presente estudo examinou o desempenho de criangas tipicas ¢ com TDC em
atividades com bola, por meio de avaliagdo direta de componentes motores e administragdo de
questionarios sobre a percepcdo de pais e professores acerca do desempenho infantil.
Dificuldade em participar de atividades com bola é uma questdo frequentemente relatada por
pais de criancas que apresentam problemas de coordenagdo motora. Essa dificuldade foi
documentada no estudo de Missiuna et al. (2008), em que 72% das familias entrevistadas
citaram que a pobre habilidade com bola influenciava a participagdo de seus filhos em
atividades corriqueiras de lazer.

Corroborando o estudo acima, os resultados da presente pesquisa mostraram que o
desempenho de criangas com TDC foi significantemente mais baixo do que o de criangas com
desenvolvimento tipico (Tabela 1). Os dados do Questionario de Professores foram os inicos
que ndo mostraram essa diferenca, possivelmente porque o professor de sala de aula tem
pouca oportunidade para observar as criangas brincando. Esse resultado indicativo de pior
desempenho no grupo com TDC estd em conformidade com pesquisas anteriores, que
destacam diferencas no comportamento motor dessa populagdo durante a tarefa de agarrar
bola (Van Waelvelde et al. 2004; Astill & Utley, 2006; Astill, 2007; Utley et al., 2007; Utley
& Astill, 2007; Przysucha & Maraj, 2010; Missiuna et al., 2008). No estudo de Van
Waelvelde et al. (2004), por exemplo, além de terem sido analisadas diferencas entre grupos
de criancas com e sem TDC, também foi realizada comparag¢do entre um grupo de criangas
tipicas mais novas e o grupo com TDC. Foi observado que as criangas com problemas
motores tiveram desempenho pior do que criangas tipicas de mesma idade em trés analises:
um teste de quantidade de bolas agarradas, o escore de um item modificado do Test of Gross
Motor Development (TGMD; Ulrich, 1985; 2000) e a propor¢ao de erros ao agarrar bola.

Quando comparado com criangas mais jovens que obtiveram o mesmo nimero de
bolas agarradas adequadamente, o grupo com TDC ainda manteve desempenho
qualitativamente pior. Criangas com TDC tiveram maior propor¢do de erros para agarrar a
bola corretamente, sendo que o nimero de vezes em que apenas tocaram a bola sem agarra-la
foi maior do que no outro grupo. Por outro lado, criangas tipicas mais novas, mesmo nao
conseguindo pegar a bola do modo adequado, tiveram maior capacidade de mudar suas
estratégias, utilizando o corpo de diferentes formas para alcangar o objetivo, demonstrando
maior capacidade de aprender com o proprio erro. No teste TGMD foram analisados os

componentes do movimento do corpo durante a atividade. O grupo com TDC, apesar de
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conseguir pegar o mesmo numero de bolas, obteve escores mais baixos no TGMD,
demonstrando uma ineficiente fase de preparacdo do corpo para o movimento, com menos
flexdo e extensao dos cotovelos ao agarrar a bola (Van Waelvelde et al. 2004). Por meio da
analise dos dados, os autores puderam observar que criangas com TDC, além de apresentarem
atraso no desenvolvimento motor, também possuem comportamento motor diferenciado, com
dificuldades para aprender, planejar e generalizar habilidades motoras (Van Waelvelde et al.
2004).

Seguindo essa mesma linha de pesquisa, Astill & Utley (2006) também constataram
que criangas com TDC apresentam menor variabilidade no comportamento motor ao agarrar
uma bola e maior restrigdo de movimento nas articulagdes, prejudicando o sucesso da
atividade. Na medida em que as habilidades com bola se tornam cada vez mais relevantes
para a crianca, com o inicio dos esportes organizados nos primeiro anos escolares (Gallahue e
Ozmun, 2003; Cardoso et al, 2007), o pobre desempenho das criangas com TDC podera levar
a sérias conseqiiéncias para a participacdo social, como o isolamento, precario senso de
competéncia e baixa auto-estima (Skinner & Piek, 2001; Mandich, Polatajko, Rodger, 2003;
Tseng et al.,2007; Chen et al.,2009).

No presente estudo, quando examinada a correlagdo entre os testes, a associacdo entre
os itens de componentes do desempenho (coordenacdo motora com bola e equilibrio -
MABC-2) e os itens de desempenho funcional, relatado pelos pais no DCDQ-Brasil, foi
significativa, mas de baixa a moderada magnitude. Resultados semelhantes foram encontrados
em pesquisas anteriores (Case-Smith, 1995, 1996, 2000), que examinaram a relagdo entre
componentes sensorio-motores € a funcdo de auto-cuidado em criangas com atraso motor, por
meio de varidveis como sensibilidade, for¢a de preensdo e coordenacdo motora fina, que
foram correlacionadas com escores do Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI;
Haley et al., 1992).

No presente estudo, a associagao significativa indica que, também para a realizacdo de
atividades com bola, os componentes sensorio-motores sdo importantes e influenciam o
desempenho funcional observado pelos pais. Em conseqiiéncia, os déficits motores
apresentados pelas criangas com TDC e identificados por terapeutas ocupacionais, podem
refletir em maior dificuldade para participar de atividades cotidianas. Tal fato pode,
consequentemente, dificultar a interacdo social de criangas com o transtorno, tornando cada
vez mais raras ¢ pobres a exposi¢do a variedade de experiéncias motoras, como relatado por
Jarus et al.(2011). Segundo Jarus et al. (2011), criangas com TDC apresentaram padrdes de

participacdo diferente de criancas tipicas. Utilizando o Children Assessment of Participation
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and Enjoyment (CAPE - King et al., 2004), constatou-se que o grupo com TDC apresentou
menor frequéncia e diversidade de participacdo, sendo que as atividades escolhidas eram mais
calmas e socialmente mais isoladas do que as do grupo controle.

A respeito da magnitude da correlagdao entre 0o MABC-2 e o DCDQ-Brasil no presente
estudo, observa-se que ha grande semelhanca entre as provas do teste e os itens do
questionario, assim, a percep¢ao dos pais sobre o desempenho funcional dos filhos foi similar
ao que foi observado no teste padronizado. Contudo, os valores moderados de correlagdo nao
explicam completamente a funcao da crianca (70% aproximadamente) e sugerem que existem
outros fatores que influenciam o desempenho nas atividades com bola. Além da coordenagao
motora e do equilibrio, fatores ambientais, familiares e culturais - tais como, nivel
socioecondmico, protegdo excessiva dos cuidadores, habitos familiares ou valorizacao cultural
de certas atividades - podem interferir nas oportunidades da crianga experenciar a atividade, e
até mesmo na sua motivagao interna para experimenta-la ou nao.

Por outro lado, a correlagdo entre o teste MABC-2 e o Questiondrio de Pais e
Professores foi de menor magnitude, sendo que alguns itens ndo obtiveram significancia
estatistica. Esse fato pode ser explicado pelas diferencas entre os itens dos dois instrumentos e
contextos de desempenho. Em primeiro lugar, os itens do MABC-2 “agarrar bola” e “acertar
um alvo” sdo bem diferentes do item “chutar bola” - presente no Questionario de Pais. Com
relagdo ao contexto, no Brasil observa-se que ¢ habitual a relagdo direta entre chutar bola e a
atividade do futebol. Tal esporte tem status diferenciado e supervalorizado na cultura
brasileira, o que pode ter contribuido para uma avaliacdo mais criteriosa desse item pelos pais
do que o item de agarrar bola. Outra questdo diz respeito ao fato do MABC-2 (Henderson,
Sugden e Barnett, 2007) ser um teste de triagem, com poucos itens, os quais sdo avaliados em
um unico momento, isolado do contexto habitual da crianga. J4 nos Questionarios ¢ Pais ¢
Professores (Magalhaes et al., 2004), os entrevistados tém a oportunidade de observar o
desempenho com bola das criangas em situacdes diversas e relatar como e com que freqiiéncia
ele ocorre no cotidiano.

Deve-se também considerar as diferengas entre os questiondrios utilizados quanto ao
enunciado dos itens e a forma de pontuacdo do desempenho relatado pelos pais. A
ACOORDEM usa escala de quatro pontos que gradua a freqiiéncia como o comportamento €
observado, j4 no DCDQ-Brasil, pontua-se a semelhanga do comportamento da crianca em
uma escala de cinco pontos. Quanto ao enunciado dos itens, o questionadrio da ACOORDEM
utiliza a expressao “com facilidade” (por exemplo, no item “Agarra bola com facilidade”), o

que pode tornar subjetiva a avaliacdo dos pais. Enquanto no DCDQ, os pardmetros utilizados
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parecem ser mais precisos, como em “Agarra uma bola pequena langada de uma distancia de
cerca de 2 metros”. Dessa forma, tal diferenga dos parametros poderia levar a uma diferenga
na pontuagdo do desempenho com bola entre os questionarios, DCDQ ¢ ACOORDEM. Este
ultimo instrumento, portanto, pode ser mais limitado para detectar a presenca de transtorno
motor, o que deve ser investigado em estudos futuros.

Ressaltamos, ainda, que no MABC-2 os escores das secdes de habilidades com bola e
equilibrio foram compostos por conjunto de itens, o que o distingue dos questionarios de pais
ACOORDEM e DCDQ, nos quais os itens foram analisados de forma isolada. Esse fato
também pode ter influenciado a magnitude da associa¢do, pois quando correlacionado o
escore do MABC-Total com a média dos trés itens do Questionario de Pais da ACOORDEM
e a média do DCDQ o valor da correlagao foi mais alto, mas ainda assim, de baixa magnitude
para o primeiro instrumento (Tabela 3). Novamente, a auséncia de correlagdo significativa
entre o item do Questionario de Professores e as outras varidveis sugere que os professores da
amostra deram informagdes pouco relevantes sobre o desempenho com bola, possivelmente

devido a pouca oportunidade para observar essa atividade.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo contribui para melhor compreensdo do comportamento motor das criangas
brasileiras que apresentam Transtorno do Desenvolvimento da Coordenacdo. Embora haja
limitagdes quanto ao tamanho e forma de selecdo da amostra, este estudo conseguiu reunir um
nimero bem maior de participantes do que os de pesquisas citadas que analisaram a atividade
com bola — cuja média foi de 10 participantes - (Astill & Utley, 2006; Astill, 2007; Utley et
al.,, 2007; Utley & Astill, 2007; Przysucha & Maraj, 2010), o que aumenta seu poder
estatistico. Ademais, os resultados dao suporte ao modelo da CIF (OMS, 2003), que propdem
que apenas alteragdes na estrutura e fun¢do do corpo ndo explicam limitagdes no nivel das
atividades e participacdo do individuo.

Nessa perspectiva, ¢ essencial que os profissionais que trabalham na area do TDC
ampliem seu olhar sobre a atividade da crianga, para além dos componentes sensorio-motores,
e passem a analisar o transtorno sob diferentes focos (Jarus et al., 2011; Magalhdes et al.,
2011). Uma avaliagdo minuciosa e abrangente dos varios aspectos que envolvem o
desempenho funcional, incluindo barreiras e facilitadores do contexto, ¢ necessaria para
melhor compreensdo do real desempenho da crianga. A quantificagdo dos déficits motores

pode ser util para fins de diagndstico, mas ndo prediz fielmente quais limitacdes a crianga
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enfrentard em suas atividades cotidianas (Case-Smith, 1995). Nesse sentido, pais e
professores exercem papel fundamental no processo terapéutico, ao contribuir com
informacdes sobre a atividade e participacao da crianga, auxiliando o terapeuta na tomada de
decisdo no tratamento. Por conseguinte, para promover a melhora do desempenho funcional,
o tratamento devera aliar todas essas informagdes coletadas, de forma a atuar tanto nos
componentes sensorio-motores subjacentes quanto nos fatores ambientais e sociais (Case-
Smith, 1995).

Como pode ser constatado, componentes e fungdo estdo intrinsecamente ligados,
contudo existem outros fatores que influenciam a atividade e a participagdo da crianga, que
merecem ser explorados. Faz-se necessario que estudos futuros investiguem outras variaveis,
como contexto ambiental e motivagdo, que possam facilitar ou limitar o desempenho

funcional do individuo.
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