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RESUMO

No Brasil, assim como em outros paises, a educac¢ao de alunos com deficiéncia ocorreu durante
muitosanosem espacos segregados. Inumeras leis, decretos e normas técnicasforam publicadas
para garantir o direito & educagdo as criangas com deficiéncia. Essas leis trazem diversas
estratégias para a inclusdo, dentre elas esta o Plano de Desenvolvimento Individual — PDI, cujo
objetivo é promover praticas de ensino customizadas a partir das especificidades de cada aluno.
Para a construcdo do PDI se faz necessario avaliar a crianca. Desde o inicio do século XX,
diferentes pesquisadores se dedicaram a estudos relacionados ao desenvolvimento infantil e
avaliacdo das criancgas. Helena Antipoff (1892-1974) foi uma dessas pesquisadoras e trouxe
para o Brasil grandes contribuicGes para o trabalho com as criangcas nomeadas na época como
“anormais”. Desenvolveu técnicas e instrumentos de avaliacdo, entre eles, a Ficha de
Observacdo do Desenvolvimento Mental da Crianga, de 1939, e seu uso pode subsidiar a
proposicao de estratégias importantes para inclusdo. O objetivo deste estudo foi resgatar a ficha
de observacao proposta por Helena Antipoff e compara-laa versdo mais atual da Classificacao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude, seguindo as regras de conexao de
Cieza. Para tanto, este estudo contou com duas etapas, a primeira voltada para a identificacéo
dos instrumentos de avaliagdo com foco na crianga e passiveis de serem utilizados no contexto
educacional, no nivel da educacdo infantil e coleta do material historico, e a segunda, voltada
para a conexdo entre o instrumento e a CIF. Para realizacdo da conexao da ficha e CIF, foram
utilizados os guias propostos por Cieza et al., que apresentam uma série de critérios especificos
para a adequacdao e associac¢ao entre os conceitos identificados nos itens de instrumentos e as
categorias da CIF, bem como a versdo mais atual da CIF. A comparagéo da Fichacoma CIF
através das regras de Cieza demonstraram que os itens da Ficha puderam ser codificados e
relacionados a estrutura da CIF, indicando que o instrumento, mesmo sendo do ano de 1939
segue a tendéncia atual de avaliar os componentes de fun¢bes do corpo com 0s componentes
deatividade e participacdo, se encaixando no modelo biopsicossocial. Além disso, os resultados
mostraram que a Ficha de Observacdo pode beneficiar pesquisadores, clinicos, pais e
professores, umavez que o instrumento oferece a oportunidade para obter informacdes que véao
além da perspectiva do modelo biomédico tradicional. A Ficha ajuda o professor da educagao
infantil a conhecer a crianca atraves do seu desenvolvimento e assim tracar um planejamento
especifico baseado nas habilidades que a crianga possui, bem como aquelas que ainda precisa
adquirir, subsidiando a proposicéo do PDI e adequacao do processo ensino aprendizagem da
crianca com deficiéncia e, consequentemente, auxiliando a pratica cotidiana docente.

Palavras-chave: Avaliacdo. Perfil de funcionalidade. Educacao Especial. Educacao infantil.



ABSTRACT

In Brazil, as in other countries, the education of students with disabilities took place for many
years in segregated spaces. Numerous laws, decrees and technical standards were published to
guarantee the right to education for children with disabilities. These laws bring several
strategies for inclusion,amongthem isthe Individual DevelopmentPlan - PDI, whose objective
Is to promote customized teaching practices based on the specificities of each student. For the
construction of the PDI, it is necessary to evaluate the child. Since the beginning of the 20th
century, differentresearchers have dedicated themselvesto studies related to child development
and children's assessment. Helena Antipoff (1892-1974) was one of these researchers and
brought to Brazil great contributions to work with children named at the time as “abnormal”.
She developed assessment techniques and instruments, including the 1939 Child Mental
Development Observation Form, and its use can support the proposition of important strategies
for inclusion. The objective of this study was to retrieve the observation form proposed by
Helena Antipoff and compare it to the most current version of the International Classification
of Functioning, Disability and Health, following Cieza's connection rules. To this end, this
study had two stages, the firstaimed at identifying the assessment instruments focused on the
child and likely to be used in the educational context, at the level of early childhood education
and collection of historical material, and the second, aimed at the connection between the
instrument and the ICF. To perform the connection between the form and the ICF, the guides
proposed by Cieza etal. were used, which present a series of specific criteria for the adequacy
and association between the concepts identified in the instrument items and the categories of
the ICF, as well as the version latest version of the ICF. The comparison of the Form with the
ICF through Cieza's rules demonstrated that the items on the Form could be coded and related
to the structure of the ICF, indicating that the instrument, even being from the year 1939,
follows the current trend of evaluating the components of functions of the body with the
components of activity and participation, fitting into the biopsychosocial model. In addition,
the results showed that the Observation Form can benefit researchers, clinicians, parents and
teachers, since the instrument offers the opportunity to obtain information that goes beyond the
perspective of the traditional biomedical model. The form helps the kindergarten teacher to get
to know the child through its development and thus draw up a specific plan based on the skills
that the child has, as well as those that still need to be acquired, subsidizing the PDI proposition
and adequacy of the teaching-learning process of the children with disabilities and,
consequently, helping the daily teaching practice.

Keywords: Evaluation. Feature profile. Special education. Child education.
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APRESENTACAO

Esta dissertacdo foi escrita no formato de artigo, conforme o disposto no art. 4° da
Resolucao n®02/2021, que estabelece critérios para a Defesa de Dissertacao dos discentes do
Curso de Pos-Graduacdo em Estudos da Ocupacdo (CPGEQ) da Escola de Educacao Fisica,
Fisioterapia e Terapia Ocupacional (EEFFTO) da Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG). Esta divididaem 5 capitulos. O primeiro capitulo contém a introducéo, contemplando
a contextualizacdo do tema, bem como a justificativa e objetivo do estudo. O segundo capitulo
contémarevisdo de literatura, contemplando os achadostedricos que embasaram a escrita desta
dissertacdo. O terceiro capitulo contém a se¢do de metodologia, com a descri¢ao detalhada dos
procedimentos realizados para realizagdo deste estudo. No quarto capitulo sdo apresentados 0s
resultados, em forma de artigo, que serd submetido a publicacdo no periddico Revista de
Educacdo Especial, ap6s as consideracdes da banca. Além do artigo, apresentamos como
produto desta pesquisa 0 Manual para uso da Ficha de Observacdo da Crianga de Helena
Antipoff — Versdo 2022. O quinto e Gltimo capitulo trata das considerag6es finais, abordando
asimplicacdese limitacdesdo estudo. Ao final da dissertacdo, ha o minicurriculo da mestranda,
com a descricdo das atividades académicas e a producéo cientifica durante o periodo do

mestrado.
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1 INTRODUCAO

No Brasil, assim como em outros paises, a educacdo de alunos com deficiéncia ocorreu
durante muitos anos em espacos segregados. Desde as classes anexas aos hospitais
psiquiatricos, passando pelas classes especiais e escolas especiais, até 0 momento atual, em que
os alunostém a matricula garantida nas escolas regulares, foium longo percurso. InUmeras leis,
decretos e normas técnicas foram publicadas para garantir esse direito as criancas com
deficiéncia.

A perspectiva da educacdo inclusiva parte do principio de que a diversidade é uma
caracteristica humana e a aprendizagem deve ajustar-se as necessidades individuais. Se faz
necessario, portanto, o desenvolvimento de praticas e estratégias inclusivas, buscando
aprimorar habilidades e diminuir barreiras que impecam a inclusdo e a aprendizagem.

Uma das estratégias importantes para subsidiar esse processo é o Plano de Ensino
Individualizado (PEI), também conhecido como Plano de Desenvolvimento Individual (PDI),
cujo objetivo é promover préticas de ensino customizadas a partir das especificidades de cada
aluno, considerando o aluno em seu nivel atual de habilidades, conhecimentos e
desenvolvimento, além da idade cronoldgica, nivel de escolarizagéo ja alcancado e objetivos
educacionais desejados. Este plano deve ser individual, aplicado, avaliado e revisado
sistematicamente para que ocorra um acompanhamento do desenvolvimento da crianga e dos
objetivos pedagogicos a serem alcancados. O PEI ou PDI tem sido utilizado em escolas da
Educacdo Basicaa partir de diferentesmodelos, mas com estruturasemelhante (BRASIL, 1996;
GLAT; VIANNA; REDIG, 2012; GLAT; PLETSCH, 2013; TELES, 2013; BORGES, 2015;
HUDSON, 2020).

O acompanhamento do aluno com deficiénciadeve se darem todas as etapas, iniciando-
se na Educacdo Infantil, onde serdo estimuladas novas aprendizagens, conhecimentos e
habilidades dessas criangas. Além disso, um dos objetivos da Educagéo Infantil € ampliar o
universo de experiéncias dos alunos, especialmente quando se trata da educacdo dos bebés e
das criangas bem pequenas, que envolve aprendizagens muito proximas aos dois contextos
(familiar e escolar), como a socializagdo, a autonomia e a comunicagio (BRASIL, 2018).

Segundo a Base Nacional Comum Curricular, (BRASIL, 2018):

Na Educagdo Infantil, as aprendizagens essenciais compreendem tanto
comportamentos, habilidades e conhecimentos quanto vivéncias que promovem
aprendizagem e desenvolvimento nos diversos campos de experiéncias, sempre
tomando as interagBes e a brincadeira como eixos estruturantes. Essas aprendizagens,
portanto, constituem-se como objetivos de aprendizagem e desenvolvimento.
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Destaca-se que, paraa elaboracdo de um PEI, a avaliacéo e a observagao da crianca sdo
fundamentais, possibilitando a identificagdo do perfil funcional desta crianca, isto é, para uma
crianca com necessidades instrucionais especificas, o conhecimento sobre a funcédo de visdo da
crianca, a compreensdo da linguagem e a capacidade de aprendizagem sdo importantes.
Independentemente de rétulos como deficiéncia intelectual, surdez e paralisia cerebral, todas as
criangas precisam dos mesmos passos, cuidadosamente planejados, paraaprenderaler, escrever
e resolver problemas. Como a individualizacdo é central para a concepcéo e desenvolvimento
de planos de intervencdo para criancas com deficiéncia, um componente chave da avaliacdo é
poder produzir perfis de caracteristicas funcionais individuais. As dimens@es para medicao
podem incorporar processos neurofisiolégicos basicos, bem como func¢Bes mentais e
comportamentais (SIMEONSSON, 2003).

Conheceracriangaé condicdo essencial para o planejamento das propostas pedagogicas
necessarias a cada uma, bem como para 0 acompanhamento e identificagdo dos progressos no
seu desenvolvimento. Paratanto, o uso de ferramentas de avaliacdo e observacdo que permitam
subsidiar os pais, professores e outros profissionais na identificacao do perfil de funcionalidade
da crianca é fundamental para o processo de planejamento. O perfil de funcionalidade indica as
caracteristicas funcionais individuais, incorporando dimensdes sensoriais, mentais, do
movimento, da linguagem e do comportamento (SIMEONSSON, 2003).

McLaughlin et al, (2015), afirmam que é importante definir o perfil de funcionalidade
da crianca para uma melhor abordagem funcional, uma abordagem que seja de acordo com a
capacidade funcional, que pode ser determinada de acordo com as caracteristicas bioldgicas e
fisiologicas, determinando assim o desempenho escolar dessa crianga. Nesse aspecto se faz
necessario que a avaliacdo préviaao PDI contenha itens que definam o perfil de funcionalidade
da crianca para que o planejamento esteja de acordo com a capacidade funcional, e através dele
a crianga consiga desenvolver melhor suas habilidades académicas e sociais.

Para a compreenséo do perfil de funcionalidade da crianca, seja ela uma crianga com
deficiéncia ou ndo, se faz necessario observar essa crianca em seu ambiente e contexto social
natural, pois so atraves da observacdo é possivel ver como a crianga explora suas habilidades
em relagdo aos desafios propostos pelas atividades e interagdes.

A avaliacdo através da observacao deve conter informacdes acerca das habilidades,
necessidades e caracteristicas gerais que a crianga possui de forma a integrar o conjunto de
acdes educacionais a selecao de metodologia e estratégias de ensino e aprendizagem. Contudo,
é sempre importante enfatizar que o processo de avaliagdo envolve, necessariamente, a atuagao

do professor, sua interacdo com os alunos, o0 ambiente fisico da sala de aula, os recursos
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instrucionais e metodologias disponiveis, as relagdes que se estabelecem no contexto escolar, a
politica educacional vigente, além da familia dos alunos e eles proprios como sujeitos do
processo (SEESP, 2006).

Nessa perspectiva, a literaturaaponta um namero reduzido de instrumentos focados na
identificacdo do perfil funcional do aluno que podem ser utilizados para subsidiar a préatica
docente no processo de avaliagdo no contexto escolar e, consequentemente, na elaboracéo do
PEI para as criancas com deficiéncia que estdo na Educacdo Infantil. Além disso, os
instrumentos encontrados ou enfatizam a busca por diagnoéstico, ou sdo especificos para
profissionais de satde, em sua maioria baseados no modelo médico, focados no corpo de na
reabilitacdo, ndo levando em consideracéo os fatores ambientais e o contexto social da crianga
(GLAT e VIANA, 2012).

A Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude, publicada pela
primeira vez em 2003, traz uma mudanca de paradigma no que diz respeito a deficiéncia e
incapacidade, sendo um importante instrumento para descrever a funcionalidade humana. Um
requisito essencial para a implementacéo eficaz de planejamentos e programas de intervencéo
para criangas com deficiéncia é uma linguagem comum para documentar 0s componentes de
funcionalidade e incapacidade.

A CIF tem diferentes objetivos, sendo que, primordialmente, pode oferecer um olhar
para o desenvolvimento e a funcionalidade global do individuo, assim como fornece uma
linguagem comum, em um padrdo universal, para classificar componentes de funcionalidade e
incapacidade a serem utilizadas por diferentes profissionais (SIMEONSSON, 2003). Em seu
escopo pode-se englobar todos os aspectos da saude humana e componentes relacionados ao
bem-estar, estes Ultimos denominados dominios, e incluem, porexemplo, educacao, mobilidade
e interagdes sociais (OMS, 2008; DANTAS, 2020).

A CIF investiga varias dimensfes da vida dos individuos avaliados, levando em
consideracdo ndo apenasaspectos da saude, mas também culturais, politicos e sociais quando
documentandoa funcionalidade. Deste modo, a medida que a utilizacado da CIF passa a ser mais
frequente em diferentes contextos, os resultados acerca da funcionalidade se tornam mais
abrangentes e mais fidedignos (DI NUBILA; BUCHALLA, 2008).

Nessa perspectiva, se faz importante criar recursos de avaliagdo congruentes com o
modelo biopsicossocial enfatizado na CIF, além de verificar a consisténcia entre testes ja
existentese a CIF, a partir de procedimentos padronizados, oferecendo subsidios para definicdo
de metas, gerenciamento de intervencdo e metas de resultado, como se espera no

acompanhamento de alunos com deficiéncia e seu plano de ensino individualizado.
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E importante compreender que desde o inicio do século XX, diferentes pesquisadores
se dedicaram a criar instrumentos que pudessem auxiliar naavaliacio de escolares. E o caso da
psicdloga Helena Antipoff (1892-1974) que chegou ao Brasil em 1929 e trouxe grandes
contribuic@es para o trabalho com as criangas nomeadas na época como “anormais”. Entre 0s
estudos e testes que desenvolveu esta a ficha de Observagdo do Desenvolvimento Mental da
Crianca, que teve sua primeira versdo publicada em 1939, com a finalidade de ajudar os pais,
profissionais e professores a respeito da compreensdo do desenvolvimento infantil.
(ANTIPOFF, 1939).

Antipoff acreditava que quanto maior o conhecimento acerca dos alunos e de sua
infancia nas diferentes idades, por parte do professor, maior seria a eficaciada ciéncia e da arte
pedagdgica; o conhecimento sobre as condicdes biopsicossociais dos escolares poderia
melhorar a forma de acompanhamento dos alunos e mais seguros seriam os dados
disponibilizados aos legisladores do Ensino Publico para que este ensino fosse reformado e
melhorado (HUDSON, 2020; BORGES, 2015; MINAS GERAIS, 1932).

Sobre a observacdo das criancas com deficiéncia, a fim de conhecé-las, Antipoff
afirmava que a personalidade do “excepcional” (termo utilizado na época e que se refere ao
publico da Educacdo Especial) surge com maior clareza depois da convivéncia com elas, em
situacdes diversas, em ambientes e com pessoas diferentes. Segundo ela, jamais a educacgdo e o
ensino se tornardo eficazes se for deixado de lado o estudodacriancaviva,do aluno - individuo,
sem o cuidado indispensavel de compreender a fundotodos os mecanismos biopsicol6gicos que
o fazem crescer e desenvolver-se as avessas (ANTIPOFF, 1927/1992).

Mesmo em umaépocade evidénciado modelo médico, Antipoff indicava a necessidade
de ampliar o olhar sobre o desenvolvimento da crianca para questdes relacionadasao contexto
social e outros fatores ndo bioldgicos. Antipoff, afirmavaque para educar uma crianga com
deficiéncia deve-se conhecé-la, sob seus diversos aspectos fisicos, intelectuais, afetivos e
sociais:

Comparando-as com as criangas de sua idade; vejamos em que, sobretudo, a crianca
difere do comum; deve-se descobrir as suas dificuldades e procurar as suas
compensag0es. E s depois de uma observacdo atenta e metddica da conduta dessas
criangas, juntamente com auxilio dos outros profissionais envolvidos no
desenvolvimento da crianca, depois de profundareflexdo acerca detodos esses dados,
é que o professor tera conhecido e compreendido seus alunos. Os testes dia a dia se
aperfeicoam e adquirem caracteresmais psicologicos, mas o diagndstico formulado a
entrada da escola nunca podera, sozinho, determinar o lugar que cada aluno ocupard
mais tarde no meio de seus companheiros, como também influir porsi na escolha do
método educativo de que tera necessidade em beneficio de seu desenvolvimento
(ANTIPOFF, 1927-1992a).
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Com a finalidade de ajudar os interessados a respeito do desenvolvimento da crianga, a
ficha proposta por Antipoff tinha dupla finalidade, poderia ser utilizada tanto por pais, quanto
por profissionais que atuavam diretamente com a crian¢a. O objetivo do instrumento era
registrar as observacdes acerca do desenvolvimento da crianga tendo como base marcos
definidos por Antipoff combase nos estudos realizados por Binet!, Ch. Buhler?, Piaget3, Arnold
Gesell* e outros. As observaces a serem feitas estdo organizadas em ordem cronoldgica e
divididas em cinco tdpicos: 1. Movimentos e habitos gerais; 2. Sentidos e Percep¢0es; 3.
Memoria e Conhecimentos; 4. Linguagem e Inteligéncia verbal; 5. Comportamento Social
(ANTIPOFF, 1939).

Em funcdo da necessidade de ajustes de nomenclatura ou gramaticais, a ficha foi
atualizada nos anos subsequentes (1953, 1969 e 1981). A ultima verséao foi publicada por seu

filho Daniel, com um apelo para que a ficha fosse reformulada:

A presente Ficha de Observacdo, idealizada por Helena Antipoff depois de
levantamentos feitos com criangas na década de 1950, em escolas matemass,
preventdrios e na prépria observagao clinica, tornou-se um instrumento que exigia
afericOes. Apropria autora, ja a partirde 1970 quis reformular o trabalho. Sentia que
em decorréncia de numerosissimas estimulag¢fes que se oferecem a crianga de hoje,
mesmo para aquela que vive em apartamento, dever-se-ia levar em conta fatores de
sua precocidade. Assim através do radio e sobretudo da televisdo, ndo somente a
crianca moderna veio aprendendo a reagir mais depressa, como ainda recebe um
valioso subsidio de informacOes mais diversas que acabam influindo em seu
desenvolvimento cultural e intelectual. O CENTRO DE DOCUMENTACAQ E
PESQUISA HELENA ANTIPOFF, recém-criado, ao langar uma nova edigdo do
referido trabalho, espera obter colaboragdo das mées e educadores em geral, para que
nos sejamapontadas situagdes de aparente discrepancia, entre as indicagoes da Ficha
e as “performances” evidenciadas pelas criancas examinadas na década de 1980, no
que se refere a idade minima que Ihes possibilite superar as situagdes descritas. Assim,
na esperanca de poderatualizar certos dados na presente Ficha é que colocamos nas
maéosdos leitores um instrumento para anotacOes das suas observaces, estes dados
poderdo ser levados ao conhecimento do CENTRO DE DOCUMENTACAO E
PESQUISAHELENAANTIPOFF, tendoem vista a publicacdo de uma nova edicdo
da Ficha, especificamente formulada entdo para o meio brasileiro. Como ja disse
Helena Antipoff - cuidar da infancia, estudar as leis do amadurecimento e cuidar da
nova geracao e conhecer as forgas latentes do Pais (ANTIPOFF, 1981, p.26)

! Binet (1857-1911): Alfred Binet foium pedagogo e psicdlogo francés que ficou conhecido por sua contribuicio
no campo da psicometria, sendo considerado o inventor do primeiro teste bem-sucedidode inteligéncia, a Escala
Binet-Simon, que serviu de base para varios dos atuais testes de QI.

2 Ch. Buhler (1893-1974): Charlotte Berta Malachowski Buhler foi uma psicéloga Alema que desenvolveu
diversas pesquisas na area da psicologia infantil e juvenil. Seu doutorado teve como tema "Sobre a origem do
pensamento: estudos experimentais sobre a psicologia do pensamento".

® Piaget (1896-1980): Jean William Fritz Piaget foium bidlogo, psicélogo e epistemdlogo suico, considerado um
dos mais importantes pensadores do século XX. Defendeu uma abordagem interdisciplinar para a investigacdo
epistemoldgica.

4 Amold Gesell (1880-1961): Arnold Lucius Gesell foi um psicélogo americano, pediatra e professor da
Universidade de Yale conhecido por suas pesquisas e contribuigfes para os campos de higiene infantil e
desenvolvimento infantil.
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Antipoff buscava uma avaliacdo/observacgédo da crianga com deficiéncia para além das
questdes da estrutura e funcdo do corpo. Preocupava-se menos com o diagndstico e mais com
a identificacéo de fatores que interferissem no desempenho de atividades e na participacdo da
crianca com deficiéncia no contexto escolar, demonstrando pensar a frente do seu tempo. Para
Abe (2009), instrumentos que favorecam a avaliagdo da participagdo escolar e a identificagao
do perfil funcional de criangas com deficiéncia sdo fundamentais na medida em que poderéo
auxiliarnadefinicao de estratégias facilitadoras da participacdoe inclusdo, bem comoa pratica
cotidiana do docente junto a este publico.

Atualmente, ainda sdo escassas as investigacoes que tratam da importancia da CIF na
Educacdo especial, especialmente no que se refere a aproximacdo das possibilidades e
dificuldades apresentadas pelos alunos com deficiéncia inseridos no contexto escolar. Sabe-se
que o diagndstico por si ndo prevé a descri¢ao do sujeito em seu estado funcional, tampouco o
tipo e nivel de apoios e cuidados que cada sujeito requer para desenvolver seu potencial de
desenvolvimento e aprendizagem (OLIVEIRA, 2021).

Destaca-se a importancia do resgate da Ficha de Observacéo de Helena Antipoff como
instrumento desenvolvido ha mais de 90 anos com uma visdo ampla do desenvolvimento
infantil, que buscava conhecer a crianca através da observacdo em seu ambiente natural e
promover informacdes necessarias para uma conduta mais adequada de acordo com as
habilidades da crianga. Se faz importante também conecta-la a CIF para comprovacdo de que é
instrumento que pode ser atualizado e utilizado como ferramenta para promocao da inclusdo da
crianca com deficiéncia na escola publica regular.

Considerando os poucos estudos existentes que tratam da CIF e Educacéo, enfatiza-se a
relevancia do instrumento criado por Helena Antipoff voltado para subsidiar a pratica docente
comalunoscomdeficiénciae com focona Educacgéo Infantilcomo um importante periodo para
o0 desenvolvimento humano. Além disso, sua perspectiva para uso no contexto escolar pode se
configurar como uma estratégia para inclusdo das criangas com deficiéncia, subsidiando uma
préatica eficaz e individualizada. O objetivo deste foi resgatar a ficha de observacao proposta
por Helena Antipoff e compara-la a versdo mais atual da CIF de 2020, seguindo as regras de
conexdo de Cieza et al, (2002, 2005, 2016), para que futuramente possa ser utilizada como
instrumento de avaliacéo inicial e identificacdo do perfil de funcionalidade da crianga com

deficiéncia no contexto da Educacéo Infantil.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Modelos de Deficiéncia

A atribuicdo de um status sub-humano, a subsequente marginalizagdo e a crenga de que
a erradica¢do de pessoas com deficiéncia “serve a um bem maior” ecoa ao longo dos séculos,
dos tempos antigos até os dias de hoje. A deficiéncia ja foi tida como um drama pessoal ou
familiar, com explicacdes religiosas que a aproximaram ora do infortanio, ora da bencao divina
em quase todas as sociedades (PROCTOR, 1995; VALLE, 2014).

Na Grécia antiga, as criancas consideradas deficientes eram deixadas em locais desertos
para morrerem, um ato que visava devolvé-las aos deuses, as deficiéncias significavam que a
pessoas ndo tinha um status de ser humano completo, a pessoa era desprezada por Deus efou
eratocada pelo mal. A caridade passou a ser valorizada como forma de redencao e culturas de
origem cristd comecaram a praticar este principio. Assim, se fortalece o0 modelo caritativo, que
percebia a pessoa com deficiénciacomo vitima merecedora de caridade e de ajuda. (STIKER,
1999; AUGUSTIN, 2012; VALLE, 2014).

Historicamente, pode-se apontar o século XVIII como o periodo em que a ciéncia
comecou a compreender a deficiéncia, desvinculando-a de bruxarias e outras explicagdes
misticas voltando-se, por consequéncia, para a busca da cura das patologias existentes. A
contestacdo da narrativa mistica e religiosa pela narrativa biomédica foi recebida como um
passo importante para a garantia da igualdade. As causas dos impedimentos ndo estariam mais
no pecado, na culpa ou no azar, mas na genética, na embriologia, nas doengas degenerativas.
(AUGUSTIN, 2012; VALLE, 2014).

A entrada desse olhar médico no conceito de deficiéncia, marcou a dicotomia entre
normal e patoldgico, pois o corpo com impedimentos somente se delineia quando contrastado
com uma representacdo do corpo sem deficiéncia. A anormalidade é um julgamento estético e,
portanto, um valor moral sobre os estilos de vida (DINIZ, 2007).

No modelo médico de deficiéncia, uma pessoa é considerada “deficiente” se a sua
condicdo de satde ou fisica o impedisse de fazer as coisas 'normalmente’ como as demais
pessoas. O modelo médico defende ainda que quaisquer dificuldades e problemas encontrados
por pessoas com deficiéncia sdo independentes de ambientes externos, como a sociedade, a

cultura ou a politica. Devido a este fato, a pessoa enfrenta oportunidades limitadas para
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participar da vida cotidianas e, consequentemente, leva uma vida mais restrita (BAILEY,
HARRIS & SIMPSON, 2015).

Na década de 1970, surgiu no Reino Unido, a Unido dos Fisicamente Impedidos
(UPIAS), um movimento contra a segregacdo das pessoas com deficiéncia e que confronta a
visdo médica e vigente da deficiéncia. Eles buscaram redefinir o conceito de deficiéncia, no
sentido de que é a sociedade que incapacita as pessoas, considerando que fatores extemos
podem resultar em deficiéncia, levando essas pessoas ao isolamento e exclusdo da sociedade.
Sugeriram entdo, uma nova abordagem da deficiéncia, com foco na questao social. Nesta nova
abordagem, a deficiéncia deixa de ser entendida como resultado de 'disfungdes' ou diferengas
corporais, e passa a ser considerada um fenémeno social, pois é a sociedade que se apresenta
incapaz de compreender, aceitar, valorizar e se adaptar aos diferentes individuos
(THOMPSON, 2016).

Outros movimentos coletivos de pessoas com deficiéncia surgiram e enfatizavam essa
nova perspectiva, sendo um deles a “Rede de Libertagdo das pessoas com deficiéncia”, que
surgiu na Gra-Bretanha em 1981 e que argumentava que a base das divisGes sociais na
sociedade eraecondmica, sustentadaspor crencas psicologicasde inferioridade e superioridade.
Consequentemente, as pessoascom deficiéncia, diferente dos outros grup os, sofriamproblemas
inerentes a sua condicdo. A Rede buscava encorajar a formacéo de grupos de pessoas com
deficiénciaeacriacdo de umacomunidade inclusiva para suporte mutuo; explorar as condices
sociais e a autoconsciéncia positiva; abolir a segregacéo e trabalhar na proposi¢do de uma
politica econdmica justa (SHAKESPEARE, 2010).

Existem na literatura diversos tedricos que abordam o modelo social da deficiéncia.
Mike Oliver (1983), entende a deficiéncia como uma construgdo social que resulta na
discriminacdo contra as pessoas com deficiéncia, na forma de barreiras fisicas e discriminacao.
A deficiéncia refere-se entdo, a uma sociedade que discrimina, enfraquece e separa 0s
individuos com deficiéncia ndo fornecendo a educagao necesséria, treinamento e acomodagbes
necessarias para o desempenho das atividades do dia a dia (PEATASIS, 2019).

Se, por um lado, 0 modelo médico pressupde que os esfor¢os se concentrem na cura ou
correcdo de desvios, por outro, 0 Modelo Social direciona os esfor¢cos na modificacéo das
estruturas sociais que provocam ou reforgam a deficiéncia, ou seja, na agdo politica. O Modelo
Social da deficiéncia, ao resistir a reducdo da deficiéncia aos impedimentos, ofereceu novos
instrumentos para a transformacéo social e a garantia de direitos. Nao era a natureza quem
oprimia, mas a cultura da normalidade, que descrevia alguns corpos como indesejaveis
(BARNES, 2002; DINIZ, 2009).
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Sem duvida houve um avanc¢o no que diz respeito a concepcéo da deficiéncia, no
entanto, também o Modelo Social tem sido criticado. A deficiéncia ndo pode ser vista com base
em aspectos especificos, mas trata-se de umacondi¢do multidimensional. Prop6e-se, entdo, 0
entendimento de que a situacdo de deficiéncia é causada pela interacao entre os fatores fisicos
ou problemas bioldgicos que devem ser foco de cuidado e a sociedade que precisa encontrar
maneiras de incluir pessoas com deficiéncia em atividades sociais, econdmicas e politicas,
apoiando-ase proporcionando-lhes oportunidades iguais. Em 1980, George Engle prop6s pela
primeira vez o modelo biopsicossocial que apresenta um conceito de deficiéncia mais
abrangente.

O Modelo Biopsicossocial, citado por Engel (1977) como um modelo
sistémico, contextualista e multidimensional, considera o individuo a partir de aspectos
bioldgicos, sociais familiares e emocionais. Este modelo nasceu da jungdo das contribuicdes
dos Modelos Biomédico e Social e danecessidade de considerar mais dois aspectos: a influéncia
dos fendmenos psicoldgicos para o desenvolvimento dos individuos e a interagdo individuo-
meio nos processos relacionados a promocao da saude (PRYCHODCO, 2020). A deficiéncia
passa a ser entendida como o resultado dainteragdo do ambiente e a pessoa com uma condi¢éo
desaude. Este modelo adota umaabordagem universal: considera que todos os individuos estdo
emrisco de incapacidade,em maior ou menor grau, e, portanto, hd um continuo de incapacidade
(SHAKEASPARE, 2010; OMS, 2020).

No Modelo Biopsicossocial, a incapacidade pode ser temporaria, permanente,
intermitente, progressiva, regressiva ou estavel, uma vez que todo ser humano,
independente da presenca ou ndo de alteracdo nas fungdes e estruturas do corpo, pode em algum
momento vivenciar situagdes de incapacidade ou de deficiéncia, decorrentes de mudangasem
seu estado de saude e/ou no ambiente (NUBILA, 2010). Nesse sentido, levando em
consideragdo que todas as pessoas podem em algum momento da vida experienciar uma
incapacidade, a inclusdo se volta para o respeito a diversidade e para a reducao das barreiras a
participacdo nos diferentes contextos, especialmente daqueles que vivenciam situacdes de
vulnerabilidade que ostornem suscetiveis a processos de exclusdo. Essa perspectivade inclusdo
é compativel com osprincipios do Modelo Biopsicossocial (SASSAKI, 2009; NUBILA, 2010).
Os modelos de deficiéncia podem ser discutidos com foco na escolarizagdo dos alunos com

deficiéncia, como sera discutido adiante.
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2.2 Educacgdo dos Alunos com Deficiéncia

As pessoas com deficiéncia vivenciaram quatro periodos especificos no que se refere a
escolarizacdo e a inclusdo social: exclusdo, institucionalizacdo, integracdo e inclusdo. No
primeiro momento, até o século XV, as pessoas vivenciaram um cenario de excluséo, sendo
mantidas fora do convivio social. Posteriormente, a partir do século XVI1I, essas pessoas foram
segregadas em instituicbes exclusivamente voltadas para o atendimento de pessoas com
deficiéncia, vinculadas as ac¢des filantropicas, muitas delas gerenciadas pela Igreja Catolica.
Somente no século XX, as criancas com deficiéncia comegaram a vivenciar praticas escolares,
porém em classes especiais, que foram criadas nas escolas regulares, em uma perspectiva de
integracdo, porém permanecendo o cendrio de segregacdo. A partir da intensificacdo dos
debates e movimentos sociais organizados, principalmente nos continentes europeu e
americano, em prol do questionamento do tratamento despendido as pessoas com deficiéncia,
a inclusao se constituiu como um conceito que ganhou expressdo, especialmente a partir dos
anos 1980 (RIBEIRO e SILVA, 2017).

Ao longo do tempo, a educagdo escolar, numa intencionalidade de
“normalizagdo”, organizou-se segundo légicas que privilegiaram alunos que correspondiam a
métodos de ensino padronizados, colocando a margem todos aqueles que, em decorréncia de
sua condicdo social, fisica e/ou intelectual eram considerados incapazes de aprender pelos
métodos tradicionais de ensino. Esse pensamento normalizador fundamentou vérios
paradigmas educacionais que, ao longo da histéria tém legitimado o atendimento de criancase
jovens que ndo se encaixam nos padrdes socialmente valorizados. A forte influénciado Modelo
Biomédico, fez com que o atendimento escolar das criangas com deficiéncia fosse segregado e
incorporasse uma visao clinica, por meio da busca pela reabilitacdo, o que colocava o saber
pedagogico em segundo plano e legitimava o saber médico como “hierarquicamente superior”
ou mais importante que o saber pedagégico (THOMA, 2005; SASSAKI, 2009; PRYCHODCO,
2020).

A l6gica biomédicana educacéo passou a ser gradativamente substituida pelo idearioda
integracdo das pessoas com deficiéncias em espacos comuns. Porém, esse
paradigma permanecia bastante influenciado pelo Modelo Biomédico por dois
motivos principais: eram integrados apenas aqueles que conseguiam se adequar aos
critérios da normalizacdo e a presenca das pessoas com deficiéncia nas escolas nédo
trouxe mudancas estruturais no funcionamento dessa instituicdo. Desse modo, a tendéncia

reducionista do Modelo Biomédico, antes dominante na analise do processo saude -doenca-
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participacdo e pautada no rigor da medicinapassou a ser questionada desde entéo, dando lugar
ao Modelo Social que propds maior responsabilizagdo da sociedade nos processos ligados a
Inclusdo e ao exercicio dos direitos sociais (SASSAKI, 2005; PRYCHODCO, 2020).

No Brasil, assim como em outros paises, a educagdo de alunos com deficiéncia ocorreu
durante muitos anos em espacos segregados. Desde as classes anexas aos hospitais
psiquiatricos, passando pelas classes especiais e escolas especiais, até 0 momento atual, em
que os alunos tém a matricula garantida nas escolas regulares, foi um longo percurso. A
principio ndo havia articulacdo federal, e os estados organizavam a educacéo dos alunos com
deficiéncia cada um a sua maneira. Aos poucos, esse tema foi sendo absorvido dentro de leis
federais importantes, como por exemplo, a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional
(LDB), publicadaem 1996. A LDB se organizou a partir da Constituicdo Federal Brasileira de
1988, e é a partir dos anos 1990 que o paradigma da Educacao Inclusiva ganha forca. Nesse
sentido, a Conferéncia Mundial de Educacgéo Especial realizada em Salamanca, na Espanha,
foi um marco fundamental (BORGES, 2015).

A Declaracgédo de Salamancaé um dos principais documentos orientadores da inclusdo
de alunos com deficiéncia nas escolas regulares, pois traz o conceito de necessidades
educativas especiais, além de afirmar a importancia de se incorporar a educacdo dos alunos
com deficiéncia, os principios ja provados de uma pedagogia equilibrada que possa beneficiar
todas as criangas. Parte do principio de que a diversidade é uma caracteristica humana e, nesta
perspectiva, a aprendizagem deve ajustar-se as necessidades individuais, substituindo a
concepcao de que cada crianga deve se adaptar aos principios escolares quanto ao ritmo e a
natureza do processo educativo. As escolas com propostas pedagogicas centradas na crianca,
constituem a base para a constru¢do de uma sociedade que valoriza as pessoas, que respeita a
dignidade e as diferencas dos seres humanos (BORGES, 2015; TELES, 2013; BRASIL, 1996).
Ou seja, ndo sdo os alunos que devem se adaptar as escolas, mas as escolas que devem se
adaptar aos alunos.

A Declaracdo de Salamanca foi um documento assinado por ocasido da:

Conferéncia Mundial de Educacio Especial, com representantes de 88 govemos e 25
organizac0es internacionais em Salamanca, Espanha, entre 7 e 10 de junho de 1994,
reafirmaram o compromisso para com a Educacdo para Todos, reconhecendo a
necessidade e urgéncia do providenciamento de educacdo para as criangas, jovens e
adultos com necessidades educacionais especiais dentro do sistema regular de ensino
e re-endossamos a Estrutura de Acdoem Educacdo Especial, em que, pelo espirito de
cujas provisdes e recomendacBes governo e organizagdes sejam guiados
(SALAMANCA, 1994).

Nestes termos, a Lei n® 9394 de 1996 (LDB) trouxe em seu capitulo V, o
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estabelecimento de normas acerca da Educacdo Especial. Essa lei dispde ainda, sobre a
formagdo dos professores, da adaptacdo dos curriculos escolares, dos métodos e técnicas
adequadas para atender alunos com necessidades especiais, ainda sem muito aprofundamento,
mas apontando paraas transformacg@es queocorreriam com o passar dosanos (BRASIL, 1996).

Outro importante marco legal para a inclusédo do Publico- Alvo da Educacéo Especial
(PAEE) no contexto escolar foia Politica Nacional de Educacédo Especial na Perspectiva da
Educacéo Inclusiva - PNEEPEI de 2008. O objetivo da PNEEPEI/2008 foi garantir 0 acesso, a
participacdo e a aprendizagem dos estudantes com deficiéncia, transtornos globais do
desenvolvimentoe altas habilidades/superdotacdonas escolasregulares, orientando os sistemas
de ensino para promover respostas as necessidades educacionais, a partir da: transversalidade
da Educacdo Especial desde a Educacdo Infantil at¢ o Ensino Superior; Atendimento
Educacional Especializado; continuidade da escolariza¢do nos niveis mais elevados do ensino;
formacdo de professores parao Atendimento Educacional Especializadoe demais profissionais
da educacdo para a inclusdo escolar; participacao da familia e da comunidade; acessibilidade
urbanistica, arquiteténica, nos mobiliarios e equipamentos, nos transportes, na comunicagao e
informacédo; e articulacdo intersetorial na implementagdo das politicas publicas (BRASIL,
2008).

Tendo como base esse arcabouco legal e as premissas nele descritas, a inclusdo escolar
do PAEE requer cuidados que favorecam a sua participacdo no contexto, requer também
praticas que aumentem sua autonomia para que possam ser independentes no futuro,
cumprindo assim o objetivo escolar de formar um cidad&o. Assim, a implantacdo de propostas
com o intuito da construcdo de uma educacgédo especial na perspectiva da inclusdo requer
mudancas nos processos de gestdo, na formacédo de professores e nas metodologias
educacionais, com acdes compartilhadas e préaticas colaborativas que respondam as
necessidades de todos os alunos (HEREDERO, 2010).

Dentre as propostas e estratégias paraapromogcao da inclusdo no ambiente escolar, esta
0 Plano de Desenvolvimento Individual (PDI), ou Plano de Ensino Individualizado (PEI).
Embora a nomenclatura mude, este instrumento tem estrutura e objetivos semelhantes. Trata-
se de um planejamento individualizado que deve ser periodicamente revisado, considerando o
aluno em seu nivel atual de habilidades, conhecimentos e desenvolvimento, além da idade
cronologica, nivel de escolarizacdo ja alcancado e objetivos educacionais desejados. Seu
objetivo é promover préticas de ensinocustomizadas a partir das especificidades de cadaaluno.
Esse documento assume a maior importancia para os alunos com necessidades educativas

especiais de carater permanente, bem como para todos 0s intervenientes no seu processo
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educativo (GLAT, VIANNA E REDIG, 2012; GLAT e PLETSCH, 2013; HUDSON, 2020).

O PDI tem sido utilizado em diferentes paises e sido alvo de estudos quanto a sua
aplicabilidade na educacdo especial. Nos Estados Unidos da América, por exemplo, o
Planejamento Educacional Individual (Individualized Educational Program - IEP) é um
programa escrito para cada aluno com necessidades especiais, desenvolvido, melhorado,
observado e revisado periodicamente. Esse documento deve conter dados especificos sobre os
alunos, incluindo aspectos académicos, funcionais e sociais. Além disso, € necessario planejar
objetivos de longo, médio e curto prazo, servicos de Educacao Especial que sdo fornecidos aos
alunos ou criancas, a data ou hora de estabelecimento do programa, critérios de realizagdo e
avaliacdo (NASTITI e AZIZAH, 2019).

Em Portugal, o Planejamento de Desenvolvimento Individualizado (PDI) é realizado a
partir de uma perspectiva biopsicossocial. O decreto de lei 3/2008 de 7 de janeiro introduziu a
Classificacdo Internacional de Funcionalidade Incapacidade e Saude (CIF) para basear as
decisdes acerca dos alunos PAEE, desde a avaliagdo prévia ao planejamento até os
encaminhamentos relacionados as terapias. Além disso, sublinha a necessidade de formagéo do
professor, umaabordagem multinivel nos preceitos do Desenho Universal para Aprendizagem
que permite aos docentes desenvolver planos de trabalho que levem em contaa diversidade dos
alunos, considerando o que aprendem, como aprendem e porque aprendem, flexibilizando o
acesso a escola, a sala de aula e ao curriculo e aos recursos materiais e humanos que necessitam
para aprender. (PORTUGAL, 2018; VASCONCELQS, 2020).

Em Minas Gerais, a Secretaria de Educacdo - SEEMG, elaborou em 2018 uma cartilha
com o objetivo de dar orientagfes aos professores acerca da utilizagdo do PDI na Educagéo
Basica, que inclui Ensino Infantil, Fundamental e Médio. Nela, o planejamento é construido
com o preenchimento de 8 itens, sendo os 2 primeiros relacionados a informacdes gerais e
pessoais do aluno; o terceiro coma proposta curricular previstano projeto politico pedag6gico
da escola para o ciclo ou ano de escolaridade no qual o/a estudante estd matriculado/
matriculado; o quarto item deve ser preenchido com a avaliacdo diagnostica inicial; o quinto
com a analise detalhada daavaliacdo diagnostica inicial; o sexto com a relacdo de necessidades
educacionais especiais decorrentes da deficiéncia, transtorno global do desenvolvimento e altas
habilidades/ superdotacdo apresentadas pela avaliagdo diagnostica; o sétimo com o
planejamento pedagdgico (conforme calendario de avaliacdo e planejamento da escola) e o
oitavo com a avaliacdo processual e correcdo de rumos (MINAS GERAIS, 2018).

Atualmente, no municipio de Belo Horizonte, capital do estado de Minas Gerais, tem

sido utilizado apenas um Registro Escolar no Ensino Fundamental, que néo se estrutura como
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um PDI. A Educagéo Infantil conta com documentos criados pelas escolas, esses documentos
e433organizar os dados da crianga quanto ao seu diagnostico e quanto as terapias que tem
realizado, bem como algumas limitagdes percebidas pelas professoras. Esses documentos séo
preenchidos apenas pela professora regente da sala.

A inexisténcia do plano individualizado pode inviabilizar a incluséo escolar, tendo
como consequéncia um fraco desempenho dos alunos e pouco avango em seu percurso de
escolarizacdo, justamente pela dificuldade de professores e equipe escolar de elaborar
objetivos e metas a serem alcancados para seu desenvolvimento educacional e social
(TANNUS - VALADAO, 2011; GLAT E PLETSCH, 2013). Hudson (2020, p.16), afirma que
“Mesmo se tratando de uma ferramenta importante, que pode facilitar a inclusdo dos alunos,
muitos professores ainda nédo utilizam, seja por dificuldades de preenchimento, seja por ndo
entenderem sua real importancia”.

O PDI deve ser estruturado pelo professor, em conjunto ou ndo com uma equipe
multidisciplinar, a partir de uma avaliacdo inicial do aluno com deficiéncia, no momento do
seu ingresso no sistema educativo. Dessa avaliagdo deve originar um planejamento
individualizado, que sera revisto de maneira periodica ao longo da escolarizacéo do estudante
(TANNUS-VALADAO, 2014).

A avaliacdo prévia para construcdo do PDI deve conter informacGes acerca das
habilidades, necessidades e caracteristicas gerais que a crian¢a possui e integrar o conjunto de
acdes educacionais a selecdo de metodologia e estratégias de ensino e aprendizagem. Contudo,
é sempre importante enfatizar que o processo de avaliacdo envolve, necessariamente, a atuagao
do professor, sua interagdo com os alunos, o ambiente fisico da sala de aula, 0s recursos
instrucionais e metodologias disponiveis, as relagdes que se estabelecem no contexto escolar, a
politica educacional vigente, além da familia dos alunos e eles proprios como sujeitos do
processo (SEESP, 2006).

N&o existem normas especificas sobre como deve ser realizada a avaliacio inicial deste
publico a fim embasar as tomadas de decisdes relacionadas a educacdo dessas crianc¢as. Além
disso, os documentos oficiais sdo omissos sobre como deve ser realizado o planejamento
educacional que ira responder as necessidades educacionais especiais peculiares de cada aluno
com deficiéncia. (TANNUS - VALADAO, 2011). Mas a incluséo escolar requer a utilizacio
de instrumentos que possam viabiliza-la.

Em sintese, é importante entender que a educacgdo escolar de alunos que se encontram
em situacdo de desvantagem em virtude da presenca de alteracdo das funcdes e estruturas do

corpo, ou de quaisquer outras situa¢des que comprometam a sua aprendizagem, participacéo e
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interacdo, passou a ser entendida numa perspectiva mais ampla, intitulada de inclusdo. Sobre

inclusdo, Prychodco (2020, p.44), afirma:

Inclusdo é a perspectiva caracterizada pela presenca de todos os alunos no ensino
comum tendo uma abordagem orientadapor principios que consideram a igualdade e
a diferenca enquanto valores indissocidveis para a aprendizagem de todos e a
responsabilizacdo dos sistemas, das organizacBes e dos profissionais de diferentes
setores,comoa Educacdo, Salde, Assisténcia Social e Protecdo Civil pela promogio
das condigdes necessarias ao desenvolvimento dos sistemas educacionais e dos alunos
pormeio de respostas educacionais atentas as necessidades e potencialidadesde cada
aluno.

Perspectivas que agregam aspectos de ordem biol6gica, social, emocional,
ambiental/ ecologica e académica oferecem propostas de trabalho ndo apenas
preventivas, como também de intervencdo nas praticas e ambientes escolares,
estimulam a construcdo de parcerias de trabalho intersetorial com o objetivo de
promover a salde e a aprendizagem de todos os alunos a partir das influencias do
ambiente e das caracteristicas que trazem, removendo barreiras a aprendizagem,
participacdo e interagdo de todos (VALADAO, 2004).

Para o desenvolvimento de um planejamento individual eficaz, é necessario que o
professor aprenda como identificar o perfil funcional dos alunos, a partir de umaavaliacdo que
possa nortear sua pratica a partir das habilidades identificadas. Diante disso, Glat e Pletsch
(2013) afirmam que o pouco conhecimento dos docentes sobre como desenvolver propostas
educacionais que atinjam as metas de aprendizagem de seus alunos, tem sido uma fragilidade
constantemente observada nas investigacdes de campo. Nesse sentido, os dados do estudo
realizado porelas, evidenciam o importante papel daavaliagdo doaluno e do PDI como recurso
para orquestrar, de formamais efetiva, propostas pedagdgicas que contemplem as demandas de
cada aluno, a partir de objetivos gerais elaborados para a turma, porém, destacam a dificuldade
dos professores em fazé-lo, o que impacta diretamente na pratica da ocupacdo docente.

No que tange a avaliacdo, as pesquisas vém mostrando que, em grande medida, 0s
métodos utilizados frequentemente focam no diagnostico clinico em detrimento dos processos
de ensino e aprendizagem. Esse pode ser um dos fatores dos professores ndo recorrerem aos
instrumentos existentes. Em outras palavras, a avaliacdo prioriza o déficit do aluno, e ndo suas
possibilidades de desenvolvimento (GLAT E VIANNA, 2012).

Conhecer a crianga é fundamental para planejamento das propostas pedagdgicas
necessarias a cada uma, bem como para o acompanhamento e identificacdo dos progressos no
desenvolvimento dessa crianca. O uso de ferramentas de avaliacdo e observagio que permitam
subsidiar os pais, professores e outros profissionais na identificacao do perfil de funcionalidade

da crianca é fundamental para o processo de planejamento, a partir dele deverao ser acentuadas
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ashabilidades e necessidades da crianga. Dentre os instrumentos disponiveis na literatura, pode-
se citar: Children Assessment of Participation and Enjoyment (CAPE; King et al., 2004);
Children Participation Questionnaire (CPQ; Rosenberg, Jarus & Bart, 2010), and Children
Participation Assessment Scale in Activities Outside of School-Parent Version (CPAS-P); The
ACHIEVE assessment; Assessment of Motor and Process Skills — AMPS, (Fisher, 1997);
Assessment of Basic Language and Learning Skills - ABLLS; Verbal Behavior Milestones
Assessment and Placement Program - VB-MAPP; O Inventério Portage Operacionalizado
(IPO) (WILLIAM E AIELO, 2001); The School Function Assessment (SFA); Pediatric
Evaluation of Disability Inventory (PEDI; PACHECO, 2010); The Vineland Adaptive Behavior
Scales (VABS) (Vineland-3) (RAY-SUBRAMANIAN, 2011); Perfil Psicoeducacional (PEP -
R) (Leon, 2004); Referencial sobre Avaliacdo de Aprendizagem na area da Deficiéncia
Intelectual - RAADI (SAO PAULO, 2008); Ficha de Observacio Mental da Crianca,
desenvolvida por Helena Antipoff (1939).

Os instrumentos The Assessment of Basic Language and Learning Skills-Revised -
Avaliacdo de Linguagem Basica e Habilidades de Aprendizagem-Revisada - ABLLS-R
(PARTINGTON, 2018), o Verbal Behavior Milestones Assessment and Placement Program
- VB-mapp, (MARTONE, 2016) e o Inventario Portage Operacionalizado (IPO) (WILLIAM
E AIELO, 2001), podem ser utilizados para o desenvolvimento de curriculos personalizados
para ensinar linguagem e outras habilidades basicas para criangcas com autismo ou outros
transtornos globais do desenvolvimento. Foram desenvolvidos para utilizagdo com criancas
com autismo e devem ser aplicados por profissionais de saude. Atendem, portanto, apenas
parte do publico-alvo, o que indicaria a necessidade de buscar mais de um instrumento para
aplicacdo na escola, considerando a diversidade do publico.

Os instrumentos Children Assessment of Participation and Enjoyment (CAPE) e
Children Participation Questionnaire (CPQ) (AMINI, 2017) ttm o objetivo de avaliar a
participacdo nas atividades externase escolares, examinandoa diversidade, intensidade e local
das atividades da crianca, ele avalia as areas de participacao, lazer, brincar, atividades de vida
diaria e atividades instrumentais de vida diaria, ndo apenas no contexto escolar, os tornando
muito abrangentes paradar subsidios ao PDI. O The ACHIEVE assessment, (CROWE, 2020),
tem o objetivo de coletar informacgGes de pais e professores paraauxiliar a terapia ocupacional,
foi desenvolvido para uso de profissionais de salde, que até 0 momento tem atuacéo restrita
nas escolas, dificultando seu uso neste contexto.

O The Vineland Adaptive Behavior Scales (VABS) (Vineland-3) (RAY-
SUBRAMANIAN, 2011) tem o objetivo de avaliar o comportamento adaptativo e dar suporte
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ao diagnostico de transtornos globais do desenvolvimento. JA o0 The School Function
Assessment (SFA), (HWANG, 2002), tem como objetivo avaliar e monitorar a participacéo
do aluno, as necessidades de suporte e 0 desempenho funcional nas tarefas e atividades (ndo
académicas) que afetam os aspectos académicos e sociais da escola. Esses instrumentos sdo
extensos, e por isso se tornam inviaveis para auxiliar o professor diante das exigéncias do
cotidiano do trabalho docente.

O instrumento Assessment of Motor and Process Skills — AMPS (Escolar), (FARIA,
2006) originalmente tinhacomo objetivo avaliar simultaneamente as habilidades motoras e de
processo, e seus efeitos sobre a capacidade de um individuo de realizar atividades complexas
ou instrumentais e pessoais de vidadiaria (AVD), para uso noBrasil foi realizada umatraducédo
simplificada, porém seu construto esta direcionadoapenas aavaliacdo das habilidades motoras
e de processo, o tornando incompleto para dar subsidios ao PDI. O PEP - R, que foi traduzido
e adaptado para uso no Brasil em 2004, tem o objetivo de medir a idade de desenvolvimento
de criancas com autismo ou com transtornos correlatos da comunicacgéo. Esse instrumento
surgiu em funcao da necessidade de identificar padrdes irregulares de aprendizagem, visando
a subsequente elaboracéao do planejamento psicoeducacional, segundoos principiosdo Modelo
TEACCH (Treatment and Education of Autistic and Communication Handicapped Children),
apresenta um aporte tedrico vasto e necessidade de conhecimento prévio em analise do
comportamento, sendo necessaria formacao especifica do professor para seu uso (LEON,
2004).

O RAADI tem o objetivo de oferecer ao professor subsidios e indicativos, com base
nas OrientacOes Curriculares e Expectativas de Aprendizagem do Ensino Fundamental — ciclo
I, para superar uma visdo organicista da deficiéncia intelectual e buscar alternativas de
avaliacdo da aprendizagem a partir da base curricular do ensino fundamental. O fato de ser
direcionado apenas ao publico com deficiéncia intelectual restringe sua utilizagdo (SAO
PAULO, 2008). Nota-se que, mesmo nos instrumentos que ja foram validados no Brasil, o
foco muitas vezes é restrito a questdes especificas ou tipos de deficiéncia, muitos sdo
direcionados a profissionais de salde, outros demandam maior tempo paraaplicacéo e outros
formacdo especifica. Além disso, muitos sdo direcionados a identificacdo de problemas
relacionados a funcdo e estrutura do corpo, sem amplia¢do da visdo da deficiénciaenquanto
um impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em
interacdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdade de condigdes com as demais pessoas, como define a Lei Brasileira da
Inclusdo, Lein. 13.146, de 6 de jul. de 2015 (BRASIL, 2015). Destaca-se ainda que a maioria
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dos instrumentos focam no periodo da Educacdo Fundamental, esquecendo da Educacéo
Infantil.

Para Oliveira (2015), aénfase daavaliacdodeve estar nadocumenta¢dodo desempenho
funcional da crianca, sendo possivel observar primeiro aspectos relacionados as atividades de
vida diaria, participacéo social, brincar, entre outras areas da ocupacéao e, em seguida, avaliar
aspectos relacionados aos fatores do cliente e habilidades do desempenho para construir com
maior fidedignidadeum perfil funcional. Através da identificacdo do perfil funcional da crianca
é possivel estabelecer metas, objetivos e desenvolver planejamentos especificos de acordo com
as habilidades de cada crianca nos diferentes contextos, inclusive o educacional.

Os beneficios que as criancas com deficiéncia recebem ao serem estimuladas na creche
e pré-escola sdo indiscutiveis. Contudo, carecemos de estudos que apontem possibilidades e
que apresentem diretrizes mais claras sobre como intervir com as criangas com os diferentes
tipos de deficiéncias na primeira infancia (ALVES, 2018).

Ao realizar busca de estudos acerca da utilizagdo de estratégias para inclusdo da crianca
com deficiéncia, principalmente das criancas na primeira infancia, deparamo-nos com uma
lacuna dentro dessa tematica. Esse fator pode estar associado a formacomo a Educagdo Infantil

se estabeleceu no Brasil. Alves (2018, p.278) retrata o inicio da Educacdo Infantil no Brasil:

A sua histéria é marcada pelo assistencialismo, sendo a principio extremamente
restrito no ambito das politicas publicas. Embora 0 campo ja esteja constituido,
atualmente sdovarios os desafios quanto a busca por maior qualidade e expansdo. A
chegada das criancas com deficiéncia a esta etapa educacional ainda € recente em
termos da formaliza¢io deste direito e muitos desafios ainda devem ser superados para
que a proposta da educacdo especial na perspectiva da educagdo inclusiva se
torne uma realidade na Educagéo Infantil.

A Educacdo Infantil foi regulamentada pela Lei 9.394/1996, a Lei de Diretrizes
e Bases da Educacdo Nacional (LDB). Nesse sentido, sua oferta deve acontecer em instituicoes
educacionais, por meio de dois ciclos, sendo o primeiro definido como creche e especifico ao
atendimento das criancas entre zero e trés anos e o0 segundo, a pré-escola,
voltada as criancas de quatro a seis anos. E uma fase essencial para a crianca com deficiéncia
criar e aperfeicoar habilidades, como também potencialidades para o desenvolvimento fisico,
psicoldgico, intelectual e social (BARBOSA; AZEVEDO; CASELATTO, 2007; ALVES,
2018).

Portanto, a Educacdo Infantil tem sido negligenciada no que se refere a estudos que
auxiliem nos processos de avaliacdo do perfil de funcionalidade e competéncias educacionais.
A Fichaproposta por Helena Antipoff, no entanto, demonstrou potencialidade para superar essa

lacuna.
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2.3 A Ficha de Observagdo do Desenvolvimento Mental da Crianga de Helena Antipoff

Helena Antipoff nasceu na Russia, em 1892. Partiu para a Franca para realizar os
estudos e se interessou pelos estudos realizados por Binet, que era referéncia na pesquisa
sistematica da investigacdo psicologica. Binet e Theodore Simon (1872-1961) foram os
responsaveis pelaelaboragdoda primeiraescalade inteligéncia, conhecida mundialmente como
Escala Métrica Binet-Simon. Com Simon, Helena aprofundou seus conhecimentosacerca dos
padrdes de inteligéncia, que serviriam, anos depois, para construir sua peculiar formacéo de
psicdloga e pedagoga. Apds sua formacdo inicial na Franca, depois de terminar sua atuagao
como estagiaria na Sociedade para o Estudo da Crianca, organizada por Binet, seguiu para
Genebra, onde conheceu Edouard Claparéde, neurologista e psicdlogo suico. Antipoff
incorporou-se ao Instituto Jean-Jacques Rousseau, coordenado por Claparede. Permaneceu na
Suica de 1912 a 1916, quando participou do desenvolvimento da proposta da “Escola sob
medida”, com o intuito de proporcionar uma atengao especial as diferencas individuais
(ANTIPOFF, D., 1975; FRANCA, 2018).

Depois dos trabalhos na Suica, voltou para a Rulssia e atendeu como psicologa-
observadoraem Estacdes Médico-pedagdgicas em Sao Petersburgo, onde teve a oportunidade
de entrar em contato com umarealidade de centenas de criangas abandonadas, durante os anos
da grande fome, entre 1921 e 1923. Nesse periodo voltou a estudar a aprendizagem das
criancas e indagava-se sobre os possiveis fatores que poderiam contribuir para o desempenho
das criancas em termos intelectuais (CAMPOS, 2003).

Na Suica, para onde retornou em 1925, trabalhou como assistente de Edouard
Claparede no Laboratério de Psicologia da Universidade de Genebra, e passou a exercer ainda
a funcéo de professora de Psicologia da Crianca, na Escola de Ciéncias da Educacdo, no
Instituto Jean-Jacques Rousseau, onde propagou o interacionismo, teoria proposta por
Vygostsky que afirma que interacdo entre o individuo e a cultura é fundamental para sua
insercdo em determinado meio cultural com consequentes mudancgas no seu desenvolvimento
(ANTIPOFF, D., 1975).

Em 1929, Antipoff chegou ao Brasil a convite do Governo de Minas Gerais para
contribuir com a implementacédo da reforma do sistema educacional. O governo de Minas
Gerais pretendia renovar as bases da educacgdo mineira, passando a fundamenta-la em teorias

educacionais mais modernas e em voga na Europa e Estados Unidos, respectivamente, as
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teorias da escola novae da escola progressista. Cabia a ela, entdo iniciar a organizacéo do
Laboratdrio de Psicologia Experimental, vinculado & Escola de Aperfeigoamento, instituicdo
voltada a formacdo de professores. Suas alunas eram normalistas que ja tinham experiéncia
em escolas priméarias em todo o estado de Minas Gerais (LUZ, 2011; FRANCA, 2018).

Dentre as suas atividades, destaca-se a criagdo do Museu da Crianga (1929), um
ambiente desenvolvido para a realizacao das principais pesquisas sobre a crianca brasileira,
para subsidiar estudos sobre a antropometria, a puericultura e a natureza da crianga em seus
diferentes aspectos da vida mental: inteligéncia, linguagem, atencdo e memoria, trabalho
mental, interesses, senso moral e social (BELO, 2018). Foi também responsavel pela criacdo
de servicos de diagnosticos, classes e escolas especiais.

Em 1932, com o objetivo de atender a chamada “infancia anormal” criou a Sociedade
Pestalozzi de Minas Gerais, que culminou, em 1935, na criacdo de uma das primeiras escolas
de Educacgdo Especial do Brasil, o Instituto Pestalozzi. Este, prestava um atendimento
interdisciplinar as crian¢as denominadas na época como “excepcionais”, configurando-se
como um dos primeiros servicos assim estruturados no Brasil (BORGES, 2014, p.32).

No decorrer de suaestadia no Brasil, Antipoff desenvolveu testes, fichas de observagao
e avaliacdo em seu trabalho com as criancas, com o propésito de instituir o diagndstico
psicopedagdgico, de formaa garantir o desenvolvimento daacdo educativadaescolae o estudo
da crianca, baseado em sua personalidade, aptiddes e interesses (BELO, 2018).

Uma das fichas desenvolvidas por Antipoff para ser utilizada na escola foi a Ficha de
Observacao do Desenvolvimento Mental da Crianca (Anexo 1). A ficha foi desenvolvida em
1939 com o foco na observacdo de criancas de 0 a 8 anos de idade. Possui 318 itens,
considerando cinco aspectos do desenvolvimento, distribuidos de acordo com a idade
cronoldgica: Movimentos e Habitos Gerais (136 itens), Sentidos e Percepcdo (58 itens),
Memoriae Conhecimentos (39 itens), Linguagem (45 itens) e Comportamento Social (40 itens).
Foi criada com o objetivo de acompanhar o desenvolvimento da crian¢a a partir da observagdo
direcionada. Este instrumento ndo pretendia esgotar todas as manifestacdes da crianga, mas
procurava indicar aquelas que ocorriam com mais frequéncia e maior facilidade, podendo ser

observadas em qualquer meio. Para o seu preenchimento é necessario observar a habilidade da

5> A Escola Nova foi um movimento de renovagéo do ensino que foi especialmente forte na Europa, na América e no Brasil, na
primeira metade do século XX. O escolanovismo desenvolveu-se no Brasil sob importantes impactos de transformacdes
econdmicas, politicas e sociais.

6 A escola progressista libertéria parte do pressuposto de que somente o vivido pelo educando € incorporado e utilizado em
situacdes novas, por isso o saber sistematizado so terd relevancia se for possivel seu uso pratico.
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crianca e indicar na primeira coluna, 0 momento em que 0 comportamento apareceu, ou Seja, a
idade em que realizou pela primeira vez e na segunda coluna, a idade em que o fenémeno passa
a ser habitual (ANTIPOFF, 1930/1992c). A figura 1 apresenta a capa e uma das paginas da

versdo original da ficha.

Figura 1: Capa e uma das paginas da versao original da Ficha de Observacéo do
Desenvolvimento Mental da Crianca

Fonte: Antipoff, 1939

Embora a Ficha de Observacdo do Desenvolvimento Mental da Crianga (Anexo 1)
apresente uma nomenclatura ultrapassada, ela buscava avaliar a crianca de forma global,
possibilitando a identificacdo do perfil de funcionalidade do aluno. Além disso, cada item
apresentava opg0es a serem marcadas, facilitando o preenchimento e anélise posterior. Sobre
estes itens, Antipoff afirmava:

Se a antropologia, com seus ramos enddcrinos e axanoldgico, fornece métodos
objetivos para o estudo da constituicdo do crescimento, se a medicina possui uma
série de processos metddicos para o exame dos diversos 6rgdos e do estado geral da
salde, a psicologia ainda se acha mal-aparelhada no que diz respeito ao estudo do
comportamento individual. Pode ser pesquisado com bastante exatiddo grande
numero de apitiddes especiais, tais como sensibilidade, motricidade, linguagem,
memoria, como ainda a forma do pensamento, 0 nivel do desenvolvimento
intelectual, a psicologia geral etc. (Antipoff, 1950, p.14)

Destaca-se que Antipoff ndo buscava diagnostico, mas conhecer a crianca através da
observacao, incluindo os fatores sociais, ambientais, as habilidades e aptiddes especiais, e a
partir disso, promover uma educacdo baseada nas suas habilidades e funcionalidades sob a
perspectiva biopsicoldgica. Em suas observacdes, enfatizava os fatores que influenciavam
positiva ou negativamente o aprendizado. Chama a atencdo que, naquela época, 91 anos atrés,

Helena Antipoff trazia uma visdo para além do modelo tradicional e biomédico, hegemdnico



34

naquele periodo. Buscavauma avaliagcdo/observacgao da crianca PAEE para além das questes
da estrutura e fungdo do corpo. Preocupava-se coma identificacéo de fatores que interferissem
no desempenho de atividades e na participacdo do aluno PAEE no contexto escolar, num
modelo que ultrapassava 0 modelo medico, ampliando a visdo dos fatores envolvidos na
questdo da deficiéncia (FONTES, 2010).

Diante das informacdes expostas, e da caréncia de estudos e intervencdes eficazes no
ambito daeducacdo de criancas com deficiéncia na Educacao Infantil, se faz necessariorealizar
0 resgate desse instrumento, que mesmo sendo desenvolvido na década de 1930, demonstra ser
um instrumento com olhar ampliado para fatores além das questdes pedagogicas e fisicas do
desenvolvimento. Outro aspecto a ser destacado é que a ficha passou por 4 edi¢des ao longo
dos estudos de Antipoff, nos anos de 1939, 1953,1969 e 1981, sendo que esta Ultima versdo
foi publicada por seu filho Daniel Antipoff, com um apelo de que a ficha fosse utilizada e
atualizada conforme novos achados cientificos. A partir da proposta da Classificacdo
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), novas perspectivas se colocam,

para a utilizacdo e renovacdo do instrumento.

2.4 A Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF)

A Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) € um
importante instrumento para descrever a funcionalidade humana, desenvolvido em razéo do
debate e contraposicao entre os Modelos Biomédico e Social, publicada pela primeira vez em
2001.

A CIF prioriza avaliar o impacto da condicdo de saude na vida funcional do sujeito.
Pautada no modelo biopsicossocial possibilita a reflexdo sobre o cuidado em uma perspectiva
multidimensional (DANTAS, 2020), oferecendo multiplas perspectivas de classificacdo da
funcionalidade e da incapacidade como processo interativo e evolutivo (OMS, 2020). Consiste
em duas partes: (1) Funcionalidade e Incapacidade e (2) Fatores Contextuais. A parte
relacionada a Funcionalidade e a Incapacidade abrange os componentes (a) Estruturas e
Funcdes do Corpo e (b) Atividade e Participacdo. A parte relacionadaaos Fatores Contextuais
abrange os (a) Fatores Ambientais e (b) os Fatores Pessoais. A CIF permite registar perfis Uteis
de funcionalidade, incapacidade e satude dos individuos em varios dominios. (OMS, 2013;

NOONAN, 2009). A figura 2, apresenta o diagrama que representa a interagdo dos varios
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componentes que influenciam na funcionalidade do individuo. A figura 3, apresenta para cada

parte da CIF, os componentes e dominios que a compdem.

Figura 2 — Interacdo entre componentes da CIF.

Condigao de salide
(transtorno ou doenga)
'y
v
Funcbese o pAtividadesq—p Participagdo __, Funcionalidade
estruturas do corpo

r * 1

—>

\J \J
Fatores Fatores pessoais
ambientais

Fatores Contextuais

Fonte: Adaptado, Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde, 2020

Figura 3: Diagrama com Dominios e Capitulos da CIF

Funcionalidade e
Incapacidade

FungGes do corpo

Estruturas do Corpo

Fungdes

Fung¢des mentais
Fungdes sensoriais e de dor
Fungbes davoz e dafala

Fungdes dos sitemas
cardiovascular,
hematoldgico, imunoldgico
e respiratério
Fungdes dos sistemas
digestdrio, metabdlico e
endécrino
Fungdes genitourinarias e
reprodutivas
Fungdes
neuromuscuesquélitcas e
relacionadas ao movimento

Fungdes da pele e estruturas
relacionadas )

Estruturas
Estruturas do sistema nervoso

Olho, orelha e estruturas
relacionadas
Estruturas relacionadas avoz e
afala
estruturas dos sistemas
cardiovascular, imunoldgico e
respiratorio
Estruturas relacionadas ao
sistemas digestdrio, metabdlico
eenddcrino
Estruturas relacionadas aos
sistemas urinario e genital
Estruturas relacionadas ao
movimento

Pele e estruturas relacionaday

Atividade e

Participacdo

Aprendizagem e
aplicagdo do
conhecimento

Tarefas e demandas
gerais

Counicagdo
Mobilidade
Cuidado pessoal
Vida doméstica

RelagGes e interagbes
interpessoais

Areas principais da vida

Vida comunitaria, social
e civica

Fatores
Contextuais

I_I_|

Fatores Fatores
Ambientais Pessoais

I

Produtos e Tecnologis

Ambiente natural e
mudangas ambientais
feitas pelo ser humano

Atitudes

Servigos, sistemas e
politicas

Fonte: Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde, 2020

De acordo com a CIF, a funcionalidade e a incapacidade de uma pessoa sédo concebidos

como uma interacdo dindmicaentre os estados de salde e os fatores contextuais. A incapacidade

é o resultado da interacdo do ambiente e a pessoa com uma condicdo de satde. Enquanto a
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funcionalidade indica os aspectos positivos desta interacdo, a incapacidade inclui todos ou
quaisquer aspectos relacionados a deficiéncia, limitacGes de atividades e restricdes de
participacdo. A deficiéncia é definidacomo a perda ou alteragdo de uma estrutura ou funcéo do
corpo. A atividade esta relacionada a capacidade do individuo para a execu¢do de uma tarefa
ou acdo especifica. A participacdo representa a perspectiva social da funcionalidade, ou seja,
estd diretamente relacionada ao desempenho e envolvimento de um individuo a uma situagéo
de vida real. Os Fatores Contextuais, referem-se ao contexto da vida de um individuo e
contempla tanto os aspectos os do mundo externo (fatores ambientais) quanto aqueles
relacionados ao individuo (fatores pessoais), podendo se constituir como barreiras ou
facilitadores para a funcionalidade do individuo. A CIF adota uma abordagem universal,
considerando que todos os individuos possuemrisco de incapacidade, em maior ou menor grau,
portanto, hd um continuo de incapacidade (SHAKEASPARE, 2018; OMS, 2020). Assim, a
funcionalidade de um individuo se da pela interagdo ou relagdo complexa entre sua condicéo
de saude e os fatores contextuais. Nesta interacdo dinamica, interven¢des em um elemento tém
o0 potencial de modificar um ou mais dos outros elementos envolvidos (OMS, 2020).

O objetivo da CIF é proporcionar uma linguagem unificada e padronizada como um
sistema de descricdo de estados relacionados a saude, permitindo a comparagdo de dados
referentes a essas condicdes entre paises, servigos, setores de atencdo a satde, bem como o
acompanhamento da sua evolucdo no tempo (DANTAS, 2020). A CIF representa um avango
na classificacdo da funcionalidade, ao permitir uma variedade de usos, dentre eles na area da
saude com implicacbes e uso direto na politica de previdéncia e formulagdo de politicas
publicas. Além de agregar uma possibilidade de mudancgano paradigma da satde, modifica a
forma de atencdo, antes restrita a causalidade das doencas, para considera¢ao do seu impacto
na qualidade de vida das pessoas (FARIAS, 2005).

A CIF leva em consideracdo os aspectos sociais da deficiéncia e propde um mecanismo
para estabelecer o impacto do ambiente social e fisico sobre o funcionamento da pessoa, coloca
todas as doencas e problemas de salde em pé de igualdade, sejam quais forem as suas causas.
Uma pessoa pode ndo ir trabalhar devido a uma gripe ou uma angina de peito, mas também por
causa de uma depressdo. Esta aproximacao neutra colocou as doengas mentais a0 mesmo nivel
das doencas fisicas e contribuiu para reconhecer e estabelecer a carga mundial de morbilidade
associada aos problemas depressivos, por exemplo (OMS, 2001; LAVRADOR, 2010).

A partir dela, a deficiéncia deixou de restringir-se as condic¢des ora individuais, ora
sociais, passando a ser entendida num quadro mais amplo que conjuga os aspectos individuais

e sociais, a partir de uma compreensao holistica e multidirecional dos processos de saude,



37

doenca, participacdo, e aprendizagem, revelando assim um esforgo para agregar as
contribui¢cdes dos Modelos Biomédicoe Social, numa perspectivaintitulada de biopsicossocial.
(NUBILA, 2010; OMS, 2020).

Mesmo se configurando como instrumento desenvolvido no campo da saude, a CIF se
configura também como importante instrumento de intersecdo entre a area da saude e da
educacdo, podendo aproximar os profissionais das duas areas, pois aprimora a descri¢ao das
condicbes de salde e de deficiéncias com informacdes focadas no aprendizado e
desenvolvimento ajudando a “superar abordagens passadas usadas na descrigao ou rotulagio de
incapacidade que podem ter levado a segregacdo ou discriminacdo na educacao" (OMS, 2013,
p.66). Além disso, auxilia no encaminhamento da avaliacdo funcional da pessoa com
deficiéncia e no planejamento de intervengdes, orientados por uma perspectiva positiva da
deficiéncia que enfatiza a atualizagdo e ampliagcdo das capacidades funcionais e a participagao
social do individuo, a partir do contexto daescola inclusiva (OMS, 2013; OLIVEIRA, 2021).

O modelo biopsicossocial da CIF proporciona a possiblidade de caracterizar as fungdes
educacionais atraves das funcdes bioldgicas, como dificuldades fonoldgicas que podem gerar
atraso de leitura e escrita, a restricdo de participacdo como consequéncia da falta de
acessibilidade fisicado ambiente. Através da CIF é possivel também compreender as barreiras
e facilitadores daaprendizagem, pois 0 modelo biopsicossocial leva em consideragéo os fatores
pessoais e ambientais (NUNES & RODRIGUES, 2020).

Portanto, a CIF se configura como uma importante referéncia para suportar a avaliacido
dos alunos com deficiéncia, enquanto a Ficha de Observacdo de Helena Antipoff é um
instrumento concebido no século passado, mas com potencialidade de utilizacdo. Este estudo
procurou realizar uma readequacéo da Ficha de Observacdo a partir da concepcao atual de
funcionalidade.

3 METODOLOGIA

Este estudo, de carater metodoldgico contou com duas etapas. A primeira
voltada para a identificacdo dos instrumentos de avaliacdo com foco na criancae passiveis de
serem utilizados no contexto educacional, no nivel da educacdo infantil e coleta de material
histérico referente ao instrumento escolhido. A segunda etapa foi voltada para a conexao entre
a Ficha de Observacdo Mental da Crianca de Helena Antipoff (1939) e a CIF através das regras
de Cieza etal (2002, 2005, 2016). Este estudo cumpriu as exigéncias éticas e foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (COEP-UFMG),
parecer n® 4212649.
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3.1 Busca dos instrumentos de avaliagcdo e coleta do material Historico

Inicialmente foi realizada busca nas bases bibliograficas cientificas para sele¢do de um
instrumento que contemplasse 0s requisitos do objetivo inicial, que foi encontrar um
instrumento de avaliacdo inicial que pudesse nortear o professor da educacao infantil no
preenchimento do PDI. Durante essa busca as pesquisadoras depararam-se com instrumentos
propostos por Helena Antipoff (1939).

Em 2021 foi realizado o levantamento dos escritos originais de Helena Antipoff,
existentes na Fundagdo Helena Antipoff, localizada na cidade de Ibirité, MG e na Sala Helena
Antipoff na Biblioteca Central da UFMG, por meio de visitas presenciais. Na Fundagao, a
pesquisadora teve acesso, de forma guiada, a todos os escritos de Antipoff relacionados a sua
chegada no Brasil e seus primeiros feitos pela Educacdo Mineira, além de suas publicacdes e
os materiais dos cursos ministrados por Helena Antipoff como: “Educacao do Excepcional”,
“Psicologia Experimental”, “Ortopedia Mental”, “Educa¢dao Emendativa”, entre outros.

Foram analisados documentos originais dos anos 1929 a 1992, periodo esse de
publicacbes e republicacbes dos escritos de Helena Antipoff. Foram pré-selecionados aqueles
que tinham relacdo com a Educacdo Especial, desenvolvimento infantil, aos conceitos
relacionados a deficiéncia e instrumentos de avaliagéo.

Dentre os achados, selecionamos a Ficha de Observacéo do Desenvolvimento Mental
da Crianca para estudo mais aprofundado. Obteve-se acesso a quatro versdes da ficha, datadas
de 1939, 1953, 1969 e 1981. Ao analisar as quatro versdes de publicacdes da Ficha, notou-se
pequenas mudancas de ajustes gramaticais e da lingua portuguesa, porem sem altera¢des dos
itens que nelas constam. Optou-se por utilizar a versdo mais atual, publicada de 1981, para
realizar a conexao com a CIF. A escolha do instrumento se deu pela reconhecida importancia
das contribuicdes de Helena Antipoff para a Educacdo Especial no Brasil; pelo foco da Ficha
em criangcasde O a 6 anos, que devem frequentar a Educacao Infantil; e ainda, pela flexibilidade
do instrumento, desenvolvido para utilizacéo de pais, profissionais de salde e professores, para
conhecimento do funcionamento e desenvolvimento da crianca, com ou sem deficiéncia.
Mesmo com o titulo voltado ao desenvolvimento mental, a ficha analisa outros aspectos do
desenvolvimento.

A Ficha foi proposta para uso de pais, profissionais de satude e professores, com o
objetivo de acompanhar o desenvolvimento das criangas de 0 a 6 anos de idade. Possui 318
itens a serem observados levando-se em consideracdo a idade cronoldgica da crianga e

distribuidos nas seguintes areas: (1) Movimentos e habitos gerais; (2) Sentidos e Percepc¢des;
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(3) Memoria e Conhecimentos; (4) Linguagem e Inteligéncia verbal; (5) Comportamento
Social. A partir daobservacéo dacrianga, 0 examinador deve indicar seacriancarealizaaacéo,
0 momento em que aquela acdo se tornou um habito, além de indicar observacg@es que julgar
necessarias (ANTIPOFF, 1939).

3.2 Procedimento para conexdo dos itens da Ficha de Observacéao a CIF

O uso da Classificagdo Internacional de Funcionalidade em conjunto com ferramentas
da prética cotidiana dos profissionais do cuidado, aqui incluidos aqueles que atuam no contexto
educacional, é altamente recomendado. A conexdo de instrumentos coma CIF é uma forma de
valorizar as informacdes ja coletadas pelo profissional, mapear e complementar informacGes
processadas e, a0 mesmo tempo, encorajar profissionais para selecdo e construcdo de
instrumentos mais apropriados para sua pratica cotidiana(BERNARDELLI, 2021). O processo
de conexdo dos instrumentos ao conteudo da CIF, pode contribuir para a operacionalizacdo de
um conceito de salde expandido, permitindo atribuir 0 mesmo grau de importancia aos
componentes psicoldgicos e fatores contextuais, considerando privilegiar sua interagdo como
produto e produtor de saude e seus estados relacionados (PAIVA, 2021).

O processo de conexdo de instrumentos de avaliacdo aos componentes da CIF é
importante para aproximar a pratica dos profissionais de diferentes areas ao modelo
biopsicossocial. Para tanto é necessario conhecer, além do modelo e a CIF, as recomendagfes
propostas pela Organizacdo Mundial de Saude — OMS, especificamente para nortear este
processo (PAIVA, 2021). Para orientar este procedimento de conexdo, um guia metodoldgico
foi proposto de modo a se evitar praticas diversificadas. Em 2002 foram apresentadas, por
Cieza, as primeiras propostas para as regras de conexdao, que foram atualizadas pelo mesmo
autor em 2005 e refinadas em 2016 (PAIVA, 2021).

Antes de iniciar o processo de conexdo, é necesséaria a compreensdo completa dos
conceitos, definicdes e estruturada CIF. E fundamental familiarizar-se com os detalhes da CIF,
como quais categorias sdo realmente cobertas dentro dela, em quais componentes nela descritos
(CIEZA, 2016). Cieza et al (2002, 2005, 2016) propde 10 regras para conexao, descritas com

seus respectivos exemplos no quadro 1.
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Quadro 01: Regras para Conexao propostas por Cieza et al (2002, 2005, 2016)

Regra

1. Conhecimento detalhado dos fundamentos conceituais e taxonémicos da CIF, bem como
dos capitulos, dominios e categorias da classificagéo.

2. ldentificar o conceito principal mais relevante a ser vinculado a CIF.
2.1.Usar como referéncia perguntas como: Sobre qual parte é essa informacgédo? Sobre o
que é este item?
Exemplo: Capaz de ver o suficiente para ler um livro e reconhecer uma pessoa do outro

lado da rua, sem oculos ou lente de contato’
Conceito principal: Ver

3. ldentificar os conceitos adicionais contidos na informacao
Exemplo: Capaz de ver o suficiente paraler um livro e reconhecer uma pessoa do outro

lado da rua, sem oculos ou lente de contato
Conceito adicional: Ver, reconhecer alguém

4. Identificar e documentar a perspectiva assumida em uma determinada informagéo ao
vincula-la a CIF.
Exemplo 1: Quao satisfeito vocé estd com o seu sono?
Perspectiva: Avaliagdo
Exemplo 2: Qual o nivel de ajuda vocé necessita para se deslocar de um ambiente para
outro?
Perspectiva: Dependéncia

5. ldentificar e documentar a categoria das op¢des de resposta.
5.1.Essa regra so se aplica a instrumentos que contém opcdes de respostas.
Exemplo: Durante o Gltimo més vocé penteou ou escovou seu cabelo (1) Todos os dias,
(2)
a maioria dos dias, (3) alguns dias, (4) poucos dias, (5) nenhum dia
Categorizacao da resposta: Frequéncia

6. Relacionar todos os conceitos significativos, 0s mais relevantes e adicionais, a categoria
mais precisa da CIF.

Exemplo: Joga cartas e outros jogos

Conceito principal: jogar cartas e outros jogos

Categoria mais precisa da CIF: d9200 jogar

7. Use “‘outro especificado [8]" ou ‘‘ndo especificado [9] 'nas categorias da CIF conforme
apropriado.

““‘Outro especificado’’ deve serusadoquando o conceito ndo estiver contidoem nenhuma

das outras categorias no respectivo nivel de um capitulo.

“Néo especificado”deve ser usado quando o conceito a ser vinculado se encaixa em um

determinado capitulo, mas ndo ha informacdes suficientes disponiveis para atribui-lo a

uma categoria especifica da CIF.

Exemplol: ““Vocé depende de outras pessoas para conseguir sair ou entrar na sua
casa?"

Conceito principal: sair ou entrar em sua casa

Categoria mais precisa da CIF: d4608 Movimentar-se em locais diferentes, outros
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especificados — sair ou entrar em casa
Exemplo 2: ““As pessoas te convidam para festa ou jantar?

Conceito principal: ser convidado para uma festa ou jantar por pessoas

Categoria mais precisa da CIF: d799 RelagOes e interagdes interpessoais, nao
especificadas
8. Se as informacdes fornecidas pelo conceito significativo nao forem suficientes para tomar
uma decisdo sobre a categoria mais precisa da CIF, atribua o conceito a nd (ndo definivel).
Conceitos referentes a saide em geral, saude fisica ou saude mental (emocional) em geral,
sdo atribuidos nd-gh, nd-ph ou nd-mh (ndo definivel-salide geral, ndo definivel-sadde fisica,
ndo definivel-saude mental), respectivamente. Para incapacidade em geral (nd-dis),
funcionamento (nd-func) ou desenvolvimento de uma crianca (nd-dev).
Exemplol: Tenho efeitos colaterais ruins dos meus medicamentos

Conceito principal: efeitos colaterais

Categoria mais precisa da CIF: nd
Exemplo 2: “Em geral, vocé diria que sua saude é...?7”

Conceito principal: saude

Categoria mais precisa da CIF: nd-gh
9. Se o conceito significativo ndo estiver contidona CIF, mas for claramente um fator pessoal
conforme definido na CIF, atribua o conceito significativo a fp (fatores pessoais)
Exemplo: “... Vocé acredita em Deus? "’

Conceito principal: fé6 em Deus

Categoria mais precisa da CIF: fp
10. Se o conceito significativo ndo estiver contido na CIF, atribua este conceito significativo
para nc (ndo coberto).
Especificacdes adicionais: Conceitos significativos referentes a um diagndstico ou condigéo
de salde sdo atribuidas a cs-nc (condigcdo de saude nédo coberta).
Conceitos significativos referentesa qualidade de vida ou vida em geral sdo atribuidos a qv-
nc (qualidade de vida ndo coberta)
Exemplo 1: ““... tentativas de suicidio. ’’

Conceito principal: tentativas de suicidio

Categoria mais precisa da CIF: nc
Exemplo 2: ““ O paciente teve um enfarte do miocdardio? ”

Conceito principal: enfarte do miocardio

Categoria mais precisa da CIF: cs-nc
Exemplo 3: “Como vocé classificaria sua vida?”

Conceito principal: qualidade de vida

Categoria mais precisa da CIF: gv- nc

Fonte: Adaptada de Refinements of the ICF Linking Rules to strengthen their potential for establishing
comparability of health information, Cieza, 2016.

Dentre as principais orientagdes para a conexdo, destaca-se a necessidade de
identificacdo da proposta principal da informacéo a ser associada antes da identificacdo do
conceito significativo. As regras prop6emmuito mais que apenas a identificacdode um conceito

significativo, mas também separar o contetdo do item como conceito principal e conceitos
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adicionais, conforme a proposta e a perspectiva da informacéo a ser conectada com a CIF. A
recomendacdo é associar o contetdo dos instrumentos com a CIF, de forma que a CIF seja a
ferramenta capaz de traduzir a informacdo contida nos instrumentos e ndo o contrario (CIEZA,
2016; PAIVA, 2021).

Para realizagdo daconexdodafichae CIF, foram utilizadosos guias propostos por Cieza
etal. (2002, 2005, 2016), que apresentam uma série de critérios especificos para a adequagao e
associacgéo entre os conceitos identificados nos itens de instrumentos e as categorias da CIF,
bem como a versdao mais atual da CIF, publicada em 2020. Inicialmente, duas pesquisadoras
independentes, com familiaridade das regras de vinculacdo da CIF e com conhecimento dos
fundamentos conceituais e taxonémicos da CIF, fizeram a identificacdo dos principais
conceitos de cada item da Ficha. Posteriormente, realizaram a identificacdo de todos os
construtos e a associacdo de cada um dos construtos identificados com as categorias da CIF
atualizando-os a nomenclatura atual. Os resultados indicados por cada pesquisador foram
comparados e, na presenca de divergéncias um terceiro examinador foi consultado para a
decisdo final (FARIA, 2012).

Apbs vinculacao final, foi realizada a anélise descritiva dos itens da Ficha, indicando o
numero total de conceitos significativos ligados a categorias nos componentes da CIF
(atividades e participacdo; funcgdes e estruturas do corpo e fatores ambientais) e 0 nimero de
conceitos significativos que ndo puderam ser vinculados (codificados como néo definidos, ndo
cobertos, condicdo de saude). Também foi realizado o calculo da porcentagem de concordancia
entre os dois examinadores, o grau de concordancia foi dado pelo coeficiente Kappa (Hulley et
al, 2008).

Sigl e Cieza, (2006) realizaram um estudo para compara¢do da Medida de dor Lombar
coma CIF, nesses estudo utilizaram o coeficiente Kappa para medir a concordancia entre os
examinadores, os valores de Kappa geralmente variam de 0 a 1, onde 1 indica concordancia
perfeita e 0 indica nenhuma concordancia adicional além do esperado por acaso sozinho. Um
valor Kappa negativo indica concordancia, isso € menos do que o esperado apenas pelo acaso.
Kappa por definicdo é limitada por 1 - ou seja, sua distribuicdo amostral torna-se
progressivamente desviado para a esquerda a medida que Kappa se aproxima de 1. Os
coeficientes Kappa estimados variaram de 0,67 no terceiro ICF nivel para 1,00 no quarto nivel
da CIF. Assim, o acordo foi perfeito quando as categorias da CIF no quarto nivel foram usadas
para representar conceitos contidos nos questionarios. Os intervalos de confianca mais baixos
excederam 0,5 em todos os niveis da CIF (SIGLS e CIEZA, 2006).



43

A utilizacdo das regras de conexdo de Cieza etal (2002, 2005, 2016) para comparagdo
de instrumentos com a CIF tem demonstrado bons resultados, e fornece aos pesquisadorese
partes interessadas um suporte na tomada de decisdo, bem como a padronizacéo e comparagoes
diretas dos dados obtidos. (PAIVA, 2021; BERNARDELLI 2021, MOURA, 2017).

Finalizadaaetapada vinculacéo, foi confeccionado um manual da Ficha de Observacéo
do Desenvolvimento Mental da Crianga de uso contendo um breve histérico da ficha, a ficha
atualizada e conectada aos principais conceitos da CIF e um roteiro com passo a passo de como
aplica-la, para uso dos professores que atuam com alunos na educacdo infantil. Este Manual
tem como objetivo auxiliar na identificacdo do perfil de funcionalidade do aluno, de forma a
permitir ao docente a identificacdo da melhor pratica pedagdgica que consiste na elaboracao de
estratégias para acessibilidade de todos, tanto em termos fisicos quanto em termos de servicos,

produtos e solugdes educacionais para que todos possam aprender sem barreiras.
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RESUMO: No Brasil, assim comoem outrospaises, a educagao de alunos com deficiéncia ocorreu durante muitos
anosem espacos segregados. Indmeras leis, decretos e normas técnicas forampublicadas para garantir o direito a
educacdo as criancas com deficiéncia. Essas leis trazem diversas estratégias para a inclusio, dentre as estratégias
esta o Plano de Desenvolvimento Individual — PDI, cujo objetivo € promover praticas de ensino customizadas a
partir das especificidades de cada aluno. Para a construgdo do PDI se faz necessario avaliar a crianca. Desde o
inicio do século XX, diferentes pesquisadores se dedicaram a estudos relacionados ao desenvolvimento infantil.
Helena Antipoff (1892-1974) foi uma dessas pesquisadoras, trouxe para o Brasil grandes contribuicGes para o
trabalho com as criangas nomeadas na época como “anormais”. Desenvolvendo técnicas e instrumentos de
avaliacdo, entre eles, a Ficha de Observacdo do Desenvolvimento Mental da Criancga, de 1939. O objetivo deste
estudo foi resgatar a ficha de observacdo proposta por Helena Antipoff e compara-la a versdo mais atual da
Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde, seguindo as regras de conexdo de Cieza.
Para tanto, este estudo contou com duas etapas, a primeira voltada para a identificacao dos instrumentos de
avaliacdo com foco na crianca e passiveis de serem utilizados no contexto educacional, no nivel da educacdo
infantil e coleta do material histérico, e a segunda, voltada para a conexdo entre o instrumento e a CIF. Para
realizacdo da conexdo da ficha e CIF, foram utilizados os guias propostos por Cieza et al., que apresentam uma
série de critérios especificos para a adequacdo e associagdo entre os conceitos identificados nos itens de
instrumentos e as categorias da CIF, bem comoa versdo mais atual da CIF, publicada em 2020. Os resultados do
estudo mostraram que a ficha pode ser conectada a CIF e com isso ser utilizada como instrumento de avaliacdo
prévia ao PDI, devendo ser atualizada com uma nomenclatura mais atual baseada na CIF.

PALAVRAS-CHAVE: Avaliacdo. Perfil de funcionalidade. Educacdo Especial. Educacdo infantil.

RESUMEN: En Brasil, como en otros paises, la educacion de los estudiantes con discapacidad se llevé a cabo
durante muchos afios en espacios segregados. Se publicaron numerosas leyes, decretos y normas técnicas para
garantizar el derecho a la educacién de los nifios con discapacidad. Estas leyes traen varias estrategias para la
inclusion, entre las que se encuentra el Plan de Desarrollo Individual - PDI, cuyo objetivo es promover practicas
de ensefianza personalizadas a partir de las especificidades de cada alumno. Para la construccién del PDI es
necesario evaluaralnifio. Desde principios del siglo XX, diferentes investigadores se handedicado a los estudios
relacionados coneldesarrollo infantil. Helena Antipoff (1892-1974) fue una de esas investigadoras, trajoa Brasil
grandes aportes para trabajar con nifios denominados en la época como “anormales”. Desarrollar técnicas e
instrumentos de evaluacién, incluido el Formulario de Observacion del Desarrollo Mental Infantil de 1939. El
objetivodeeste estudio fuerescatar el formulario de observacién propuesto por Helena Antipoff y compararlo con
la versién mas actual de la Clasificacion Internacional de Funcionamiento, Discapacidad y Salud, siguiendo las
reglas de conexionde Cieza. Paraello, este estudio contd con dos etapas, la primera encaminada a identificar los
instrumentos de evaluacion centrados en el nifio y susceptibles de ser utilizados en el contexto educativo, a nivel
de educacion infantily de recopilacién de material historico, y la segunda, encaminada a en la conexiénentreel
instrumento y el ICF. Para conectar el formulario y el ICF, las guias propuestaspor Cieza et al., que presentan una
serie de criterios especificos para la adecuacion y asociacion entre los conceptos identificados en los items del
instrumento y las categorias dela CIF, asi como la version mas actual de la CIF, publicada en 2020. Los resultados
delestudio mostraron que el formulario se puede conectar con el ICFy asi ser utilizado como una herramienta de
evaluacion previa al PDI, y debe actualizarse con una nomenclatura méas actual basada en el ICF.

PALABRAS CLAVE: Evaluacion. Perfil de caracteristicas. Educacion especial. Educacién Infantil.

ABSTRACT: In Brazil, as in other countries, the education of students with disabilities took place for many years
in segregated spaces. Numerous laws, decrees and technical standards were published to guarantee the right to
education for children with disabilities. These laws bring several strategies for inclusion, among which is the
Individual Development Plan - PDI, whose objective is to promote customized teaching practices based on the
specificities of each student. For the construction of the PDI, it is necessary to evaluate the child. Since the
beginning of the 20th century, different researchers have dedicated themselves to studies related to chik
development. Helena Antipoff (1892-1974) was one of these researchers, she brought to Brazil greatcontributions
to work with children named at the time as “abnomal”. Developing assessment techniquesand instruments,
including the 1939 Child Mental Development Observation Form. The aim of this study was to rescue the
observation form proposed by Helena Antipoff and compare it to the most current version of the International
Classification of Functioning, Disability and Health, following Cieza's connection rules. To this end, this study
had two stages, the first aimedat identifying the assessmentinstruments focused onthe child and likely to be used
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in the educational context, at the level of early childhood education and collection of historical material, and the
second, aimed atthe connection betweentheinstrument andthe ICF. To connect the formand the ICF, the guides
proposedby Ciezaet al., which present a series of specific criteria for the adequacy and association between the
concepts identified in the instrument items and the ICF categories, as wellasthe most current version of the ICF,
published in 2020. The results of the study showed thatthe form canbe connected to the ICF and thus be usedas
an assessment tool prior to the PDI, and should be updated with a more current nomenclature based on the ICF.

KEYWORDS: Assessment. Feature profile. Special education. Child education.

1 INTRODUGAO
No Brasil, assim como em outros paises, a educacao de alunos com deficiéncia ocorreu

durante muitos anos em espacos segregados. Um longo caminho foi percorrido até 0 momento
atual, em que os alunos tém a matricula legalmente garantida nas escolas regulares. Inimeras
leis, decretos e normas técnicas foram publicadas para garantir esse direito as criangas com
deficiéncia (Borges, 2015).

A garantia desse direito esta pautada no principio de que a diversidade é uma
caracteristica humana e a aprendizagem deve ajustar-se as necessidades individuais. Se faz
necessario, portanto, o desenvolvimento de praticas e estratégias inclusivas, buscando
aprimorar habilidadese diminuirbarreiras que impe¢cama inclusdo e aaprendizagem dos alunos
com deficiéncia.

Uma das estratégias importantes para subsidiar esse processo é o Plano de Ensino
Individualizado (PEI), cujo objetivo é promover praticas de ensino customizadas a partir das
especificidades de cada aluno, considerando seu nivel atual de habilidades, conhecimentos e
desenvolvimento, além da idade cronoldgica, nivel de aprendizagem ja alcangado e objetivos
educacionais desejados. Este plano deve ser individual, aplicado, avaliado e revisado
sistematicamente para que ocorra um acompanhamento do desenvolvimento da crianca e dos
objetivos pedagdgicos alcancados. (Brasil, 1996; Glat, etal, 2012; Glat e Pletsch, 2013; Teles,
2013; Borges, 2015; Hudson, 2020).

Conhecer a crianca é condicdo essencial para planejamento das propostas pedagdgicas
necessarias a cada uma, bem como para 0 acompanhamento e identificagdo dos progressos no
seu desenvolvimento. Paratanto, o uso de ferramentas de avaliagio e observagdo que permitam
subsidiar os pais, professores e outros profissionais na identificagdo do perfil de funcionalidade
da crianca é fundamental para o processo de planejamento. O perfil de funcionalidade indica as
caracteristicas funcionais individuais, incorporando dimensdes sensoriais, mentais, do
movimento, da linguagem e do comportamento (Simeonsson, 2003).

McLaughlin et al, (2015), afirmam que é importante definir o perfil de funcionalidade

da crianca para uma melhor abordagem funcional, uma abordagem que seja de acordo com a
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capacidade funcional, que pode ser determinada de acordo com as caracteristicas bioldgicas e
fisioldgicas, determinando assim o desempenho escolar dessa crianga. Nesse aspecto se faz
necessario que a avaliacdo préviaao PDI contenha itens que definam o perfil de funcionalidade
da crianca para que o planejamento esteja de acordo com a capacidade funcional, e através dele
a crianga consiga desenvolver melhor suas habilidades académicas e sociais.

Para a compreenséo do perfil de funcionalidade da crianca, seja ela uma crianga com
deficiéncia ou ndo, se faz necessario observar essa crianca em seu ambiente e contexto social
natural, pois s6 através da observacdo é possivel ver como a crianga explora suas habilidades
em relagdo aos desafios propostos pelas atividades e interagges.

Assim, a avaliacdo deve oferecer informacdes acerca das habilidades, necessidades e
caracteristicas gerais que a crianga possui de forma a integrar o perfil de funcionalidade,
subsidiando a escolha de metodologias e estratégias de ensino e aprendizagem pelo professor.
Contudo, é importante enfatizar que o processo de avaliacdo é multifatorial e envolve, ndo s6 a
atuacdo do professor, sua interagdo com os alunos, o ambiente fisico da sala de aula, mas
também os recursos instrucionais e metodologias disponiveis, as relacdes que se estabelecem
no contexto escolar, a politica educacional vigente, além da familia dos alunos e eles préprios
como sujeitos do processo (Seesp, 2006).

O acompanhamento do aluno com deficiénciadeve se darem todas as etapas, iniciando-
se na Educacdo Infantil, onde serdo estimuladas novas aprendizagens, conhecimentos e
habilidades dessas criangas. Além disso, um dos objetivos da Educagéo Infantil € ampliar o
universo de experiéncias dos alunos, especialmente quando se trata da educacgdo dos bebés e
das criangas bem pequenas, que envolve aprendizagens muito proximas aos dois contextos
(familiar e escolar), como a socializacdo, a autonomia e a comunicagao (Brasil, 2018).

Nessa perspectiva, nabusca por instrumentos que pudessemsubsidiar a pratica docente
na perspectiva inclusiva, a literatura apontou um nimero reduzido de instrumentos focados na
identificacdo do perfil funcional do aluno que podem ser utilizados para subsidiar a pratica
docente no processo de avaliagdo no contexto escolar e, consequentemente, na elaboracgéo do
PEI para as criancas com deficiéncia que estdo na Educacdo Infantil. Além disso, os
instrumentos encontrados ou enfatizam a busca por diagnostico, ou sdo especificos para
profissionais de saude, em sua maioria baseados no modelo médico, focados no corpo e na
reabilitacdo, ndo levando em consideracgéo os fatores ambientais e o contexto social da crianga
(Glat e Vianna, 2012)

Um instrumento com foco no desenvolvimento da crianga de 0 a 6 anos, periodo

caracteristico da educacdo infantil, identificado foi a Ficha de Observagdo do Desenvolvimento
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Mental de Crianca proposta por Antipoff. Esta Ficha tem como finalidade de auxiliar os pais,
profissionais e professores que atuavam diretamente com a crianga na observacéo e registro do
seu desenvolvimento (Antipoff,1939).

Antipoff acreditava que quanto maior o conhecimento acerca dos alunos e de sua
infancia nas diferentes idades, por parte do professor, maior seria a eficaciada ciéncia e da arte
pedagogica; o conhecimento sobre as condic¢des biopsicossociais dos escolares poderia
melhorar a forma de acompanhamento dos alunos e mais seguros seriam 0s dados
disponibilizados aos legisladores do Ensino Publico para que este ensino fosse reformado e
melhorado (Hudson, 2020; Borges, 2015; Minas Gerais, 1932).

Sobre a observacdo das criancas com deficiéncia, a fim de conhecé-las, Antipoff
afirmava que a personalidade do “excepcional” (palavra que denomina o que hoje engloba o
publico da Educacao Especial) surge com maior clareza depois da convivéncia com ele, em
situacdes diversas, em ambientes e com pessoas diferentes. Segundo ela, jamais a educacéo e 0
ensino se tornardo eficazes se fordeixado de lado o estudoda crianca viva,do aluno - individuo,
sem o cuidado indispensavel de compreender a fundotodos os mecanismos biopsicolégicos que
o fazem crescer e desenvolver-se as avessas (Antipoff, 1927/1992a).

Mesmo em umaépocade evidénciado modelo médico, Antipoff indicava a necessidade
de ampliar o olhar sobre o desenvolvimento para questdes relacionadas ao contexto social e
outros fatores ndo bioldgicos. Antipoff, afirmavaque para educar uma crianca com deficiéncia
deve-se conhecé-la, sob seus diversos aspectos: fisicos, intelectuais, afetivos, sociais (Antipoff,
1929/1992a). Antipoff buscava uma avaliacdo/observacdo da crianca ou da crianca com
deficiéncia, paraalém das questdes da estruturae fungdo do corpo. Preocupava-se menos com
0 diagnostico e mais com a identificacdo de fatores que interferissem no desempenho de
atividades e na participacdo da crian¢a no contexto escolar, demonstrando pensar a frente do
seu tempo.

Nessa perspectiva, se faz importante criar recursos de avaliagdo congruentes com o
modelo biopsicossocial enfatizado na CIF, além de verificar a consisténcia entre avaliacdes ja
existentese a CIF, a partir de procedimentos padronizados, oferecendo subsidios para definicdo
de metas, gerenciamento de intervencao e resultados, como se espera no acompanhamento de
alunos com deficiéncia vinculados ao Plano de Ensino Individualizado. E importante lembrar
que desde o inicio do século XX, com a expansao dos sistemas de ensino e a obrigatoriedade
escolar, pesquisadores tem se debrucado sobre as questdes relacionadas aos instrumentos que

possam favorecer avaliagcdo das diferengas individuais.
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Nesse contexto, sdo quase inexistentes as investigacdes que tratam da importancia da
CIF na Educacéo especial, especialmente no que se refere a aproximacao das possibilidades e
dificuldades apresentadas pelos alunos com deficiéncia inseridos no contexto escolar. Sabe-se
que o diagnastico por sindo preveé a descricdo do sujeito em seu estado funcional, tampouco o
tipo e nivel de apoios e cuidados que cada sujeito requer para desenvolver seu potencial de
desenvolvimento e aprendizagem (Oliveira, 2021).

Destaca-se a importancia do resgate da Ficha de Observacao de Helena Antipoff como
instrumento desenvolvido had mais de 90 anos com uma visdo ampla do desenvolvimento
infantil, que buscava conhecer a crianga através da observacdo em seu ambiente natural e
promover informacdes necessarias para uma conduta mais adequada de acordo com as
habilidades da crianca. Se faz importante também conecta-la a CIF para comprovacao de que €
instrumento que pode ser atualizado e utilizado como ferramenta para promocao da inclusdo da
crianca com deficiéncia na escola publica regular.

Considerando os poucos estudos existentes que tratam da CIF e educacdo, enfatiza-se a
relevanciado instrumento criadopor Helena Antipoff voltadoa subsidiara pratica docente com
alunos com deficiénciae com foco na educacdo infantil como um importante periodo para o
desenvolvimento humano. Além disso, sua perspectiva para uso no contexto escolar como
estratégia para inclusdo das criancas com deficiéncia, subsidiando uma prética eficaz e
individualizada.

O objetivo deste estudo foi resgatar a ficha de observagéo proposta por Helena Antipoff
e compara-la a versdo mais atual da CIF de 2020, seguindo as regras de conexao de Cieza et al
(2002, 2005, 2016), para que futuramente possa ser utilizada como instrumento de avaliacio
inicial e identificacdo do perfil de funcionalidade da crianca com deficiéncia no contexto da

educacdo infantil.

2 METODO

Este estudo, de carater metodologico contou com duas etapas. A primeira voltada para
a identificacdo dos instrumentos de avaliacdo com foco na crianca e passiveis de serem
utilizados no contexto educacional, no nivel da educacédo infantil e coleta de material historico
referente ao instrumento escolhido. A segunda etapa foi voltada para a conexao entre a Ficha
de Observacdo Mental da Crianca de Helena Antipoff (1939) e a CIF através das regras de

Cieza et al (2002, 2005, 2016). Este estudo cumpriu as exigéncias éticas e foi aprovado pelo
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Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas Gerais (COEP-UFMG),
parecer n°® 4212649.

Inicialmente foi realizada busca nas bases bibliograficas cientificas para sele¢do de um
instrumento que contemplasse 0s requisitos do objeto de estudo proposto, isto &, identificar um
instrumento de avaliacéo inicial que pudesse nortear o professor da educacao infantil no
preenchimento do PDI. Durante essa busca,alguns instrumentos queatendiam este pressuposto,
propostos por Helena Antipoff, foram identificados.

Foi entédo realizado o levantamento dos escritos originais de Helena Antipoff, existentes
na Fundacdo Helena Antipoff, localizada na cidade de Ibirité, MG e na Sala Helena Antipoff
na Biblioteca Central da UFMG, relacionados ao periodo de 1929 a 1992 e que tinham relacéo
com a Educacéo Especial, desenvolvimento infantil, aos conceitos relacionados a deficiénciae
instrumentos de avaliagéo.

Dentre os achados, obteve-se acesso a quatro versdes da Ficha de Observacéo do
Desenvolvimento Mental da Crianca, datadas de 1939, 1953, 1969 e 1981, todas similares no
seu contetdo, apenas com pequenas mudancas de ajustes gramaticais e da lingua portuguesa.
Optou-se por utilizar a versdo mais atual, publicada de 1981, para estudo mais aprofundado e
realizacdo da conexdo com a CIF. A escolha do instrumento se deu pela reconhecida
importancia das contribuicdes de Helena Antipoff paraa Educacdo Especial no Brasil; pelo
foco da Ficha em criangas de 0 a 6 anos, que devem frequentar a Educacéo Infantil; e ainda,
pela flexibilidade do instrumento, desenvolvido para utilizagdo de pais, profissionais de saude
e professores, para conhecimento do funcionamento e desenvolvimentoda crianca, comou sem
deficiéncia. Mesmo com o titulo voltado ao desenvolvimento mental, a ficha analisa outros
aspectos do desenvolvimento.

A Ficha foi proposta para uso de pais, profissionais de saude e professores, com o
objetivo de acompanhar o desenvolvimento das criangas de 0 a 6 anos de idade. Possui 318
itens a serem observados levando-se em consideracdo a idade cronoldgica da crianca e
distribuidos nas seguintes areas: (1) Movimentos e habitos gerais; (2) Sentidos e Percep¢oes;
(3) Memoria e Conhecimentos; (4) Linguagem e Inteligéncia verbal; (5) Comportamento
Social. A partir daobservacéo dacriancga, 0 examinador deve indicar se acriangarealizaaacéo,
0 momento em que a quela acdo se tornou um habito, além de indicar observacdes que julgar
necessarias (Antipoff, 1939).

A CIF é uma classificacdo internacional que busca proporcionar uma linguagem
unificada e padronizada assim como uma estrutura de trabalho para a descri¢cdo de estados

relacionados coma saude. Consiste em duas partes: funcionalidade e incapacidade (atividade e
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participacéo) e fatores contextuais (fatores ambientais e fatores pessoais). A funcionalidade e a
incapacidade abrangem os componentes func¢des do corpo, estruturas do Corpo e atividade e
participacdo. Os fatores contextuais abrangem o meio ambiente no qual o individuo vive e 0s
fatores pessoais estdo relacionados as questdes particulares da vida de cada individuo e incluem
fatores como sexo, idade e estilo de vida. Neste sentido, a classificacdo permite registar perfis
uteis da funcionalidade, incapacidadee satde dos individuos em véarios dominios. (OMS, 2013;
Noonan, 2009). O uso da CIF pode ajudar na selecéo e constru¢ao de instrumentos que usem
conteldos mais precisos

Mesmo se configurando como instrumento desenvolvido no campo da satde, a CIF se
configura também como importante instrumento de intersecdo entre a area da salde e da
educacdo, podendo aproximar os profissionais das duas areas, pois aprimora a descri¢ao das
condicBes de saude e de deficiéncias com informacgdes focadas no aprendizado e
desenvolvimento ajudando a “superar abordagens passadasusadas na descri¢cdo ou rotulacdo de
incapacidade que podem ter levado a segregac¢do ou discriminacdo na educacao” (OMS, 2013,
P.66). Além disso, auxilia no encaminhamento da avaliacdo funcional da pessoa com
deficiéncia e no planejamento de intervencdes, orientados por uma perspectiva positiva da
deficiéncia que enfatiza a atualizacdo e ampliacdo das capacidades funcionais e a participagao
social do individuo, a partir do contexto da escola inclusiva (OMS, 2013; Oliveira, 2021).

Para avaliar a conexdo entre a CIF e a Ficha de Observacgédo de Antipoff, foi usada a
versao mais atual da Ficha (Anitipoff, 1981) e a versdo mais recente da CIF (OMS, 2020),
versdo essa que inclui os itens relacionadosa criangas e jovens. Para o procedimento de
conexao, este estudo contou comacolaboracao de duas pesquisadoras (FC e CX), que possuem
conhecimento sobre a estrutura conceitual e fundamentos taxondmicos da CIF, além de estarem
familiarizadas com as regras de vinculacdo da CIF para associacdo entre 0s conceitos
mensurados pelos itens do instrumento e 0s componentes e categorias da CIF, seguindo as
regras de Cieza etal (2002, 2005, 2016). Registra-se que as pesquisadoras, aceitaram participar
do estudo e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

As pesquisadoras, de forma independente, fizeram a identificacdo dos principais
conceitos/construtos de cada item do instrumento e, posteriormente, a associagdo de cada um
dos construtos identificados com as categorias da CIF, atualizando o instrumento a
nomenclatura atual. Para tanto, inicialmente, identificaram a proposta principal da informacéo
a ser relacionada, para posteriormente determinar o conceito significativo. Além da
identificagcdo do conceito significativo, foi avaliadaa existéncia de um conceito principal e de

conceitos adicionais para cada item da ficha. Buscou-se assim, fazer a conexdo do contetdo da
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Ficha com a CIF, de forma que esta Gltima fosse capaz de traduzir a informacao contida na
Ficha e ndo o contrério (CIEZA, 2016; PAIVA, 2021). Finalizada a anélise pelas pesquisadoras
colaboradoras, o material foi devolvido para comparacdo dos documentos. As discordancias
entre as colaboradoras foram sanadas pela avaliacdo de uma terceira pesquisadora (AV/EJ).

Apos a vinculagéo final, foi realizada uma analise descritiva dos itens do instrumento,
contendo o namero total de conceitos significativos ligados a categorias nos componentes da
CIF (atividades e participacao; funcdes e estruturas do corpo e fatoresambientais) e 0 nimero
de conceitos significativos que ndo puderam ser vinculados (codificados como néo definidos,
ndo cobertos, condicdo de salde). Também foi realizado o céalculo do coeficiente de
concordancia entre os dois examinadores pelo indice de Kappa, conforme sugerido por outros
estudos.

Sigl e Cieza, (2006) realizaram um estudo para comparagéo da Medida de dor Lombar
com a CIF, nesse estudo utilizaram o coeficiente Kappa para medir a concordancia entre os
examinadores, os valores de Kappa geralmente variam de 0 a 1, onde 1 indica concordancia
perfeita e 0 indica nenhuma concordancia adicional além do esperado por acaso sozinho. Um
valor Kappa negativo indica concordancia, isso € menos do que o esperado apenas pelo acaso.
Kappa por definicdo é limitada por 1 - ou seja, sua distribuicdo amostral torna-se
progressivamente desviado para a esquerda a medida que Kappa se aproxima de 1. Os
coeficientes Kappaestimados variaram de 0,67 no terceiro ICF nivel para 1,00 no quarto nivel
da CIF. Assim, o acordo foi perfeito quando as categorias da CIF no quarto nivel foram usadas
para representar conceitos contidos nos questionarios. Os intervalos de confiangca mais baixos
excederam 0,5 em todos os niveis da CIF (Sigl e Cieza, 2006). O valor Kappa varia de -1
(ausénciatotal de concordancia) a 1 (concordanciatotal). Valores Kappa superiores a 0,8 sdo
considerados muito bons, niveis entre 0,6 e 0,8 sdo considerados bons e niveis menores que

0,6 sdo considerados baixos (Hulley et al, 2008).

3 RESULTADOS

Tendo como base as regras de conex&o propostas por Cieza, (2002, 2005, 2016), dos
318 itens da Ficha de Observacdo do Desenvolvimento da Crianga, 104 (32%) estéo
relacionados ao componente Funcdo do Corpo; 173 (54%) ao componente Atividade e
Participacdo, 22 (6%) estdo relacionados a ambos os componentes (Funcdo do Corpo e

Atividade e Participacao) e 19 (5%) ndo foram relacionados a nenhum dos componentes da
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CIF. A Tabela 1 apresenta a analise descritiva da conexdo dos itens da Ficha, por tdpico com
a CIF.

Os itens néo relacionados com a CIF estdo elencados na Tabela 2 por aspecto da Ficha.
Nenhum item da Ficha foi correlacionado ao componente Estrutura do Corpo, que trata do
funcionamento das estruturas do corpo propriamente ditas, como as partes anatdmicas como
0rgdos, membros e seus componentes. Também néo foi identificada conex&o dos itens da Ficha
ao topico Fatores Contextuais, que inclui os componentes Fatores Ambientais e Fatores
Pessoais. O coeficiente de concordancia entre os examinadores foi considerado bom
(Kapa=0,789).

Tabela 1
Andlise descritiva da conexdo dos itens por categoria da Ficha com a CIF.
CIF
Funcionalidade e Incapacidade Fatores
Categorias da Ficha Contextuais
FC EC AP FC&AP FA FP NC
Movimentos/ Habitos 24 - 99 8 (36.3%) - - 5(26,3%)
Gerais (23,1%) (57,2%)
Sentidos/ Percepcao 39 - | 16 (9,2%) | 3(13,6%) - - -
(37,5%)
Memoaria/ Conhecimentos | 27 (26%) | - | 7 (4,2%) | 1 (4,7%) - - 4 (21%)
Linguagem 4 (3,8%) - 29 10 - - 2
(16,7%) (45,4%) (10,6%)
Comportamento social 10 (9,6%) | - 22 - - - 8
(12,7%) (42,1%)
Total 104 - 173 22 - - 19
Fonte: Dados dos autores
Tabela 2
Itens da Ficha sem conexd@o com a CIF, por categoria.
Categorias da Ficha Item
Desaparece o reflexo de agarrar (0;4)
Predominancia da méo direita para pegar objetos (0;8-0;9)
Movimentos/ Habitos Gerais Tenta dancar (2;0)
Aperta voluntariamente as palpebras (2;0)
Franze os labios para assobiar (5;0)
Sentidos/ Percepcéo -
Memoria/ Conhecimentos Colocadona posi¢do de mamar, antes de recebere ver a mamadeira,

abre a boca e volta a cabeca (0;2)
A mae ndo é reconhecida (0;2)
Ao ver a mamadeira, faz movimento de sucgédo (0;2)
Tranquiliza-se quando esta chorando com fome ao ver a mamadeira
©:3)
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Linguagem

Fala designando-se na 32 pessoa (1;8)
Indicacdes de objetos/pessoas de preferéncia na figura (3;0)

Comportamento social

Chora ao ouvir outras criangas chorando (0;1)

Assusta com barulho forte e olha para um adulto (0;10)

Quando em perigo, pedi auxilio para um adulto (1; -)
Agrupamento (1;11)
Espera retirar objetos da mesa, antes de pedir a sobremesa (2;0)
Grupos menos pacificos (3;0)
Jogos coletivos com predominio de grupos de 3 criancas (4:7)
Descobre os defeitos dos pais (5;7)

Fonte: Dados das autoras.

A Tabela 3 apresenta um exemplo da conexao de alguns itens da Ficha a CIF. Nota-se

que ha um crescendo de itens relacionados com o componente Atividade e Participagcdo com o

avanco da idade dacriancga. A codificacdo completa da Ficha pode ser visualizada no apéndice

1,

disponivel

no

link

https://drive.google.com/file/d/1d TUWd7D55s8 GU9I1zzms4fnkldsOOA04/view?usp=sharing

Tabela 3

Exemplo da conexdo de alguns itens da ficha a CIF

Idade Item da ficha Dominio da CIF  Conceito principal Categoria mais
qual o item se precisa da CIF
relaciona

Ao Segurando a Crianca FungdesdoCompo Funcdes b750 funcdes

nascer pelo nariz, a crianca neuromusculoesqueléticas e relacionadas ao

move 0s bragos, maos relacionadas ao movimento reflexo motor
e ombros.
b210 Fungdes da
10 Discrimina a cor Atividades e Aprendizagem e aplicagdodo  visdo
branca. Participacao/ conhecimento/ Fung¢Bessensoriais b156 fungdes da
fungdes do corpo e dor percepcado
b167 fungbes
2;0 Repete pequenas Funcbesdocorpo/ FungBes mentais mentais da
palavras (4 silabas).  Atividade e linguagem
Participacao d132 aquisicdode
linguagem
d159
3;0 Nomes de objetos Atividades e Comunicacéo d330 fala
usuais. (chave, Participacao

relégio, moeda, lapis,

etc.)

Fonte: Dados dos autores


https://drive.google.com/file/d/1dTUWd7D55s8GU9l1zzms4fnkIds0OA04/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1dTUWd7D55s8GU9l1zzms4fnkIds0OA04/view?usp=sharing
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Dentre os 8 dominios relacionadosao componente Funcdo do corpo, a Ficha apresenta
conexdo com 4 deles: Funcdes sensoriais e de dor, Fun¢des Neuromusculoesqueléticas e
relacionadas ao movimento, Fun¢fes mentais e Funcdes da voz e da fala. Dentre as 9 areas da
vida relacionadas aos componentes Atividade e Participacdo, a Ficha apresenta conexao com 7
delas: Aprendizagem e aplicagdo do conhecimento, Comunicacgdo, Mobilidade, Cuidado
Pessoal, Tarefas e demandas gerais, vida comunitaria social e civica e relacdes e interacoes
interpessoais). A tabela 4 apresenta o detalnamento da conexdo por dominio e areas da vida,
considerando 0s 5 aspectos propostos por Antipoff.

Tabela 4
Conexao da Ficha por dominio e areas da vida da CIF

Categorias da Ficha Func¢des do Corpo Atividade e Participacdo

Movimentos e formacdo de | Fungbes neuromusculoesqueléticas e | Aprendizagem e aplicacdo de

Habitos Gerais relacionadas ao movimento conhecimento
Funcdes sensoriais e de dor Mobilidade
FuncBes mentais Comunicac¢ado
Cuidado pessoal
Sentidos e Percepcao Funcdes sensoriais e de dor Aprendizagem e aplicacdo do

conhecimento
Comunicacéo

Funcdes mentais Mobilidade
Memoria e conhecimentos Funcdes sensoriais e de dor Aprendizagem e aplicacdo do
conhecimento
Funcdes mentais Tarefas e demandas gerais
Linguagem FuncBes da voz e da fala Aprendizagem e aplicagdo do
conhecimento
Funcbes mentais Comunicacado
Comportamento social Funcdes sensoriais e de dor Aprendizagem e aplicacdo do

conhecimento
Comunicac¢ao

Funcdes mentais Cuidado pessoal
Vida comunitaria, social e
civica
Relacdes e interacoes

interpessoais

Fonte: Dados dos autores

4 DISCUSSAO

Os resultados deste estudo apontam para a existéncia de conexdo entre a Ficha de
Desenvolvimento Mental da Crianca de Helena Antipoff, e a CIF, a partir do uso das regras
propostas por Cieza et al (2002, 2005, 2016). Os itens da Ficha foram relacionadosao tépico

Funcionalidade e Incapacidade da CIF, considerando os componentes (a) Fungdes e Estruturas
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do Corpo e (b) Atividade e Participacdo. Observou-se que (1) ndo houve conexao entre os itens
da ficha e o dominio Estruturas do Corpo, (2) hd& um movimento das conexdes do componente
Funcdo do Corpo para Atividades e Participagdo, (3) a maioria dos itens da ficha foram
relacionados ao componente Atividades e Participacao e (4) ndo houve conexao entre 0s itens
da ficha e os Fatores Contextuais.

A auséncia de itens codificados no dominio Estruturas do Corpo, bem como a forte
conexdo com o componente Atividade e Participacdo, enfatiza que o objetivo da avaliacio néo
estd pautado na deteccdo de uma condicao de satde, um diagndéstico ou de limitagGes fisicas
apenas. Indica que a Ficha busca avaliar as func¢des do corpo em associagédo com habilidades
funcionais relevantes para o desempenho das atividades no contexto domiciliar e da escola,
evidenciando um ponto positivo do instrumento na direcdo da perspectiva biopsicossocial
proposta pela CIF (OMS, 2020)

A relacdo da maioria dos itens com o dominio Atividade e Participagdo também pode
ser explicada pela visdo que Antipoff tinha sobre o desenvolvimento infantil. Embora a ficha
ndo tenha sido construida na perspectiva da CIF, Antipoff dizia ser importante identificar os
itens no contexto real da crianca. Ela afirmava que a crianca deveria ter oportunidade de
vivenciar a infancia para que se tornasse um adulto saudavel, pois s6 podendo de fato “ser
pequena”, ela conseguiria fabricar ostijolos dasua futura personalidade e assim, serumadulto
mais saudavel e em harmonia com a sociedade. Essa reflexdo acentua a visdo interacionista de
Antipoff no que se refere ao processo do desenvolvimento infantil, reforgando a importancia
da participacdo da crianca nos diferentes contextos bem como do ambiente sociocultural na
vida humana (Luz, 2011). Destacava a necessidade dos pais e professores deslocarem sua
percepc¢ao para coloca-la em sintonia com as necessidades especificas da criancga, distinguindo
0 caminho da participacdo e do conhecimento de seus modos de organizacéo (Luz, 2011). O
que se espera € que a criancga passe a desempenhar e participar das atividades do cotidiano, se
desenvolvendo da maneiraesperada, o que corroboracom Mandich & Rodger, 2006; Dunford
& Bannigan, 2011, que afirmam que a participacdo em ocupacdes infantis contribui para o
desenvolvimentofisico, cognitivo, social e afetivoda criancae influencia diretamente na satde
e no bem-estar infantil e da familia.

O numero de itensrelacionados ao dominio Fungdes do Corpo e aredugéo desta conexdo
a medida que a crianca fica mais velha esta diretamente relacionadacom a estrutura da Ficha
em si e 0s estudos que embasaram sua construcdo. A Ficha esté estruturada de acord o com 0s
marcos do desenvolvimento infantil, de forma que o observador possa pontuar de forma

categorica os marcos do desenvolvimento ja alcangados. A construcdo da Ficha foi pautada nos
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estudos de Binet, Ch. Buhler, Piaget, Arnold Gesell entre outros médicos e psicologos
comportamentais da época que propunham estudar o desenvolvimento infantil sob diversos
aspectos, incluindo o a saude, o contexto familiar e a interacdo das crian¢as com meio (Antipoff,
1939).

O desenvolvimento infantil € parte fundamental do desenvolvimento humano, que se
expressa em continuidade e mudancas nas habilidades motoras, cognitivas, psicossociais e de
linguagem, com aquisi¢Ges progressivamente mais complexas nas fun¢6es da vida diaria e no
exercicio do papel social. O acompanhamento adequado do desenvolvimento da crianga
possibilita a identificagdo precoce de alteracdes que demandam abordagem oportuna pelos
profissionais e familiares que lidam com a crianca. Portanto, torna-se imprescindivel utilizar
instrumentos que auxiliem os profissionais na deteccdo de possiveis alteracdes do
desenvolvimento infantil (Souza et al, 2018).

Dada a importancia do acompanhamento do desenvolvimento infantil para uma melhor
atuacdo e intervencdo nainfancia, o Ministério da Saude Brasileiro vem atualizando a forma de
acompanhar o crescimento das criancas brasileiras e, em 2020, foi lancada a versao mais atual
da Cadernetada Crianca, como instrumento norteador paraa promoc¢ao dasaude. O instrumento
conta com uma série de informac@es sobre direitos, cuidados e desenvolvimento infantil,
trazendo também um capitulo com os principais marcos do desenvolvimento infantil, de 0 a 9
anos de idade (Souza et al, 2018). Esses marcos estdo acompanhados de dicas paraestimulagdo
precoce de forma resumida e pode-se observar a importancia do acompanhamento desses
marcos para uma intervengao precoce caso a acrianca demonstre atraso para adquirir as
habilidades necessarias para o desenvolvimento.

A ausénciadeitensrelacionados aos fatores contextuais que compdem o ambiente fisico,
social e de atitude no qual as pessoas vivem e conduzem sua vida (OMS, 2020) também pode
estar relacionadaaos estudiososque embasaram sua propostae ao periodo de suaimplementacéo
(1939) quando do predominio do Modelo Médico. Esta auséncia pode caracterizar uma
limitacdo do instrumento a luz do modelo proposto pela CIF, pois definir os fatores ambientais
que sdo barreiras para o desenvolvimento infantil, € imprescindivel para uma intervencao
individualizada e eficaz (Cardoso, 2012). No entanto, a importancia do ambiente e do contexto
social para o desenvolvimento infantil nunca foi negligenciado por Antipoff.

Os fatores contextuais representam o historico completo da vida e do estilo de vida do
individuo, incluindo os Fatores ambientais e Fatores pessoais. Na CIF, os fatores ambientais sdo
organizadosem dois niveis: individual e social. Sendo os fatores individuais ligados aos espacos

como domicilio, local de trabalho e escola, e os sociais ligados as estruturas sociais formais e
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informais como regras de conduta ou sistemas predominantes na comunidade ou sociedade
(OMS, 2020). Levando em consideracdo o momento politico e historico no qual a ficha foi
desenvolvida, onde as pessoas com deficiéncia ainda ndo tinham seus direitos garantidos pela
lei, o olhar para avaliacdo desses fatores certamente ainda se apresentava restrito, ao contrario
do que se espera atualmente. Considera-se fundamental, portanto, a inclusdo de itens que reflita
este aspecto da avaliacdo permitindo a utilizacdo da ficha de forma mais qualificada.

Segundo Luz (2011), Antipoff preocupava-se em observar o desenvolvimento e os
comportamentos da crian¢ae como eram influenciados pelo meio. A aplicagéo da Ficha deveria
ser feita a partir de observacdo direta, no contexto real dacrianga e para além das indicacfes das
habilidades adquiridas, o examinador deveria registrar todo e qualquer fator que influenciasse
positiva ou negativamente o desenvolvimento e aprendizado da crianca em local especifico
previsto no instrumento (Antipoff, 1939). Preocupava-se com a identificagdo de fatores que
interferissem no desempenhode atividadese na participacdo da crianga nos diferentes contextos,
especialmente o escolar, na direcdo do proposto pelo modelo biopsicossocial, que sustenta a
Classificacdo Internacional de Funcionalidade (CIF) e, atualmente, referéncia para utilizagéo
em diferentes campos (Fontes, 2010).

A Ficha de Observacdo foi criada quando o0 modelo médico era preponderante, porém
ao conhecer bem seus itens, percebe-se a proximidade com os itens da CIF. Esta proximidade
pode ser explicada porque Antipoff ndo buscava diagndstico, mas conhecer a crianca através
da observacéo, incluindo os fatores sociais, ambientais, as habilidades e aptiddes especiais, e
a partir disso, promover uma educacdo baseada nas suas habilidades e funcionalidades sob a
perspectiva biopsicoldgica.

As ideias de Antipoff sobre educagdo sdo coerentes com sua perspectiva do
desenvolvimento infantil, alertando para a importancia do respeito as criancas e para a
necessidade de garantir a sua participacdo nas instituicdes educativas. Pode-se observar que
Antipoff possuia consciéncia de problemas que ainda hoje desafiam os educadores, pois via a
relacdo aluno-professor como um elemento essencial para a educacédo, sendo o professor
responsavel pela condugéo do processo de ensino/educacdo. Destacava o fato de educador néo
escolher os alunos e que sua “arte” era adaptar suas ideias a singularidade das criancas (Luz,
2011).

A participacdo das criancas nas ocupacdes infantis na escola e na comunidade é
essencial para o seu crescimento e desenvolvimento, visto que é por meio delas que as criangas
desenvolvem habilidades, envolvem-se em situa¢des compartilhadas com outras pessoas,

aprendem a se expressar,constroem ssignificados, aprendem a desempenhar o papel ocupacional
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de estudante e desenvolvem aspectos relacionados ao brincar e as relagdes interpessoais (Law
et al, 2006; Ziviani e Muhlenhaupt, 2006). Para que a participacdo ocorra de forma efetiva, é
necessario desenvolver estratégias baseadas no perfil de funcionalidade da crianca, levando em
consideracdo que esse perfil muda ao longo do tempo e das experiéncias que a crianca vive.

Os resultados apontam ainda que a ficha, apesar de datada de 1930, segue a tendéncia
atual de avaliar a crianca de forma multifatorial, sisttmica e processual conforme o modelo de
classificacdo. A ficha é atual, apesar de ter sido concebida no século passado e se apresenta
como um instrumento de avaliagdo interessante para identificacdo do perfil de funcionalidade
da crianca. Além disso foi pensada para uso de pais e professores, auxiliando na proposicéo de
estratégias de aprendizagem especificas no contexto escolar, focando em uma fase importante
davida da criancga. Nesta direcédo, a Ficha pode atender a caréncia de instrumentos relacionados
a CIF para avaliacdo e acompanhamento da crianca com deficiéncia na primeira infancia,
tracando um perfil de funcionalidade, onde as dimensdes para a avaliagdo podem incorporar
processos neurofisioldgicos basicos, bem como fungdes mentais e comportamentais, como
sugerido por Simeonson (2003). Ressalta-se que, apesar de ser um instrumento longo (318
itens), a Ficha ndo deve ser aplicada natotalidade. A observacao da crianca, tendo a ficha como
instrumento de avaliacéo, deve ser feita considerando a idade bioldgica da crianca, e caso ela
ndo tenha atingido os marcos de sua idade, o observador deve buscar observar os marcos
correspondentes as idadesimediatamente anteriores. Assim, ndo seranecessarioobservar os 318
itens indicados na ficha.

Em relacéo as criancas com deficiéncia, a ficha pode ser explorada para utilizagcdo no
contexto escolar, possibilitando ao educador verificar possiveis alteracoes no desenvolvimento
esperado. O modelo teodrico, ou ainda, mesmo o ideoldgico da Educacdo Especial com
perspectiva na Educacdo Inclusiva, estd presente em todas as esferas legais, contudo, e sses
individuos precisam ser respeitados em suas individualidades para que assim se desenvolvam
em um ambiente saudavel e acolhedor, capaz de auxiliar em sua autonomia. Sendo assim,
acreditamos que é de suma importancia a implementacéo de politicas publicas baseadas no
constructo da CIF, com umavisdo integradora do sujeito, no ambito educacional brasileiro. Os
alunos com deficiéncia, matriculados no sistema regular de ensino, tendo como perspectiva a
Educacdo Inclusiva, poderdo ser beneficiados com um sistema de avaliagdo que tem por foco
a funcionalidade, pautado nos preceitos da CIF, uma vez que o conhecimento sobre suas
demandas educacionais especificas podera servir de base segura para a elaboracdo e

implantacdo de programas de ensino individualizado (Oliveira, 2021).
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S&o poucas as investigacdes que tratam da importancia da CIF na Educagéo Especial,
especialmente no conhecimento a respeito das possibilidades e dificuldades apresentadas pelas
criancas com deficiéncia na escola. Sabe-se que o diagndstico por si ndo define o sujeito em
seu estado funcional, tampouco o tipo e nivel de ajuda que cada crianca precisa para 0 seu
desenvolvimento e aprendizagem. A importancia da CIF na educagdo da-se porque é uma
classificagcdo capaz de avaliar o aluno de modo néo reducionista, sendo capaz de responder as
necessidades de avaliacdo com vistas as intervencdes. (Hollenweger, 2013; Oliveira, 2021).

Como estudos futuros, sugere-se a atualizacdo da ficha com atualizacdo da sua
nomenclatura, inclusdo de colunas que identifiquem a realizacdo ou ndo dos itens indicados,
como aidentificacdodos fatores contextuais, comoporexemplo aidentificagdo da necessidade
de ajuda para realizacéo das atividades, o nivel e a caracterizagdo do suporte necessario. Alem
disso, considera-se necessaria a avaliagdo do seu uso no contexto escolar por professores, para
avaliagdo de criancas com deficiéncia com vistas a proposi¢do de planos de ensino
individualizados, contribuindo para o desenvolvimento e aprendizado deste publico. Outra
alteracdo que deve serfeitaéa inclusdo de itensrelacionados aos fatores contextuais de acordo
com a CIF.

5 CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo demonstraram que a maioria dos itens da Ficha
puderam ser codificadose relacionados a estrutura da CIF, demonstrando que o instrumento,
mesmo sendo do ano de 1939 segue a tendéncia atual de avaliar os componentes de fungbes do
corpo com o0s componentes de atividade e participagdo, se aproximando do modelo
biopsicossocial.

Além disso, os resultados mostraram que a Ficha de Observacdo pode beneficiar
pesquisadores, clinicos, pais e professores, uma vez que o instrumento oferece a oportunidade
para obter informacg@es que vado além da perspectivado modelo biomédico tradicional. A Ficha
ajuda o professor a conhecer a criancga através do seu desenvolvimento e assim tracar um
planejamento especifico baseado nas habilidades que a crianca possui, levando em
consideracdo também as habilidades que ainda precisa aprender para alcancar 0s marcos do
desenvolvimento, durante a fase maisimportante do desenvolvimento infantil, quando a crianga
estd adquirindo suas primeiras habilidades motoras, cognitivas e comportamentais.

A ficha pode ser preenchida no contexto diario da crianca. Uma limitagdo observada

nos itens da Ficha foi o fato de ndo haver itens conectados com os fatores contextuais. Apesar
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da limitacdo, o uso da Ficha por professores e outros profissionais podera ajudar a sistematizar
0 planejamento pedagogico para promocao do desempenho funcional e da participacdo nos
diferentes contextos.

Sugere-se que a Ficha seja atualizada com termos atuais e seja aplicada no contexto
escolarcomo um instrumento de estratégia paraainclusao da crianca com deficiéncia na escola.
Uma forma do aluno com deficiéncia ter as mesmas oportunidades em participar no contexto
escolar com os demais alunos é promover a utilizacdo da CIF no ambiente escolar. Esta
classificagédo pode evidenciar as reais necessidades do aluno com deficiéncia, seja esta
necessidade, umamudangaarquitetonica, conceitual ou aindade recurso adicional, paraque ele

participe efetivamente das atividades em sua escola.
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Apresentacao

Nos Gltimos anos o ingresso de crian¢as com deficiéncia no contexto escolar tem sido norteado
pelas lutas das pessoas com deficiéncia e pelos marcos legais nacionais e internacionais com
foco nainclusdo deste pablico. Esse novo panorama tem demandado 0 uso de novas propostas
pedagogicas com intuito favorecer a inclusdo e participacdo da crianca com deficiéncia no
contexto escolar, bem como dar suporte para que essa crianga consiga atingir os objetivos de
aprendizagem esperados.

Estudos apontam que conhecer a crianca é fundamental para planejamento das propostas
pedagdgicas necessarias a cada uma, bem como para acompanhamento e identificacao dos
progressos no desenvolvimento dessa crianca. O uso de ferramentas de avaliacéo e obse rvacéo
que permitam subsidiar os pais, professores e outros profissionais na identificacdo do perfil de
funcionalidade da crianca é fundamental para o processo de planejamento.

O objetivo deste manual é apresentar a Ficha de Avaliacdo da Crianca de Helena Antipoff
atualizada e adaptada com base na Classificagdo Internacional de Funcionalidade e
Incapacidade e Saude (CIF)- Versao 2022.

Este manual contém informacdes detalhadas sobre a ficha de observacao, instru¢des préaticas
sobre como utilizad-la e analisar seu resultado na perspectiva de identificar o perfil de
funcionalidade da crianga para posterior proposi¢ao de praticas de ensino especificas a fim de
reduzir as barreiras e aumentar as possibilidades de aprendizagem e incluséo.

A equipe que trabalhou nesta atualizacdo convida a todos 0s usuarios desse instrumento e
leitores desse manual a enviarem comentarios e sugestdes para futuras melhorias.

Agradecemos antecipadamente por sua ajuda! Esperamos que a Ficha contribua para sua
pratica, oferecendo um novo olhar sobre o perfil de funcionalidade da crianca e seu
desenvolvimento no decorrer dos anos.

A equipe
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Inclusédo no Contexto Escolar

No Brasil, assim como em outros paises, a educa¢ao de alunos com deficiéncia ocorreu
durante muitos anos em espacos segregados. Desde as classes anexas aos hospitais
psiquiatricos, passando pelas classes especiais e escolas especiais, até 0 momento atual, em
gue osalunostéma matricula garantida nas escolas regulares, foium longo percurso. Inimeras
leis, decretos e normas técnicas foram publicadas. A principio nfo havia articulacéo federal, e
os estados organizavam a educacdo dos alunos com deficiéncia cada um a sua maneira. Aos
poucos, esse tema foi sendo absorvido dentro de leis federais importantes, com destaque para
a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB), publicada em 1996 e a Politica
Nacional de Educacao Especial na Perspectiva da Educacéo Inclusiva - PNEEPEI de 2008.

A Lein®9394 de 1996 (LDB) trouxe em seu capitulo V, o estabelecimento de normas
acerca da Educacdo Especial, dispde ainda, sobre a necessidade de formagao dos professores,
da adaptacdo dos curriculos escolares, dos métodos e técnicas adequadas para atender alunos
com necessidades especiais (BRASIL, 1996).

A Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da Educacéo Inclusiva -
PNEEPEI de 2008, dispde sobre a necessidade de garantir o acesso, a participacdo e a
aprendizagem dos estudantes com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotacdo nas escolas regulares. Indica que o0s sistemas de ensino devem
promover respostas as necessidades educacionais, garantindo: (1) a transversalidade da
educacdo especial desde a educacdo infantil até a educacédo superior; (2) o atendimento
educacional especializado; (3) a continuidade da escolarizacdo nos niveis mais elevados do
ensino; (4) a formacao de professores para o atendimento educacional especializado e demais
profissionais da educacdo para a inclusdo escolar; (5) a participacdo da familia e da
comunidade; (6) a acessibilidade arquitetbnica, nos mobiliarios e equipamentos, nos
transportes, na comunicacéo e informacéo; e (7) a articulacéo intersetorial na implementacdo
das politicas publicas (BRASIL, 2008).
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Conhecer para Planejar

A implantacdo de propostas com o intuito da construcéo de uma educacao inclusiva
requer mudancas nos processos de gestdo, na formacdo de professores e nas metodologias
educacionais, com acbes compartilhadas e praticas colaborativas que respondam as
necessidades de todos os alunos (HEREDERO, 2010). E essencial o desenvolvimento de
préaticas de ensino customizadas a partir das especificidades de cada aluno, buscando aprimorar
as habilidades das criangas com deficiéncia e diminuir as barreiras que impedem a sua inclusdo
e aprendizado (GLAT, VIANNA E REDIG, 2012; GLAT e PLETSCH, 2013; HUDSON,
2020).

Conhecer a crianca ¢ fundamental para planejamento das propostas pedagogicas
necessarias a cada uma, bem como para o acompanhamento e identificacdo dos progressos no
desenvolvimento dessa crianca. O uso de ferramentas de avaliacdo e observagao que permitam
subsidiar os pais, professores e outros profissionais na identificacéo do perfil de funcionalidade
da crianca é fundamental para o processo de planejamento.

A avaliacdo através da observacao deve conter informacdes acerca das habilidades,
necessidades e caracteristicas gerais que a crianca possui de forma a integrar o conjunto de
acoes educacionais a selecao de metodologia e estratégias de ensino e aprendizagem. Contudo,
é sempre importante enfatizar que o processo de avaliacdo envolve, necessariamente, a atuagao
do professor, sua interacdo com os alunos, o ambiente fisico da sala de aula, os recursos
instrucionais e metodologias disponiveis, as relacdes que se estabelecem no contexto escolar, a
politica educacional vigente, além da familia dos alunos e eles proprios como sujeitos do
processo (SEESP, 2006).

Helena Antipoff

Em 1929, a psicologa Helena Antipoff (1892-1974) chegou ao Brasil a convite do
Governo de Minas Gerais. Coube a ela iniciar a organizacdo do Laboratorio de Psicologia da
Escola de Aperfeicoamento de Professoresde Belo Horizonte, orientar as primeiras tentativas
de organizacdo de classes homogéneas por nivel intelectual nas escolas publicas estaduais,
utilizando testes de inteligéncia.

Antipoff criou varios testes psicolégicos com o proposito de instituir o diagnostico
psicopedagdgico, de formaa garantir o desenvolvimento daacéoeducativa daescola e o estudo
dacrianca, baseado em sua personalidade, aptiddes e interesses (BELO, 2018). Campos (1992,

p. 4), afirma que Antipoff foi “pioneira na difusdo da abordagem interacionista da formacao
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da inteligéncia, ao demonstrar, j& em 1931, o papel do ambiente sociocultural no
desenvolvimento da cogni¢do”.

Antipoff, afirmava que para educar uma crianca com deficiéncia deve-se conhecé-la,
sob seus diversos aspectos: fisicos, intelectuais, afetivos e sociais. Para ela, é a partir de uma
observacdo atenta e sistematica da participacdo dessas criangas nas atividades do cotidiano
escolar e, depois de profunda reflexdo acerca de todos esses dados, é que o professor tera
conhecido e compreendido seus alunos. Esta observagdo pode ser complementada com
informacdes dos familiares e de outros profissionais, porém destaca que o diagnéstico
informado a entrada da escola ndo pode, por si s6, determinar a escolha do método educativo
de que tera necessidade em beneficio de seu desenvolvimento e aprendizado e, muito menos, 0
lugar que cada aluno ocupara mais tarde no meio de seus companheiros (ANTIPOFF, 1927-
19923).

Para Helena Antipoff, as observacGes da crianca devem ser feitas na propria classe a
fim de identificar as tendéncias, as necessidades e aptidées de cada uma (ANTIPOFF, 1927-
1992a). Ela afirmava que era necessario preparar os professores para a arte de observar e
compreender a personalidade humana. Sobre a observacdo das criancas com deficiéncia, a fim
de conhecé-las, Antipoff afirmava que as aptid6es da crianca com deficiéncia surgem com
maior clareza depois da convivéncia com ela, em situacdes diversas, em ambientes e com
pessoas diferentes. Segundo ela, jamais a educacdo e o ensino se tornardo eficazes se for
deixado de lado o estudo da crianca viva, do aluno - individuo, sem o cuidado indispensavel de
compreender a fundo todos os mecanismos biopsicoldgicos que o fazem crescer e desenvolver-
se as avessas (ANTIPOFF, 1927-1992a).

Ficha de Observacao do Desenvolvimento Mental da Crianga'®

Foi na perspectiva de oferecer subsidio para conhecer a crianca, acompanhar o seu
desenvolvimento e melhor educa-la que Antipoff desenvolveua Ficha de Observagédo do
Desenvolvimento Mental da Crianga em 1939. A ficha ndo tem como objetivo diagnosticar,
mas conhecer a crianca atraves da observacao, incluindo os fatores sociais, ambientais, as
habilidades e aptiddes especiais, e a partir disso, promover uma educacdo baseada nas suas
habilidades e funcionalidades sob a perspectiva biopsicoldgica.

A ficha de observacgéo possui 318 itens, divididos em 5 aspectos do desenvolvimento:

(1) Movimentos e Habitos Gerais, (2) Sentidos e Percepcao, (3) Memdéria e Conhecimentos, (4)

9 Nome original do instrumento
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Linguagem e (5) Comportamento Social. Foca na observagéo de criangas de 0 a 8 anos,
considerando os cinco aspectos descritos acima. A ficha tem carater processual e deve ser
atualizada de trés em trés meses, evidenciando as modifica¢des notadas na conduta da crianca,
identificando assim as dificuldades e/ou as potencialidades no que dizia respeito a
aprendizagem e ao desenvolvimento global do aluno. (BELO, 2018, ANTIPOFF, 1930/1992c
p. 34).

A ficha foi atualizada nos aspectos gramaticais e semanticos em 1953, 1966 e 1981.
Esta Gltima ja com indicacdo da necessidade de uma analise mais pormenorizada a fim de
atualiza-la as novas perspectivas do pais.

A publicacdo de 1981, realizadapor Daniel Antipoff, filhode Helena, trazem sua edi¢éo

um texto no qual justifica a publicacgéo:

“A presente Fichade Observagdo, idealizada p or Helena Antipoff depois de
levantamentos feitos com criangas na década de 1950, em escolas maternais,
preventorios e na propria observacdo clinica, tomou-se um instrumento que exigia
aferigdes. A prépria autora, ja a partir de 1970 quis reformular o trabalho. Sentia
que em decorréncia de numerosissimas estimulagdes que se oferecem a crianca de
hoje, mesmo paraaquelaque viveem apartamento, dever-se-ia levar em conta fatores
de sua precocidade. Assimatravés do radio e sobretudo da televisao, ndo somente a
crianga moderna veio aprendendo a reagir mais depressa, como ainda recebe um
valioso subsidio de informacbes mais diversas que acabam influindo em seu
desenvolvimento cultural e intelectual.O CENTRO DE DOCUMENTACAO E
PESQUISA HELENA ANTIPOFF, recém-criado, ao langar uma nova edicdo do
referido trabalho, espera obter colaboracdo das mées e educadores em geral, para
gue nos sejamapontadas situacdes de aparente discrepancia, entre as indica¢cdesda
Ficha e as “performances” evidenciadas pelas criangas examinadas na década de
1980, no que se refere a idade minima que lhes possibilite superar as situagdes
descritas.Assim, na esperanca de poder atualizar certos dados na presente Ficha é
que colocamos nas maos dos leitores um instrumento para anotagdes das suas
observacdes, estes dados poderdo ser levados ao conhecimento do CENTRO DE
DOCUM ENTAQAO E PESQUISAHELENA ANTIPOFF, tendo emvista a publicacio
de uma nova edigdo da Ficha, especificamente formulada entdo para o meio
brasileiro.Como ja disse Helena Antipoff - cuidar da infancia, estudar as leis do
amadurecimento e cuidar danova geragdo e conhecer as forgas latentes do Pais.”

Dada sua aplicabilidade direta no contexto escolar subsidiando as agdes dos professores
e outros profissionais, sua importancia histérica no contexto do Estado de Minas Gerais, sua
proximidade com os conceitos do modelo biopsicossocial utilizado pela CIF, sua atualizacéo e

adaptacao para uso nos dias de hoje foi realizada.
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A Ficha De Observacao da Crianca de Helena Antipoff atualizada e adaptada com base
na Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) - Versdo
2022

A Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Sadde (CIF) é um
importante instrumento para descrever a funcionalidade humana. A CIF tem diferentes
objetivos, sendo que, primordialmente, pode oferecer um olhar para o desenvolvimento e a
funcionalidade global das pessoas, assim como padronizar informacdes a serem utilizadas por
diferentes profissionais (OMS, 2008).

A CIF se configura como importante instrumento de interse¢do também entre a &rea da
saude e da educacdo, podendo aproximar os profissionais das duas areas no encaminhamento
daavaliacdo funcional da pessoacom deficiéncia e no planejamento de intervencgdes, orientados
por uma perspectiva positiva da deficiéncia que enfatiza a atualizagdo e ampliagdo das
capacidades funcionais e a participacdo social do individuo, a partir do contexto da escola
inclusiva (OLIVEIRA, 2021).

A CIF é baseada no modelo biopsicossocial, constitui uma abordagem com multiplas
perspectivas da classificacdo da funcionalidade e da incapacidade como processo interativo e
evolutivo. O diagrama abaixo representa a intera¢ao dos varios componentes que influenciam
na funcionalidade do individuo (OMS, 2020).

Condigdo de salde
(transtorno ou doenga)

i

v v

Fungdes e 4—pAtividadesg . Participagdo —» Funcionalidade
estruturas do corpo

f * r

v \J
l Fatores Fatores pessoais

— Fatores Contextuais
ambientais

Fonte: Adaptado, Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde, 2020

Segundo a CIF, a funcionalidade de um individuo se da pela interagdo ou relacéo
complexa entre condicdo de salde e fatores contextuais. Nesta interacdo dindmica intervengoes
em um elemento tém o potencial de modificar um ou mais dos outros elementos envolvidos
(OMS, 2020).
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A seguir o quadro de conceitos dos termos utilizados na CIF:

Fungles do corpo: sdo as funcgdes fisiolégicas dos sistemas do corpo (incluindo fungbes
psicologicas).

Estruturas do corpo: sdo as partes anatémicas do corpo como érgdos, membros e seus
componentes.

Deficiéncias: sdo problemas nas fungdes ou nas estruturas do corpo como um desvio
significativo ou uma perda.

Atividade: é a execucdo de uma tarefa ou a¢ao por um individuo.
Participac¢do: é o envolvimento em situag¢Oes de vida diaria.

LimitagGes de atividade: sdo dificuldades que um individuo pode encontrar na execugdo de
atividades.

Restri¢Oes de participagdo: sdo problemas que um individuo pode enfrentar ao se envolver em
uma situacao de vida.

Fatores ambientais: compdem o ambiente fisico, social e de atitude no qual as pessoas vivem e
conduzem sua vida.

Fatores contextuais: representam o histérico completo de vida e do estilo de vida de um
individuo.

Fatores pessoais: sdo o histérico particular da vida e do estilo de vida de um individuo e
englobam as caracteristicas do individuo que ndo sdo parte de uma condi¢do de saude ou de
estados de saude.

E nesta perspectiva que a Ficha de Observacéo foi atualizada e adaptada (Apéndice 2).
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Como Usar

1. A ficha deve ser preenchida com observagdes feitas no ambiente escolar de forma
natural, nas mais diversas atividades e situages nas quais a crianca esta inserida.

2. Os itens a serem observados devem ser pontuados no processo natural e espontaneo
da crianca, sem necessidade de planejamento prévio para que a crianca realize a atividade.

3. O preenchimento deve ser realizado em mais de um dia, , a medida que a crianca for
realizando as atividades ao longo dos dias, ndo devendo ultrapassar 15 dias para que nao haja
muitas mudancas de comportamento entre a observacdo de um item e outro.

4. O preenchimento deve ser iniciado com itens adequados a idade cronoldgica da
crianca. Caso o observador perceba que a crianca néo realiza, deve-se buscar itens indicados
nas idades anteriores, relacionado ao aspecto que esta sendo avaliado. Por exemplo, se aos 2
anos a crianga nao sabe subir a escada, colocando os dois pés em cada degrau, deve-se
observa-la com os itens relacionados ao desenvolvimento de 1 ano, relacionados aos aspectos
motores e de habitos gerais.

5. Na primeira coluna o observador deve identificar se a crianca realiza ou nao as
atividades elencadas na ficha. A coluna “Ja realiza” deve ser preenchida com Sim ou N&o,
Sim para o item que a crianca realiza ou N&o para o item que a crianca nao realiza.

6. Na segundacolunaaserpreenchida, o observador deveidentificar se a crianca realiza
a atividade de forma independente, com auxilio parcial ou total. A coluna Necessita de Ajuda
deve ser preenchida com Total caso a crianca seja totalmente dependente para realizar a
atividade que estd sendo observada como, por exemplo, quando a crianga precisar ser
alimentada a boca. Deve ser preenchida com Parcial, caso a crianca necessite de alguma ajuda
pararealizaraatividade que esta sendo observada como, por exemplo, se direcionar ao banheiro
para urinar, mas precisa de alguém para acompanhar ou dicas de como chegar.

7.Acolunade observacdes deve ser preenchidacom informagdes que o aplicador julgue
necessario registrar, como o tipo de ajuda que € oferecido, entre outros.

8. Apo6s o preenchimento da ficha, o aplicador deverd identificar todos as
atividades/tarefas respondidas com Sim que indicardo as habilidades alcancadas pelacrianca e
devem ser analisadas detalhadamente a capacidade e desempenho da crianca nessas atividades.

9. Apos o preenchimento da ficha, o aplicador também devera identificar todos as
atividades/tarefas respondidas com ndo que indicardo as habilidades ainda néo alcancadas pela
crianca e devem ser analisadas com atencdo para identificacdo das possiveis barreiras.

10. Realizar anélise final, buscando identificar o perfil de funcionalidade da crianca, ou

seja, identificar as potencialidades (capacidade e desempenho) da crianca, bem como as
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possiveis barreiras paraa realizacdo das atividades e participacdo nas mesmas, relacionando-as
com os componentes da CIF. Os itens da Ficha, quando respondidos e analisados
cuidadosamente, podem mostrar quais habilidades a crianca precisa aprender, de acordo com a
idade e o desenvolvimento, direcionando o professor a uma abordagem mais eficaz e
individualizada. A crianga que ja consegue atingir independéncia nas atividades relacionadas a
categoria “movimentos e habitos gerais” e ainda ndo possui aquisi¢do de “linguagem” pode ter
mais facilidade para aprender através de atividades concretas, por exemplo. A ficha ressalta as
habilidades através das atividades que a crianca realiza com independéncia e pontua as
atividades que a crianga necessita ter independéncia até a idade especifica. Tragcando assim, um
perfil funcional.

11. Planejamento de uma proposta pedagdgica individualizada para a crianga com
deficiéncia, baseado nas habilidades que a crianca ja possui e nas barreiras que devem ser
superadas, direcionando assim 0s objetivos de ensino para que a crianga consiga alcancar as
habilidades necessarias para se desenvolver e aprender de forma mais eficaz.

12. A ficha deve ser aplicada, de preferéncia, de 3 em 3 meses para que possa ser
observada a evolugdo da crianga, comparando-a as aplicacdes anteriores e alterando o

planejamento, sempre que necessario.



76

Referéncias

ANTIPOFF, Helena. O Desenvolvimento Mental das Criancas de Belo Horizonte. In:
Centro de Documentacdo e Pesquisa Helena Antipoff — CDPHA (Org.) Coletanea das Obras
Escritas de Helena Antipoff. Volume 1: Psicologia Experimental. Belo Horizonte: Imprensa
Oficial de Minas Gerais, 1927-1992a, p.73-129.

BELO, AnaMaria M., 1949- A avalia¢ao diagndstica das dificuldades escolares (1929-1973)
[manuscrito]: prelecdes de Helena Antipoff / Ana Maria M. Belo. - Belo Horizonte, 2018. 164
f., enc, il.

BORGES, Adriana Araujo Pereira; CAMPOS, Regina Helena de Freitas. A Escolarizacédo de
Alunos com Deficiéncia em Minas Gerais: das Classes Especiais a Educacgao Inclusival.
Rev. bras. educ. espec., Marilia, v. 24,n. spe,p. 69-84, out. 2018. Disponivel em
<http://educa.fcc.org.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
65382018000500069&Ing=pt&nrm=iso>

BRASIL. Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, LDB. 9394/1996.

BRASIL. Ministério da Educacdo (MEC). Politica nacional de educagdo especial na
perspectiva da educacao inclusiva. Brasilia: MEC/ Secadi, 2008.

CAMPOQOS, Regina Helena de Freitas. Helena Antipoff: da orientacdo sociocultural em
Psicologia e uma concepcdo democratica de Educacdo. Revista Psicologia Ciéncia e
Profissdo, n° 1, 1992, p. 4-13.

CAMPQOS, Regina Helena de Freitas. Helena Antipoff: razéao e sensibilidade na psicologia
e na educacdo. Estudos Avancados [online]pp. 209-231. Disponivel em:
<https://doi.org/10.1590/S0103-40142003000300013>. 2003.

OLIVEIRA, M. C. U. de Miccas, C., Araujo, C. O. de, & D’Antino, M. E. F. (2021). O uso da
CIF no contexto escolar inclusivo: um mapeamento bibliogréafico. Revista Educacao
Especial, 34, e15/1-20. https://doi.org/10.5902/1984686X42725

FRANCA, A. R.de Oliveira. Gongalves, L. G. Helena Antipoff: ciéncia, compromisso social
e solidariedade sem fronteiras. Revista COCAR. v. 12 n. 24 (2018): Jul.-Dez. 2018

GLAT, Rosana e Pletsch, Marcia Denise. Estratégias educacionais diferenciadas para
alunos com necessidades especiais/ organizagdo. — Rio de Janeiro: EAUERJ, 2013. 200 p.
ISBN 978-85-7511-305-9.

HEREDERO, E. S. A escola inclusiva e estratégias para fazer frente a ela: as adaptacdes
curriculares</b&gt; - doi: 10.4025/actascieduc. v32i2.9772. Acta Scientiarum. Education, v.
32,n.2,p.193-208, 20 dez. 2010.

OMS. Organizacdao Mundial da Saude. Classificacdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude- CIF. Trad. Centro Colaborador da Organizagcdo Mundial da Saude para
a Familia de Classifica¢cGes Internacionais. Sdo Paulo: EDUSP; 2020

SEESP. Saberes e praticas da inclusdo: avaliacdo para identificacdo das necessidades
educacionais especiais. [2. ed.] / coordenagéo geral SEESP/MEC. - Brasilia: MEC, Secretaria
de Educacédo Especial, 2006. 92 p.


https://periodicos.uepa.br/index.php/cocar/issue/view/110

77

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo deu origem adois produtos, comusos distintos, mas que séo parte do mesmo
projeto. O primeiro artigo traz uma comparacéo da Ficha de Observacdo Mental da Crianca
com a CIF a partir das regras de conexao de Cieza (2002, 2005 e 2016). O Segundo se trata do
Manual desenvolvido a partir da atualizacdo da Ficha e conexdo com a CIF. O Manual foi
desenvolvido para futura utilizacdo da Ficha nas escolas pelas professoras do Ensino Infantil.

A comparacdo da Ficha com a CIF atraves das regras de Cieza (2002, 2005, 2016)
demonstraram que os itens da Ficha puderam ser codificados e relacionados a estrutura da CIF,
demonstrando que o instrumento, mesmo sendo do ano de 1939 segue a tendéncia atual de
avaliar os componentes de fungdes do corpo com os componentes de atividade e participacéo,
se encaixando no modelo biopsicossocial.

Além disso, os resultados mostraram que a Ficha de Observacdo pode beneficiar
pesquisadores, clinicos, pais e professores, uma vez que o instrumento oferece a oportunidade
para obter informag@es que vdo alem da perspectivado modelo biomédico tradicional. A Ficha
ajuda o professor a conhecer a crianca através do seu desenvolvimento e assim tracar um
planejamento especifico baseado nas habilidades que a crianca possui, levando em
consideracdo também as habilidades que ainda precisa aprender para alcancar 0s marcos do
desenvolvimento, durante a fase mais importante do desenvolvimento infantil, quando a crianca
estd adquirindo suas primeiras habilidades motoras, cognitivas e comportamentais.

Uma limitagdo observada na ficha é que ndo houve nenhum item a ser conectado com o
dominio fatores contextuais da CIF. Embora Antipoff enfatizasse a importancia do contexto
social e ambiental para o desenvolvimento infantil. Apesar da limitagédo, o uso da Ficha por
professores e outros profissionais podera ajudar a sistematizar o planejamento pedagdgico para
promocdo do desempenho funcional e da participacdo nos diferentes contextos.

Sugere-se que a Ficha seja atualizada com termos atuais e seja aplicada no contexto
escolarcomo um instrumento de estratégia paraa inclusdo da crianga com deficiéncia naescola.
Uma forma do aluno com deficiéncia ter as mesmas oportunidades em participar no contexto
escolar com os demais alunos é promover a utilizagdo da CIF no ambiente escolar. Esta
classificagédo pode evidenciar as reais necessidades do aluno com deficiéncia, seja esta
necessidade, umamudancaarquitetonica, conceitual ou ainda de recurso adicional, paraque ele
participe efetivamente das atividades em sua escola.

Espera-se que este estudo possa contribuir para diminuir as barreiras atitudinais que

impedem a inclusdo do PAEE, ampliando assim a visdo do professor para 0s aspectos
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funcionais e habilidades que podem ser trabalhadas quando realizado um planejamento

adequado baseado na avaliagdo funcional do aluno da educacdo infantil.
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Anexo 1 - Ficha de Observacdo do Desenvolvimento Mental da Criancga (1981)
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APENDICES

Apéndice 1 - Tabela de Conexé&o dos itens da Ficha de Observacdo do Desenvolvimento Mental da Crianca — Ficha de observagédo para pais,

médicos e educadores (Antipoff, 1981) com a CIF (Regras de Cieza, 2002, 2005, 2016)
MOVIMENTOS E FORMAGAO DE HABITOS GERAIS

Idade | Item [ Comportamento Dominio da | Conceito principal Conceito Perspectiva: | Categorizagdo | Categoria Categorias cif | Informagdo
Cifa qualo Adicional Avaliacdo, | daopcdode | maisprecisa | dosdemais Adicional
item se necessidade | resposta da cif conceitos
relaciona ou

dependéncia
Ao 1 Segurando a Crianca | Fungbes do | Funcdes Funcbesdos | Avaliacdo Identificara | b750 funcdes | b7502 reflexos
nascer pelo nariz, a crianca | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | gerados por
move 0s bragos, médos e relacionadas ao ao reflexo outros
e ombros. movimento motor estimulos
exteroceptivos
2 Quando se tocam os | Fungbesdo | Funcdes Funcbesdos | Avaliacdo Identificara | b750 funcdes | b7502 reflexos
labios da crianca,a | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | gerados por
boca esboca e relacionadas ao ao reflexo outros
movimentos de movimento motor estimulos
sucgao. exteroceptivos
b5100 sugar
3 Tocando-se Funcbes do | Fungdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b750 funcdes | b7502 reflexos
levemente a sola do | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | gerados por
pé, obtém-se extensdo e relacionadas ao ao reflexo outros
dos artelhos em movimento motor estimulos
movimento de leque exteroceptivos
(Babinsky).
4 Colocando-se o dedo | Fungbes do | Funcdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b750 funcdes | b7502 reflexos
na palmada méo, esta | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | gerados por
se fecha e agarra o e relacionadas ao ao reflexo outros
dedo. movimento motor
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estimulos
exteroceptivos
O mesmo que 0 Funcgdesdo | Funcdes Funcdesdos | Avaliacdo Identificara | b755 fungbes | -
precedente: acrianca | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas
fica suspensa no ar, e relacionadas ao aos reflexos
agarrada aos dois movimento de
dedos. movimentos
involuntarios
Agarrada aos dois Funcbes do | Fungdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b755 funcdes | -
dedo do adulto, corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas
Observa-se e relacionadas ao aos reflexos
movimentos do movimento de
tronco, das pernas, movimentos
pés, e dedos, involuntarios
semelhantes ao
movimento de subir.
Deitada de brucos, a | Funcdes do | Fungbes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b755 funcdes | -
crianca levanta por | corpo neuromusculoesqueléticas [ movimentos presenca relacionadas
momentos a cabeca. e relacionadas ao aos reflexos
movimento de
movimentos
involuntarios
Tocando-sea face da | FungGes do | Funcdes Funcbesdos | Avaliacdo Identificara | b750 funcdes | b7502 reflexos
crianca, esta volta a | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | gerados por
cabeca. e relacionadas ao ao reflexo outros
movimento motor estimulos
exteroceptivos
0;0;21 Fixa um objeto, mas | FuncBes do | FuncBes sensoriais e dor | Visdo e Avaliacédo Identificara | b210 fungbes | b2101 funcdes
nao segue com 0 corpo funcdes presenca da visdo do campo
olharo movimentodo relacionadas visual
mesmo (médo do
adultopor exemplo). b215 funcgbes | b2152 fungbes
dasestruturas | dos musculos
adjacentes do | externos do

olho

olho
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0:2 10 | Volta a cabega ao Funcbes do | Fungdes sensoriais e dor | Fungdes Avaliacdo Identificara | b230 fungdes | b2300deteccdo
ouvirum barulho. corpo auditivas e presenca auditivas de sons
vestibulares
b2302
localizacdo da
fonte sonora
b2303
lateralizacdo do
som
11 Deitada de brucos, Funcbes do | Fungdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7600controle
mantém ereta a corpo neuromusculoesqueléticas [ movimentos presenca relacionadas | de movimentos
cabeca durante 30s no e relacionadas ao ao controle voluntarios
minimo movimento dos simples
movimentos
voluntérios
0;3 12 Movimentos Funcbes do | Fungdes sensoriais e dor | Visdo e Avaliacdo Identificara | b215 funcdes | b2152 funcdes
coordenados dos corpo funcdes presenca dasestruturas [ dos musculos
olhos, seguindo um relacionadas adjacentes do | externos do
objeto em olho olho
movimento.
(Coordenacdo
binocular).
13 Deitada de costas, Funcgdesdo | Funcdes Funcdesdos | Avaliacdo Identificara | b760 fungbes | b7600controle
pode levantar pernas | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de movimentos
e bracos. e relacionadas ao ao controle voluntarios
movimento dos simples
movimentos
voluntarios
14 | Segura o lapise Funcbes do | Fungdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7600controle
sacode semolharpara | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de movimentos
ele. e relacionadas ao ao controle voluntarios
movimento dos simples
movimentos
voluntarios
0;3;15| 15 | Coordenacdo no Funcbes do | Fungdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7600controle
espaco: acriancaleva | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de movimentos
améoa boca sem se e relacionadas ao ao controle voluntarios
desviar muito. movimento dos simples
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movimentos
voluntérios
0;4 16 Deitada de brucos, Funcgdesdo | Funcdes Funcdesdos | Avaliacdo Identificara | b760 fungbes | b7603 funcdes
mantém retos a corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de apoio do
cabeca e o tronco. e relacionadas ao ao controle braco ou perna
movimento dos
movimentos
voluntarios
Atividade e | Mobilidade Mudanga e d415 mantera | d4158 mantera
participacdo manutencao posicdo do posicdo do
da posicdo do corpo corpo, outra
corpo especificada
17 | Apalpa coisas Atividades e [ Aprendizagemeaplicacdo | Experiéncias | Avaliacdo Identificara | d120 outras
tocadas. participacdo | do conhecimento sensoriais presenca percepgoes b7600controle
intencionais sensoriais de movimentos
intencionais | voluntarios
simples
Funcgdesdo | Funcdes Funcdes dos b760 funcbes
corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos relacionadas
e relacionadas ao ao controle
movimento dos
movimentos
voluntérios
0:;4 18 Desaparece o reflexo ndo haconexao
de agarrar
0;5 19 | Segura o lapise o Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d440uso fino | d4400 pegar
papel,quandolhesdo | participacdo mover e presenca da méo
apresentados, e olha manusear
para eles. objetos
Funcbes do | Fungdes Funcdes dos b760 fungbes | b7602
corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos relacionadas | coordenacgdo
e relacionadas ao ao controle dos
movimento dos
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movimentos | movimentos
voluntérios voluntarios
20 Deitada de brucos, Funcbes do | Funcdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7603 funcdes
levantadetalmodoa | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de apoio do
cabecae o corpo que e relacionadas ao ao controle braco ou perna
fica apoiada nas movimento dos
palmas das maos. movimentos
voluntérios
Atividade e | Mobilidade Mudanca e d415 mantera | d4158mantera
participacdo manutencéo posicdo do posicdo do
da posicdo do corpo corpo, outra
corpo especificada
21 Deitada de costas, Atividades e [ Mobilidade Mudanca e | Avaliagdo Identificara | d410mudara | d4109mudar a
procura levantara participacao manutencao presenca posicaobasica | posicdo basica
cabeca e os ombros. da posicdo do do corpo do corpo, ndo
corpo especificada
22 Fica sentada no colo | Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacao Identificara | d410mudara | d4109mudar a
da mae participacdo manutencao presenca posicdobasica | posicdo basica
da posicéo do do corpo do corpo, ndo
corpo especificada
23 Move o chocalho, Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4459 uso da
dando-lhes voltas participacdo mover e presenca mao e do mao e do brago,
manusear braco nao
objetos especificado
0;6 24 Desaparece o reflexo | Funcbesdo | FuncgGes Funcdesdos | Avaliacdo Identificara | b760 fungdes [ b7600controle
de Babinsky: corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | de movimentos
tocando-se levemente e relacionadas ao ao controle voluntarios
a sola do pé, este movimento dos simples
reage com flexdo dos movimentos
dedos. voluntarios
25 Estando o tronco em | Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacao Identificara | d415mantera | d4158 manter
posicao vertical, a participacdo manutencao presenca posicao do uma posicdodo
cabeca mantem-se da posicdo do corpo corpo, outra

ereta, sem apoio.

Ccorpo

especificada
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26 Deitada de costas, Atividade e | Mobilidade Mudanca e Avaliacdo Identificara | d410mudara
segura-se a crianga | participacdo manutencéo presenca posicaobasica
pelas méos, levando-a da posicdo do do corpo
a posicdo sentada. corpo

27 | Tomando um objeto Mobilidade Avaliacao Identificara | d440 d4401 agarrar
pequeno, a crianga o | Atividade e Mudanca e presenca movimentos
segura como polegar | participacdo manutencao finos da méo
oposto aos outros da posicédo do
dedos. corpo

0;7 28 | Apoiada, a grade da | Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacao Identificara | d415mantera | d4153
cama ou ao encosto | participacio manutencao presenca posicdo do permanecer
da cadeira, mantem- da posicdo do corpo sentado
se sentada com o corpo
corpo erguido.

29 Deitada de costas, FuncBes do | Fungdes sensoriais e de Funcdes Avaliacao Identificara | b230 funcdes | b2300deteccdo
ouvindo uma corpo dor auditivas e presenca auditivas de sons
campainhaaolado, a vestibulares b2303
criancavolta o corpo lateralizacdo do
de lado. som

30 Movimento de Atividades e [ Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130imitar | -
imitacdo: bate com a | participacdo | do conhecimento basico presenca
palma da méo na
mesa

31 Bate com um objeto | Atividadese | Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado | Avaliagcdo Identificara | d131aprender | d1310aprender
em outro fixo ou na | participacdo [ do conhecimento basico presenca por meio de [ por meio de
mesa. acdes com uma agédo

objetos simples com
um dnico
objeto
Mobilidade Mudanca e d445 uso da | d4459 uso da
manutencao mao e do mao e do braco
da posicdo do braco ,hdo

corpo

especificado




122

0;8 32 Habituada a ndo haconexao
mamadeira, pode
facilmente
desacostumada
33 Estende o braco para | Atividades e | Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d445usoda | d4452alcancar
um objetoforadoseu | participacdo mover e presenca mao e do
alcance. manusear braco
objetos
34 | Assenta-seacriancaa | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d445usoda | d4450 puxar
um angulo dacama e | participacdo mover e presenca mao e do d4153
cobre-se sua cabeca manusear braco permanecer
com um pano; a objetos d415 mantera | sentado
crianca tira o pano posicao do
sem cair. corpo
35 | Afastaa mdo do Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d445usoda | d4451empunar
adultoque Ihe limpar | participacdo mover e presenca mao e do
0 nariz. manusear braco
objetos
36 | Deitada de costas, Atividades e | Mobilidade Mudanga e | Avaliagdo Identificara | d410mudara | d4107 rolar
move-se do lugar participacao manutencao presenca posicaobasica
girando e deslocando- da posicdo do do corpo
se. corpo
37 E capaz de seqgurar | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d440uso fino | d4401 agarrar
simultaneamente dois | participacdo mover e presenca da mao
brinquedos, um em manusear
cadamao, movendo- objetos
0S. d445 uso da
méo e do
braco
0;6- | 38 | Alcanca o lapisa Atividades e [ Carregar, movere Mobilidade Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4452
0;9 vistas, sacode, da participacdo | manusear objetos presenca mao e do alcancar
pancadase amarrota braco

o papel. Pée o lapis
na boca.
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d4459deslocar-
se, ndo
especificado

FuncBes do | Aprendizagemeaplicagdo | Aprendizado d155 d1550
corpo do conhecimento bésico aquisicdo de | aquisicdo de
habilidades habilidades
bésicas
Funcoes Funcdes dos b760 funcbes | b7600controle
neuromusculoesqueleticas | movimentos relacionadas | de movimentos
e relacionadas ao ao controle voluntarios
movimento dos simples
movimentos
voluntarios
0;8- |39 Estendeas méospara | Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4452alcangar
0;9 a frente quando o participacdo manutencéo presenca mado e do
adultolhe estende os da posicdo do braco
bracos corpo
40 Fica sentada sem Atividades e [ Mobilidade Mudanca e Avaliacdo Identificara | d415mantera | d4153
nenhum apoio. Participacao manutencao presenca posicao do permanecer
da posicdo do corpo sentado
corpo
Comunicagéo Comunicagdo d335 d3350
- producéo producdo de | producdo de
mensagens linguagem
ndo verbais corporal
41 | Dominancia para Nao ha
pegar as coisas conexao
0;9 42 Senta-se sozinha Atividades e [ Mobilidade Mudanca e Avaliacdo ldentificara | d415mantera | d4103sentarse
numa privadinha Participacao manutencao presenca posicao do
da posicéo do corpo
corpo d4153
permanecer

sentado
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0;9- | 43 Deitada de brucos, | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d455 d4559deslocar-
0;10 arrasta-se para a Participacao mover-se presenca deslocar-se se, ndo
frente com o intuito especificado
de pegar um objeto
fora do seu alcance.

44 Imita o movimentode | Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130 imitar | d1310aprender
batero tamborcom o | participa¢do | do conhecimento basico presenca por meio de
pau. uma agédo

simples com
um dnico
objeto

45 Imita 0 movimentos | Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130 imitar | d1319aprender
de bater duas participacdo | do conhecimento basico presenca por meio de
colheres, uma contra acdes com
a outra. objetos, ndo

especificado
0;9- [ 46 [ Prestaatencédo Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliagao Identificara | d130 imitar | d1550
0;12 fugitiva a participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de
demonstracgéo: faz habilidades
rabiscos imitativos; bésicas
observa tracados;
aumenta o controle da d155
m&o nomomento de aquisicio de
colocar o lapis no habilidades
papel
0;10 | 47 Imitacdo correta de | Atividadese | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130 imitar -
movimentos simples. [ participacdo | do conhecimento basico presenca
0;11- | 48 Deitada, a criancga Atividades e [ Mobilidade Mudanca e | Avaliagdo Identificara | d410mudara | d4104levantar-
0;12 levanta-se para Participacao manutencao presenca posicaobasica | se
alcancar um objeto. da posicdo do do corpo
corpo

49 Fica de pé, Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacédo Identificara | d410mudara | d4104 levantar-
segurando-se as Participacao manutencao presenca posicaobasica | se
grades da cama. da posicdo do do corpo

corpo

50 Faz soaruma Atividades e [ Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130 imitar

campainha, por participacdo | do conhecimento basico presenca

imitagdo.
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51 | Abre uma caixa, Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d440uso fino | d4409uso fino
fechada com tampa. | participacdo mover e presenca da méo da mae, outros
manusear ndo
objetos. especificados.
52 | Colocaumtubo fino | Atividades e | Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d440uso fino | -
dentro de um mais | participacdo mover e presenca da mao
a8 manusear
objetos
53 | Aproxima desium | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacéo Identificara | d445usoda | d4450 puxar
objetopuxando-o por | participacdo mover e presenca mado e do
um cordao. manusear braco
objetos.

0;12 | 54 | Pode fazersinaisou | Atividadese | Aprendizageme aplicagdo | Aprendizado | Avaliagdo Identificar a d1550
rabiscos leves com o | participacdo | do conhecimento basico presenca d155 aquisicdo de
lapis no papel. aquisicdo de | habilidades

habilidades bésicas

1;1- | 55 Fica alguns Atividades e [ Mobilidade Mudanca e Avaliacdo Identificara | d415mantera | d4154

1;3 momentos em pé, Participacao manutencao presenca posicao do permanecerem
sem apoio. da posicdo do corpo pé

corpo
56 | Anda (segurando um | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d450 andar | d4509 andar
objeto com uma das | participacio mover-se presenca nao
maos) apoiando-se especificado
nos moveis.
57 | Sentada,a crianca | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4455apanhar
pega uma bola que | participacdo mover ou presenca mao e do d4454 jogar
Ihe é jogada e porsua manusear braco
vez a atira. objetos
1;4- | 58 | Acrianga anda Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d450andar | -
1;6 sozinha, sem apoio. | participacdo mover-se presenca
59 De pé, apanha um Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4455apanhar
objeto no chdo, sem | participacdo mover ou presenca mdo e do
cair. manusear braco

objetos
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Funcbes do | Sensoriais e dor Mudanca e d410 mudara | d4105inclinar-
corpo manutencao posicaobasica | se
da posicéo do do corpo
corpo
Funcdes b235 funcdo | b2351 funcdo
auditivas e vestibular vestibular do
vestibulares equilibrio
1;6 60 [ Sabe correr, fugir, Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacao Identificara | d455 d4552 correr
esconder-se. participacdo mover-se presenca deslocar-se
61 | Toca tamborcom 2 | Atividadese | Aprendizageme aplicagdo | Aprendizado | Avaliagdo Identificar a d1319aprender
paus. participacdo | do conhecimento basico presenca d131 aprender | por meio de
por meio de | agBescom
acdes com objetos, ndo
objetos especificado
Mobilidade Carregar, d445 uso da | d4459 uso da
mover e mao e do mao e do brago,
manusear braco nao
objetos. especificado
62 Bebe, de um copo Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacéo Identificara | d560 beber -
alguns goles participacdo presenca
SUCESSIVOS.
63 Bebe de uma xicara, | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacédo Identificara | d560 beber
sem auxilio de participacao presenca
ninguém.
64 | Ecapazdecomer Atividades e | Aprendizagem e aplicagdo | Aprendizado | Avaliagao Identificara | d155 d1550
sozinha, com colher. | participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
habilidades habilidades
bésicas
Cuidado pessoal d550 comer
65 Retira da boca um Funcdes do Funcdes Avaliacao Identificara | b156 funcdes | b1563
objetodesagradavel, | corpo FuncGes mentais mentais presenca da percepcdo | percepgdo
ndo de maneira especificas gustativa
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reflexa, mas Funcoes Funcdes dos b760 fungbes | b7602
voluntéria. neuromusculoesqueléticas [ movimentos relacionadas | coordenacdode
e relacionadas ao ao controle movimentos
movimento dos voluntarios
movimentos
voluntarios
66 | Rabisca melhorcom | Atividadese | Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado | Avaliagao Identificara | d130 imitar | d1550
o lapis, imita tragos | participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de
rudes no papel. habilidades
Diferencia linhas e bésicas
curvas. 4155 -
aquisicdo de
habilidades
Mobilidade Carregar, d440 uso fino | d4408uso fino
mover e da mao da méo, outros
manusear nao
objetos especificados
1;7 67 | Conseguesubirnuma | Atividadese [ Mobilidade Andare Avaliacao Identificara | d455 d4551 subir
cadeira. participacdo mover-se presenca deslocar-se
68 E capaz de empilhar | Atividades e | Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado | Avaliacao Identificara | d155 d1550
2 ou mais dados um | participacdo [ do conhecimento basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
sobre o outro. habilidades habilidades
bésicas
Mobilidade Carregar, d440uso fino | d4408uso fino
mover e da méo da méo, outros
manusear nao
objetos. especificados
69 E capazdepuxarum | Atividades e | Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d445 d4450 puxar
objeto por meio de | participacdo mover e presenca utilizacao da
um pau. manusear mao e do
objetos braco
1;8 70 | Assoaonarizquando | Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d520 cuidado | d5205cuidado
se manda. participacdo presenca das partesdo | com o nariz
corpo
71 | Calca chinelinhos. Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacéo Identificara | d540 vestir-se | d5402 calgar
participacdo presenca
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1;10 | 72 | Come com garfo de [ Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d550 comer | 1550 aquisicdo
pontas poucoafiadas. | participacio presenca d155 de habilidade
aquisicdo de | basicas
habilidade
1;11 | 73 Escova os dentes. Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d520 cuidado | d5201cuidado
participacdo presenca das partes do | com os dentes
corpo
2;0 74 | Sobe e desce da Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacao Identificara | d455 d4551 subir
cama, sozinho, seesta | participacio mover-se presenca deslocar-se
for bastante baixa.
75 Tira 0 papel da bala | Atividades e | Mobilidade Carregar, Avaliacédo Identificara | d440uso fino | d440 uso fino
antes de chupa-la. participacdo mover e presenca da méo da méo, outros
manusear ndo
objetos. especificados
76 | Traca um circulo Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d130 imitar | d1550
(figura fechada) com | participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de
lapis, imitando. habilidades
bésicas
Mobilidade Carregar, d4409uso fino
mover e da méo, outros
manusear néo
objetos/ especificados
77 | Tenta dancar. N&o ha
conex&o
78 | Sabesubira escada, | Atividadese [ Mobilidade Andare Avaliacao Identificara | d451 subire | d4551 subir
colocandoosdoispés | participacdo mover-se presenca descerescadas
em cada degrau.
d455
deslocar-se
79 | Alcanca um objeto | Atividadese [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d445usoda | d4452alcangar
colocado sobre uma | participacio mover e presenca maéo e do
comoda, utilizandose manusear braco

de uma cadeira.

objetos.
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Andare d455 d4551 subir
mover-se deslocar-se

80 Faz pequenas Atividades e | Mobilidade Carregar, Avaliacédo Identificara | d131imitacdo
construgBes juntando | participacio mover e presenca
dados e imitando manusear
modelos simples. objetos.

81 | Aperta Nao ha
voluntariamente as conex&o
palpebras.

2;6 82 Imita com lapisum | Atividadese | Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado | Avaliagdo Identificara | d130 imitar | d1310aprender
traco vertical. participacdo | do conhecimento bésico presenca por meio de

uma agédo
simples com
um unico
objeto

d131aprender | -

por meio de

acdes com

objetos

d155 d1550

aquisicdo de | aquisicdo de

habilidades habilidades
bésicas

83 Presta mais atengdo | Funcdes do | FuncBes mentais Funcoes Avaliacao Identificar a b14409 fungbes
as atividades de corpo mentais presenca b140 funcdes | da atencdo ndo
desenho. especificas da atencgdo especificadas

84 | Comega a vestir-se | Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d540 vestir-se
sem auxilio. participacdo presenca

3;0 85 | Comecga a tomar Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d510 lavar-se
banho sozinho, na participacdo presenca
presenca do adulto.

86 | Calca meias, com Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d540 vestir-se | d5402 calcar

auxilio. participacdo presenca
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87 | Vesteacamisaeo | Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d540 vestir-se | -
short participacdo presenca

88 Calca sapatosabertos. | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacédo Identificara | d540 vestir-se | d5402 calgar

participacao presenca

89 | Carrega um Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d430levantar | d4301carregar
recipiente (1/2 litro) | participacio movere presenca e carregar nas maos
cheio d’aguaaté lcm. manusear objetos
Do bordo, a uma objetos
distdncia de 5ms. E
volta sem derramar
agua.

90 | Anda em linha reta. | Atividadese | Mobilidade Andar e Avaliacédo Identificara | b235 fungdo | b2351 funcao
Seguindo o tracado, | Participacdo mover-se presenca vestibular vestibular do
numa distancia de equilibrio
4ms., sem desviar
mais de 15cm. Funcdes do d450 andar | d4500 andar

corpo distancias
curtas

91 Levanta Atividade e [ Comunicacgédo Avaliacao Identificara | d335 d3350
voluntariamente as | participagdo presenca producdo de | producdo de
sobrancelhas. mensagens linguagem

ndo verbais corporal

92 Enfia contas grossas | Atividades e [ Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d155 d4408uso fino
de madeira num participacdo | de conhecimento basico presenca aquisicdo de | da méao, outros
cordao. habilidades nao

Mobilidade Carregar, d440 uso fino | especificados.
mover e da méo
manusear
objetos.

93 Menino urina em pé, | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d530 cuidados | d5300
na privada. participacdo presenca relacionados | regulacéo da

a0s processos | miccdo
de excregdo

94 | Usa troninho no Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d530 cuidados | d5300
quarto para urinara | participacdo presenca relacionados | regulacdo da
noite com aluz acesa a0s processos | micgéo

de excrecao
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3;6 95 Desabotoadaaroupa, | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d530 cuidados
é capaz, sozinha, de | participacdo presenca relacionados
usar da privada dos a0S Processos
adultos. de excrecao
96 | Vestequalquerroupa | Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d540 vestir-se
ou sweater (salvo participacdo presenca
enfiado pela cabeca)
conseguindo este
retirar.
97 Desabotoaasroupas, | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacéo Identificara | d540 vestir-se
se ascasasndo forem | participacdo presenca
muito apertadas
4;0 98 | Veste-se so, desde Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacdo Identificara | d540 vestir-se
que tenha bastante | participacio presenca
tempo para isso.
99 | Sabe pentear-se. Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d520 cuidado | d5202cuidado
participacdo presenca das partes do | com os pelos
corpo
100 | Sabe gargarejar. - - - - - - - Nao ha
conexdo
101 [ Maneja a faca, Atividades e [ Cuidado pessoal Avaliacao Identificara | d440uso fino
podendo passar participacdo presenca da méo
manteiga num pedago d550 comer
de péo.
102 | Salta num pé s6 Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacéo Identificara | d455 d4553 pular
(direito e esquerdo) | Participacédo mover-se presenca deslocar-se
em 2 metros, estando
a outra perna fletida
no joelho.
103 | Salta trés vezes Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacao Identificara | d455 d4553 pular
seguidas com 0s pés | Participacao mover-se presenca deslocar-se
juntos, deixando o
solo simultaneamente
com os dois pés.
104 | Sobeaescadasem se | Atividades e | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d451 subire
segurarao corrimdoe | participacdo mover-se presenca descerescadas
sem colocar os 2 pés d455
no mesmo degrau. deslocar-se
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105 [ Pega com as duas Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d445 uso da
maos, uma bola participacdo mover ou presenca maéo e do d4455apanhar
jogada de cima, de manusear braco
uma distancia de 1 objetos
metro mais ou menos.
106 | Lava as proprias Atividades e [ Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d510 lavar-se | d5100 lavar
maos. participacdo presenca partesdo corpo
107 | Imita uma linha Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliagao Identificar a
horizontal com um participacdo | do conhecimento béasico / presenca d130 imitar
lapis; idem uma cruz
quadradae copia um
circulo (36-48 meses)
5;0 108 | Desce uma escada | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d451 subire
(degraus de 15cms) | participacdo mover-se presenca descerescadas
sem segurar-se ao d455
corrimdo, nem deslocar-se
colocarosdois pés no
mesmo degrau.
109 | Anda na ponta dos | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d455 d4559deslocar-
pés, numa distancia | participagdo mover-se presenca deslocar-se se, ndo
de 2ms. especificado
110 | Lavao proprio rosto, | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d510 lavar-se | d5100 lavar
sem molhar a roupa. | participacdo presenca partesdo corpo
111 | Sobe a escada Atividades e | Mobilidade Andar e Avaliacédo Identificara | d451 subire
correndo. participacao mover-se presenca descer escadas
112 | Cortacom tesouraum | Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d440uso fino | d4408uso fino
pedaco de papel. participacdo mover e presenca da méo da mao, outros
manusear ndo
objetos. especificados.
113 | Sabe vestir-se: blusa | Atividades e | Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d540 vestir-se
com botdes, calgcas e | participacdo presenca
acessorios.
114 | Introduz uma chave | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacdo Identificara | d440uso fino | d4408uso fino
na fechadura, participacdo mover e presenca da méo da méo, outros
abrindo-a e fechando- manusear nao

a.

objetos.

especificados.
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115 | Franze os labios Nao ha
como para assobiar conex&o
(voluntariamente).

116 | Copiaum quadrado, | Atividadese | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacao Identificara | d130 imitar
imitando 0 modelo. | participacdo | do conhecimento basico / presenca

117 | Desenhaum homem | Atividades e | Mobilidade/aprendizagem | Carregar, Avaliacao Identificara | d440uso fino | d4408uso fino
reconhecivel (48-60 | participacdo | e aplicacao de mover e presenca da mao da mdo, outros
meses). conhecimento manusear d155 ndo

objetos aquisicdo de | especificados.
habilidades
6;0 118 | Calga-se abotoando | Atividadese | Cuidado pessoal - Avaliacao Identificara | d540 vestir-se | d5402 calcar
0s sapatos. participacao presenca

119 | Permanece imdvel Atividades e | Mobilidade Mudanca e Avaliacédo Identificara | d415mantera | d4154
sobreum pé, durante | participacdo manutencao presenca posicao do permanecerem
15seg, com os olhos da posicdo do corpo pé
abertos. corpo

120 | Junta com osolhos | Fungdesdo | Funcdes Funcbes dos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7602
abertos, as corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | coordenacdode
extremidades dos 2 e relacionadas ao ao controle movimentos
dedos indicadores. movimento dos voluntarios

movimentos
voluntarios

121 | Faz,com lapis,um | Atividadese | Aprendizagemeaplicagdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d155 d1550
ponto em cada participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
quadrinho do papel habilidades habilidades
quadriculado (1cm). basicas.

Mobilidade Carregar, d440uso fino | d4408uso fino
mover e da méo da méo, outros
manusear nao
objetos especificados

122 | Desce a escada Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d451 subire | d4552 correr
correndo, sem segurar | participacao mover-se presenca descerescadas

no corrimao.




134

123 | Salta deuma cadeira | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d455 d4553 pular
(44cm maisou Participacao mover-se presenca deslocar-se
menos).

124 | Tocaa pontadonariz | Fungdes do | Funcdes Funcbesdos | Avaliacdo Identificara | b760 funcdes | b7602
com o dedoindicador | corpo neuromusculoesqueléticas | movimentos presenca relacionadas | coordenacdode
—tendo os olhos e relacionadas ao ao controle movimentos
fechados. movimento dos voluntérios

movimentos
voluntérios
7;0 125 | Salta uma corda a Atividades e [ Mobilidade Andare Avaliacéo Identificara | d455 d4553 pular
altura de 15cm. Participacdo mover-se presenca deslocar-se
Tolerando-se um
impulso de ummetro
aproximadamente.

126 | Recorta uma figura | Atividadese | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d155 d1551
angular, seguindo participacdo | de conhecimento basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
tracado. habilidades habilidades

bésicas
Mobilidade Carregar, d440 uso fino | d4408uso fino
mover e da mao da méo, outros
manusear .
objetos especificados

127 | Pega uma bola Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d445usoda | d4455apanhar
pequena (lancada de | participacdo mover ou presenca mao e do
uma distancia de manusear braco
70cms) com cada objetos
uma das méos
separadamente.

128 | Aponta um lapis Atividades e | Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliagdo Identificara | d155 d1550
dando-lhe a forma participacdo | do conhecimento basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
mais ou menos habilidades habilidades
conica. bésicas.
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Mobilidade Carregar, d440 uso fino | d4408uso fino
mover e da méo da méo, outros
manusear nao
objetos especificados
129 [ Faz um nd com Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d440uso fino | d4408uso fino
lacada dupla. participacdo mover e presenca da mao da méo, outros
manusear nao
objetos especificados.
130 | Transporta um copo | Atividades e [ Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d430levantar | d4301carregar
cheio d’agua,com os | participacdo mover e presenca e carregar nas maos
bracgos estendidos, a manusear objetos
uma distancia de 2 objetos
metros.
131 | Pisca com um olho N&o ha
conex&o
132 | Vira o labio inferior. Nao ha
conexao
133 | Dobra papeleo Atividades e [ Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d155 d4408uso fino
introduz noenvelope. | participacdo | do conhecimento bésico presenca aquisicdo de | da méo, outros
habilidades ndo
especificados
Mobilidade Carregar, d440uso fino | -
mover e da mao
manusear
objetos d445uso da | d4453 girarou
mao e do torcer as méos
braco ou 0s bracos.
8;0 134 | Enfia uma agulha. | Atividadese | Mobilidade Carregar, Avaliacao Identificara | d440uso fino | d4408uso fino
Tempo maximo de 2 | participacdo mover e presenca da mao da méo, outros
minutos. manusear nao

objetos

especificados
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Aprendizageme aplicacdo | Aprendizado d155
do conhecimento basico aquisicao de
habilidades
Funcbes do | Funcdes Funcdes dos b760 funcdes | b7602
corpo neuromusculoesqueleticas | movimentos relacionadas | coordenacdo
relacionadas ao ao controle dos
movimento dos movimentos
movimentos | voluntérios
voluntérios
135 | Faz um embrulho Atividades e [ Aprendizagemeaplicacdo | Aprendizado | Avaliacdo Identificara | d155 d4408uso fino
(livro)e amarra-o participacdo | do conhecimento bésico presenca aquisicdo de | da méo, outros
habilidades ndo
Mobilidade Carregar, d440 uso fino | especificados
mover e da méo
manusear
objetos
136 | Anda com osolhos | Atividadese | Mobilidade Andare Avaliacdo Identificara | d450 andar | d4509 andar
abertos sobre uma participacdo mover-se presenca nao

esteira.

especificado
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Idade | Itens | Comportamento | Dominio da | Conceito Conceito Perspectiva: | Categorizacdo | Categoria Categorias cif | Informacéo
Cif aqual o | principal Adicional Avaliacdo, | daopgdo de | mais precisa | dos demais Adicional
item se necessidade | resposta da cif conceitos
relaciona ou

dependéncia
Ao 137 | A crianga fixa os| Fungdes do | Funcdes Visdo e Avaliacéo Identificar a | b229 viséo e
nascer olhos, numa|j corpo sensoriais e funcbes presenca funcbes
contemplagédo dor relacionadas relacionadas,
vaga. outras
especificadas
e néao
especificadas

138 | Reage a sons Funcbes do | Funcdes Funcodes Avaliacéo Identificar a | b750 fungdes | b7502 reflexos
fortes (bater corpo mentais / mentais presenca relacionadas | gerados por
bruscamente funcoes especificas/ ao reflexo outros
palmas aos sensoriais e de | fungdes motor estimulos
ouvidos da dor auditivas e nocivos
crianca) vestibulares extereoceptivos
estremece com
todo o corpo e
pisca 0s olhos.

139 | Evita a luz forte, | Fungdes do | Funcdes Visdo e Avaliacéo Identificar a | b210 funcgdes | b2102
fechando os olhos| corpo sensoriais e de | funcbes presenca da viséo qualidade da
ou virando a dor relacionadas viséo
cabeca b21020
(fotofobia). sensibilidade a

luz

0;0,3 | 140 | Reage lentamente| Funcdes do | Fungdes Dor Avaliacéo Identificar a | b270 fungdes | b2703

a um beliscéo corpo sensoriais e de presenca sensoriais sensibilidade a
dor relacionadas a | estimulos
temperatura e | nocivos
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outros
estimulos

141 | Tocando-se a sua | Fungdes do | Funcdes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b270 funcbes | b2700
testa com um corpo sensoriais e de | sensoriais presenca sensoriais sensibilidade a
algodéo dor adicionais relacionadas a | temperatura
humedecido em temperatura e
agua fria, a outros
crianca reage com estimulos
uma careta.

142 | As pupilas Funcbes do | Fungdes Viséo e Avaliacéo Identificar a b215 fungbes | b2150 fungdes
reagem corpo sensoriais e de | funcbes presenca das estruturas | dos musculos
contraindo-se a dor relacionadas adjacentes do | internos do olho
uma luz forte e olho
dilatando-se na
escurid&o.

0;0,7 | 143 | Reage, FuncOes do | Funcdes Funcodes Avaliacéo Identificar a | b156 fungdes | b2308 funcdes
acalmando-se a | corpo mentais mentais presenca da percepgdo | auditivas,
voz humana. especificas outras
especificadas
Funcoes Funcoes b230 funcdes
sensoriais e de | auditivas e auditivas
dor vestibulares

144 | Reage Fungdes do | Funcgoes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b255 fungdo
negativamente a | corpo sensoriais e sensoriais presenca olfativa
um cheiro forte e dor adicionais
desagradavel
(olfato).

145 | Reage FuncBes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b250 funcéo
negativamente ao | corpo sensoriais e sensoriais presenca gustativa
amargo (quinina), dor adicionais

vomita.
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146 | Reage FuncBes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo Identificar a | b250 funcéo
negativamente ao | corpo sensoriais e sensoriais presenca gustativa
azedo (limé&o). dor adicionais
147 | Reage FuncBes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b250 funcéo
negativamente ao | corpo sensoriais e sensoriais presenca gustativa
salgado (sal). dor adicionais
148 | Reage Fungdes do | Funcgoes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b250 fungdo
positivamente ao | corpo sensoriais e sensoriais presenca gustativa
doce (agucar). dor adicionais
0;0,15( 149 | Reage FuncOes do | Funcdes Funcodes Avaliacéo Identificar a | b270 fungdes | b2700
positivamente a | corpo sensoriais e de | sensoriais presenca sensoriais sensibilidade a
temperatura dor adicionais relacionadas a | temperatura
morna no banho. temperatura e
outros
estimulos
150 | Reage Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcdes | b1560
positivamente a | corpo mentais mentais presenca da percepcdo | percepcédo
musica suave. especificas auditiva
0;1,0 | 151 | Segue com 0 Funcgdes do | Funcoes Visdo e Avaliacéo Identificar a | b210 funcbes | b2101 fungdes
olhar um fosforo | corpo sensoriais e funcbes presenca da visdo do campo visual
aceso, movido dor relacionadas
diante dela, no
campo de sua b215 funcbes | b2152 funcgdes

visdo direita.

das estruturas
adjacentes do
olho

dos musculos
internos do olho
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152 | Volta a cabeca na| Funcgdes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo Identificar a | b230 funcgdes | b2303
direcdo de um corpo sensoriais e de | auditivas e presenca auditivas lateralizacdo do
ruido. dor vestibulares som
b2302
localizacdo da
fonte sonora
153 | Escuta a Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b230 fungdes | b2300 deteccdo
campainha soar. | corpo sensoriais e de | auditivas e presenca auditivas de som
dor vestibulares
154 | Reage Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcbes | b2301
diferentemente a | corpo mentais mentais presenca da percepcdo | discriminagdo
diversos sons; ao especificas do som
som forte
(matraca) Funcdes Fungdes b230 funcgbes | b1560
pestaneja e sensoriais e de | auditivas e auditivas percepgdo
estremece; ao dor vestibulares auditiva
som continuo —
do apito — se Atividade e | Comunicacdo | Comunicagéo - d335 d3350 producéo
tranquiliza e abre | participagdo producéo producdo de | de linguagem
os olhos; ao mensagens corporal
assobio forte com ndo verbais
pausas, reage com
0 mau humor e
gritos.

0;2 155 | Segue com o FuncBes do | Funcdes Visdo e Avaliacéo Identificar a | b210 fungBes | b2101 funcdes
olhar um novelo | corpo sensoriais e funcoes presenca da visdo do campo visual
de 18 vermelha. dor relacionadas

b215 funcbes | b2152 funcbes

das estruturas

dos musculos
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adjacentes do

externos do

olho olho
156 | A visdo abrange | Funcbes do | FuncOes Visdo e Avaliacéo Identificar a | b210 funcbes | b2101 fungdes
objetos no campo| corpo sensoriais e funcbes presenca da viséo do campo visual
marginal: a dor relacionadas
crianga volta a
cabega b215 funcbes | b2152 funcgdes
acompanhando o das estruturas | dos musculos
movimento para adjacentes do | externos do
trés. olho olho
157 | Localiza o som, | Fungbes do | FuncOes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 fungdes | b2300 detecgdo
voltando a cabeca| corpo mentais mentais presenca da percepcdo | de som
para o lugar do especificas
ruido ou do som.
A audicdo torna-
se mais ativa.
Funcdes Funcdes b230 funcBes | b2301
sensoriais e de | auditivas e auditivas discriminacdo
dor vestibulares de som
b2302
localizagédo da
fonte sonora
b2303
lateralizacdo do
som
158 | A pupila comeca | FungBes do | Fungdes Viséo e Avaliacéo Identificar a | b210 funcBes | b2100 funcdes
a reagir a corpo sensoriais e funcbes presenca da visédo da acuidade
distancia, dor relacionadas visual

contraindo-se
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para viséo
proxima e
abrindo-se mais
para objetos

b215 funcbes
das estruturas
adjacentes do
olho

b2150 funcdes
dos musculos
internos do olho

afastados.

0;3 159 [ Percebe a FuncBes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcdes | b1563
diferenca entre corpo mentais mentais presenca da percepcdo | percepcédo
mamadeira de especificas gustativa
leite, quando este
é adocgado e
quando ndo o é, Funcbes b250 funcéo
mas néo percebe sensoriais gustativa
se a mamadeira é adicionais
de leite ou de
agua doce.

160 | Olhar ativo. Fungdes do | Funcgoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 fungbes | b1561perepcéo
Distingue objetos | corpo mentais mentais presenca da percepgédo | visual
volumosos e especificas
pessoas a 4-5
g}g:gziige Funcdes Viséo e b210 fungbes | b2100 funcdes

' sensoriais e funcbes da viséo da acuidade
dor relacionadas visual
b21000
acuidade
binocular da
visdo de longe

161 | A crianga Funcbes do | Fungdes Viséo e Avaliacéo Identificar a | b210 funcBes | b2100 funcdes
percorre coma | corpo sensoriais e funcbes presenca da visdo da acuidade
vista um objeto dor relacionadas visual

grande, num e
noutro sentido, se
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0 objeto estd a
uns 25cms de
seus olhos (de
preferéncia uma
bola colorida).

b215 funcbes
das estruturas
adjacentes ao
olho

b21002
acuidade
binocular da
visdo de perto

b2152 funcdes
dos musculos
externos do
olho

162 | Reconhece Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacao Identificar a | b114 funcdes | b11421
pessoas da familia| corpo mentais mentais presenca da orientacdo | orientacdo em
e coisas usuais especificas relacéo aos
(sentido das outros
C0isas).

0;4 163 | Reage Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcdes | b2304
diferentemente a | corpo mentais mentais presenca da percepc¢édo | discriminacéo
diversas vozes especificas da fala
das pessoas do Funcdes Funcdes b230 funcdes
seu ambiente sensoriais e de | auditivas e auditivas
(reconhece dor vestibulares
VOZes).

164 | Reconhece Fungdes do | Funcoes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b114 funcgdes | b11428
imediatamente as | corpo mentais mentais presenca de orientacdo | orientacdo em
pessoas estranhas. especificas relacéo a

pessoa, outra
especificada

165 | Da especial Funcgdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b140 fungdes | b1402 divisdo
atencdo aos novos| corpo mentais mentais presenca da atencéo da atencéo
barulhos e sons, especificas
mesmo ocupada a
mamar.

166 | Nota a mudanca | Funcgdes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 fungBes | b1568 funcdes
do ambiente corpo mentais mentais presenca da percepcdo | da percepcéo
(novo local). especificas outras

especificadas
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167 | Os objetos novos | Atividades | Aprendizagem | Funcdes Avaliacdo Identificar a | d120 outras | d1200
leva menos a e e aplicacdo do | mentais presenca percepgdes colocando na
boca que antes e | participacdo | conhecimento | especificas/ sensoriais boca
da-lhes mais experiéncias intencionais
atencdo visual. sensoriais
intencionais
0;6 168 | Mostra Funcbes do | Fungdes Viséo e Avaliacéo Identificar a | b210 fungbes | b2102
preferéncia pelas | corpo sensoriais e funcdes presenca da viséo gualidade da
cores amarela, dor relacionadas Visao
laranjada e
vermelha. b21021 viséo
das cores
0;5- 169 | Acriancatorna-se| Funcdes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b270 funcBes | b2709 funcgdes
0;7 sensivel a cocega | corpo sensoriais e sensoriais presenca sensoriais sensoriais
dor adicionais relacionadas a | relacionadas a
temperatura e | temperatura e a
a outros outros
estimulos estimulos, ndo
especificadas
0;8 170 | Reconhece uma | Funcbes do | FuncOes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcdes | b2304
pessoa pela sua | corpo mentais mentais presenca da percepcédo | discriminacéo
voz (estando ela especificas/ da fala
noutro quarto ou Funcoes Funcoes b230 fungdes
escondida). sensoriais e de | auditivas e auditivas
dor vestibulares
0;11 | 171 | Reconhece no Funcbes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b114 funcgdes | b11421
espelho a pessoa, | corpo mentais mentais presenca da orientacdo | orientacdo em
procurando-a em globais relacéo a outros
frente do espelho. Funcdes b156 funcdes
mentais da percepcéo

especificas
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1.0

172 | Discrimina a cor | Fungdes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo Identificar a | b156 fungdes | b1561
branca. corpo mentais mentais presenca da percepcdo | percepcédo
especificas visual
Funcoes Viséo e b210 fungBes | b2102
sensoriais e funcdes da visdo gualidade da
dor relacionadas viséo
b21021 viséo
das cores
173 | Olfato ativo Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b156 funcbes | b1562
(fareja cheiros corpo mentais / mentais presenca da percepcédo | percepcgéo
agradaveis e especificas / gustativa
distingue cheiros Funcoes Funcoes b255 fungéo
finos). sensorias e dor | sensoriais olfativa
adicionais
174 | Distingue um FuncBes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b114 funcgdes | b1143
pedago de corpo mentais mentais presenca da orientacdo | orientacdo em
biscoito de um globais relacéo a
pedaco de pau e objetos
leva de
preferéncia o
primeiro a boca.
175 | Reconhece o Funcdes do | Funcoes Funcdes Avaliacao Identificar a | b156 funcBes | b1569 funcdes
maior peso dos | corpo mentais mentais presenca da percepcdo | da percepcao,

objetos, iguais a
vista (bola de
madeira, de
borracha, de
celuloide).

especificas

outras
especificadas
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15 176 | Reconhece FuncBes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo Identificar a | b156 funcdes
animais, objetos, | corpo mentais mentais presenca da percepcéo
pessoas nas globais
gravuras (olha
ggﬂ}érgg rr?]S:;r? 9 Atividade e | Aprendizagem | Aprendizado d159
tempo certos participacdo | e apllca_lgao do | basico aprgndlzado
s0ns). conhecimento b:zlsmo, outro
nédo
especificado
177 | Reconhece a sua | Fungdes do | FuncOes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b114 funcgdes | b11420
propria imagem | corpo mentais mentais presenca da orientacdo | orientacdo em
no espelho. globais relacdo a si
préprio
b1142 funcdes
de orientacdo
em relagdo a
pessoa
2;0 178 | Reconhece Atividades e[ Comunicacdo | Comunicacdo- | Avaliacao Identificar a | d315 d3150
pequenas participagdo recepgao presenca comunicagédo- | comunicagéo-
diferencas de recepcao de | recepcdo de
expressoes mensagens gestos corporais
fisiondmicas n&o verbais
humanas.
179 | Reconhece Fungdes do | Funcgoes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b144 funcbes | b1449 fungdes
pequenas corpo mentais mentais presenca da memdria | da memdriando
melodias, especificas especificadas

assobiadas, por
exemplo.
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Funcdes
sensoriais e de
dor

Funcoes
auditivas e
vestibulares

b156 funcbes
da percepcéo

b1560
percepcéo
auditiva

3:0

180 | Reconhece Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagéo Identificar a | d137 d1370 aquisicao
formas participacdo | e aplicagdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
geométricas conhecimento conceitos bésicos
simples
(quadrado,
circulo, triangulo)
encaixando as
formas nas
respectivas
cavidades.

181 | Reconhece Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagdo Identificar a | d137 d1370 aquisigao
dimensb6es participacdo | e aplicagdo do | béasico presenca aquisicdo de | de conceitos
(escolhe a bala conhecimento conceitos basicos
menor para dar ao
irmdo e guarda a
maior para si).

182 | Identificaas cores| Funcdes do | FuncOes Visdo e Avaliacéo Identificar a b210 funcbes | b2102

corpo sensoriais e funcdes presenca da visdo gualidade da
dor relacionadas viséo
b21021 viséo

das cores
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183 | Encaixa cubos de | Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagdo | Identificara | d137 d1370 aquisicdo
menores participacao | e aplicacdo do | basico/ presenca aquisicdo de | de conceitos
dimensdes nos de conhecimento conceitos basicos
maiores.

Mobilidade / | Carregar, d155 d1550 aquisicao
mover e aquisicdo de | de habilidades
manusear habilidades bésicas
objetos

d449
carregar,
mover e
manusear
objetos, outro
especificado
ou néo
especificado
3;6 184 | Compara Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagéo Identificar a | d137 d1370 aquisicéao
dimensoes. participacdo | e aplicagdo do | béasico presenca aquisicdo de | de conceitos
conhecimento conceitos basicos

185 | Discrimina a Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliacéo Identificar a | d137 d1370 aquisigdo
dimensdo de duas| participacédo | e aplicacdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
linhas (4 e 6¢cms, conhecimento conceitos basicos
mostrando a
maior, mais
comprida, id.

Dois circulos).

4;0 186 | Identifica as Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagdo Identificar a | d137 d1371 aquisigao
formas solidas participacdo | e aplicagdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
(cones, piramides, conhecimento conceitos complexos

cubo,




149

paralelograma)
separando 0s
iguais.

187 | Identifica formas | Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliagdo Identificar a | d137 d1371 aquisigdo
geomeétricas, participacdo | e aplicacdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
colocando as conhecimento conceitos complexos
semelhantes umas
com as outras d155 d1551 aquisicao
(desenhos). aquisicdo de | de habilidades

habilidades bésicas

188 | E capaz de Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliacéo Identificar a | d155 d1550 aquisicédo
completar com participacéo | e aplicacdo do | bésico / presenca aquisicdo de | de habilidades
um trago, o conhecimento habilidades béasicas
desenho
incompleto de um
homem, de um
L Mobilidade / | Carregar, d440 uso fino | d1559 aquisicdo

mover e da méo de habilidades,
manusear nao
objetos especificada
d4409 uso fino
da méo, outros
nédo
especificados
5;0 189 | Discrimina o Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliacéo Identificar a | d137 d1371 aquisigdo
cubo maior entre | participacdo | e aplicacdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
12 cubos de conhecimento conceitos complexos
madeira,
aumentados
progressivamente
de 1,5 a 8cms

(responde a




150

pergunta “qual ¢

0 maior?”).

190 | Compara dois Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado | Avaliacéo Identificar a | d137 d1371 aquisigdo
pesos (3 a 15grs) | participacdo | e aplicagdo do | basico presenca aquisicdo de | de conceitos
mostrando o0 mais conhecimento conceitos complexos
pesado a pergunta
“qual é o mais d155 d1559 aquisigdo
pesado?” aquisicdo de | de habilidade

habilidades ndo
especificado
5;-6 191 | Discriminacdo da| Funcgdes do | Funcdes Fungdes Avaliacéo Identificar a | b164 fungbes | b1640 abstracéo
direita e da corpo mentais mentais presenca cognitivas
esquerda, alto e especificas superiores
baixo, colocando
exatamente, no
JOgO vispora,
?er;\r/;srea:tand . Ativ_id_ades e Apre_ndizagem A,p(endizado d13_7_ I_01645
objetos participacdo | e aplicacdo do | basico aquisicdo de | julgamento
S conhecimento conceitos
orientados para a —
direita ou d1371 aquisigdo
esquerd& para de conceitos
cima ou para complexos
baixo (bandeiras).
5-6 192 | Discriminacéo FuncBes do | Funcdes Funcodes Avaliacéo Identificar a | b164 funcdes | b1645
estética de figuras| corpo mentais mentais presenca cognitivas julgamento
bonitas e feias especificas superiores
(desenhos de Atividades e| Aprendizagem | Aprendizado d137 d1371 aquisigdo
figuras humanas).| participagdo | e aplicacdo do | basico aquisicdo de | de conceitos
conhecimento conceitos complexos
6 193 | Indica lacunas nas| Funcgdes do | Funcdes Funcdes Avaliacéo Identificar a | b164 funcdes | b1645
figuras corpo mentais mentais presenca cognitivas julgamento
incompletas especificas superiores
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(bracos, olho,
nariz, boca).

194

Identifica formas
s6lidas e formas
planas (desenho).
No meio de
outras figuras
identifica o cubo
com o quadrado.

Fungdes do
corpo

Fungdes
mentais

Fungdes
mentais
especificas

Avaliacéo

Identificar a
presenca

b164 funcdes
cognitivas
superiores

b1645
julgamento
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Idade | Itens| Comportamento Dominio da| Conceito Conceito Perspectiva:| Categorizacdo| Categoria Categorias | Informacdo
Cif a qualo| principal Adicional Avaliacdo, | da opcdo de | maisprecisa| cif dos Adicional
item se necessidade | resposta da cif demais
relaciona ou conceitos

dependéncia

0;2 195 | Quando colocada numa Nao ha

posicao do costume para conexao
mamar, a crianca, antes de
receber e de ver o peito ou a
mamadeira, abrea boca volta
a cabeca para trds, chupa.

196 | Améeainda ndo é Néao ha
reconhecida. conexdo

197 | Avistando a mamadeira, N&o ha
esboga 0s movimentos de conexdo
succdo e da a boca a forma
correspondente ao bico.

0;3 198 | Continua olhando as coisas | Funcdes do [ Funcdes Visdo e Avaliacdo | Identificara | b210 b2101 fung

desaparecidas. (por ex novelo| corpo sensoriais e funcdes presenca funcdes da | campo visu
de la afastado rapidamente, a dor relacionadas Visao
crianca volta a cabeca na
direcdo do objeto
desaparecido).

199 | Tranquiliza-se quando, ao FuncGes do | Funcgdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
chorar com fome, nota a corpo mentais mentais presenca funcdes da
mamadeira, ou 0s preparativos especificas memaria
da mae para alimenta-la.

0;4 200 [ Nota a mudanca da pessoa | Funcdesdo | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 b11421
quandoestapde umamascara| corpo mentais mentais presenca funcdes da | orientacdo
(sentimento de estranho). globais orientacdo | emrelacdo
a outros

201 [ N&o conhece ospaisdepoisde| Funcdes do | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b144

4 dias de auséncia. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
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0;5 202 | Reagea situagdonova, porex.| Fungdesdo [ Funcdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | b114 b1141
Olha com vivo interesse um | corpo mentais mentais presenca funcdes da | orientacdo
local novo. globais orientacdo | emrelacdo

ao lugar

0;6 203 | Espera um fato varias vezes | Funcdes do | Funcbes Funcdes Avaliacdo | ldentificara | bl144
observado (por ex. Olha corpo mentais mentais presenca funcGes da
atentamente para as méaos do especificas memoria
adulto que bateu palmas
algumas vezes).

0;7 204 | Procura o brinquedo perdido,| Funcdes do | Fungbes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
(porex.Quando o deixa cair,| corpo mentais mentais presenca funcdes da
ou umapessoaadulta o retira especificas memaria
sem violéncia).

205 [ Depois da auséncia de uma | Funcdes do | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b144
semana nao reconhece corpo mentais mentais presenca funcGes da
pessoas, com quem conviveu. especificas memOria

0;8 206 | No brinquedo“asescondidas”| Func¢des do | Funcbes Funces Avaliacdo | Identificara | bl114 b11421
a crianga durante mais de 10| corpo mentais mentais presenca funcbes da | orientacdo
segundos fica atenta ao globais orientacdo | emrelacdo
aparecimento da pessoa. a outros

0;11 207 | Recorda, depois de um FuncGes do | Funcgdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
minuto, um objeto (bola, corpo mentais mentais presenca funcoes da
brinquedo) que foi escondido especificas memaria
uma caixa e afastado. Ao ver
de novo a caixa, procura o
objeto.

1;3 208 | Recordaap6s 3 minutos, que| Funcdes do | Fungbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl144
havia alguma coisa numa corpo mentais mentais presenca funcGes da
caixa. especificas memoria

1;6 209 [ Evocaespontaneamente coisas| Funcdes do | Fungoes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl144
a que assistiu 2 dias atras. corpo mentais mentais presenca funcGes da

especificas mem@ria

1;8 210 | E capaz de exprimiralguma | Funcdes do | FuncGes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl144

lembranca. corpo mentais mentais presenca funcdes da
especificas memaria
211 | Reconhece coisasque viu 2-3| Funcdes do | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b144
semanas atras. corpo mentais mentais presenca funcdes da
especificas memaria
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1;9 212 | Recorda-sede umobjeto,com| Funcdes do | Fungbes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
gue brincou cerca de 15 corpo mentais mentais presenca funcdes da
minutos atras. especificas mem@ria
213 [ Reconhecea mae ausentepela| Funcdes do | Funcbes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
fotografia. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
1;11 214 | Reconhece coisas vistas, cerca| Funcdes do | Funcbes Funcdes Avaliacdo | ldentificara | bl144
de 2 meses atras. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memOria
2;0 215 | Repete pequenas palavras (4| Funcdes do | Fungbes Funcoes Avaliacdo | ldentificara | b167 1671
silabas). corpo mentais mentais presenca funcoes expressao
especificas mentais da | da
linguagem | linguagem
Atividade e | Aprendizagem| Aprendizado d132 b16710
participacdo| e aplicacdo do| basico aquisicdo de| expressoes
conhecimento linguagem | da
linguagem
oral
d159 d1320
aprendizado| aquisicdo
bésico,outro| de
especificado| linguagem
enédo
especificado
216 | Conhece seu préprio nome. | Funcdesdo | Fungbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl144 b16700
corpo mentais mentais presenca funcBes da | recepcdo da|
especificas memoria linguagem
oral
217 | Conta até 3. Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | ldentificara | d135ensaiar
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca
conhecimento
2;4 218 | Recordacoisas que se deram| Funcdes do | FuncGes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
duas semanas atras. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas mem@ria
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3;0 219 | Repete uma frase de 7-8 Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | ldentificara | d132 d1321
silabas participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de| combinar
conhecimento linguagem | palavras
para
formar
frases
220 | Repete 3 algarismos. Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | Identificara | d135ensaiar| d1500
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdode
conhecimento habilidades
bésicascom
numeros
221 | Conhece seu nomee Funcdes do | Funcdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144 b16700
sobrenome. corpo mentais mentais presenca funcGes da | recepcao da|
especificas memaria linguagem
oral
3-4 222 | Observa-se na crianga FuncGes do Avaliacdo | Identificara | bl144
concentragdo intencional para | corpo presenca funcGes da
recordar-se de uma coisa. mem@ria
3;1 223 | Recordacoisasou fatosque se| Funcdes do | Fungbes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
deram 5 meses atras. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
3;6 224 | Recordacoisasou fatosque se| Funcdes do | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b144
deram 9 meses atras. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
4:0 225 | Repete uma frase de 15 Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
silabas. participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de| combinar
conhecimento linguagem | palavras
para
formar
frases
226 | Lembra e recorda fatos FuncGes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b144
passados ha um ano. corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
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227 | Recorda de fatos que FuncGes do | Funcgdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | bl144
aconteceramaolongo da vida | corpo mentais mentais presenca funcdes da
especificas mem@ria
46 228 | Repete 4 algarismos Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | ldentificara | d135ensaiar
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca
conhecimento
35 229 | Possuiboa memoria mecanica| Fungdes do [ Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl144
para decorar poesias, cancdes.| corpo mentais mentais presenca funcGes da
especificas memaria
50 230 | Sabe dizer sua idade. Funcdes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 b1140
corpo mentais mentais presenca funcdes da | orientacdo
globais orientacdo | emrelacdo
ao tempo
231 | Ecapazdeexecutar 3 tarefas| Atividadese| Tarefase - Avaliacdo | Identificara | d220realizar| d2200
na ordemindicadaporex.: (1°| participacdo| demandas presenca tarefas realizar
por a chave na mesa, depois gerais multiplas tarefas
fechara porta, enfim, trazer o multiplas
livro).
6;0 232 | Repetefrasesde 16-18silabas.| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado| Avaliacdo | ldentificara | d132 d1321
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de| combinar
conhecimento linguagem | palavras
para
formar
frases
233 | Conhece o nome de4 moedas| Funcdes do | Funcbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | bl114 b1143
usuais 10 centavos, 20 corpo mentais mentais presenca funcbes da | orientacdo
centavos, 50 centavos, 1,00 globais orientacdo | em relacdo

cruzeiro.

a objetos




157

LINGUAGEM
Idade | Itens| Comportamento Dominio da| Conceito Conceito Perspectiva:| Categorizagdo| Categoria Categoriascif| Informagédo
Cif a qualo| principal Adicional Avaliacdo, | da opcdo de [ mais precisa | dos demais | Adicional
item se necessidade | resposta da cif conceitos
relaciona ou
dependéncia
Do 234 | O grito aparece no FuncGes do | Funcdes FuncGesda | Avaliacdo | Identificara | b340 fungdes
nasc momentoda fome, de um| corpo sensoriais e de| voz e da fala presenca alternativas
ao 1° barulho forte, luz intensa, dor de
més mau cheiro, cansaco, frio. vocalizacdo
Atividadese| Comunicagdo| Comunicagdo d331
participacdo - producao expressao
vocal sem
fala
0;2 235 | Aparece gritos de FuncGes do | Funcdes FuncGesda | Avaliacdo | Identificara | b340 funcdes
satisfacdo corpo sensoriais e de| voz e da fala presenca alternativas
dor de
vocalizacdo
Atividadese[ Comunicacdo| Comunicacdo d331
participacdo - producao expressao
vocal sem
fala
d399 fungbes
da voz e da
fala, ndo
especificadas
0;3 236 | Inicio do balbucio — Funcdes do | Funcdes Funcdesda | Avaliacdo | Identificara [ b340funcdes| b3401
principalmente dos sons | corpo sensoriais e de| voz e da fala presenca alternativas | producédo de
que exercitama garganta e dor de uma
vocalizacdo
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osouvidos (erre,gu...)—ou| Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo d331 variedade de
labios. participacéo - producdo expressao sons
vocal sem
fala
0;1a 0;[ 237 | Plenodesenvolvimento do| Funcdes do | Fungbes FuncGesda | Avaliacdo | Identificara [ b340 funcbes| b3401
balbucio, ritmico, com corpo sensoriais e de| voz e da fala presenca alternativas | producéo de
repeticao de silabas. dor de uma
vocalizacdo | variedade de
sons
Atividadese| Comunicagdo| Comunicacdo d331 b3408
participacdo - producao expressao funcdes da
vocal sem vozeda fala,
fala outras
especificadas
b3409
funcdes da
vozeda fala,
nao
especificada
0;7a 0;[ 238 [ Compreensdo das Atividadese| Comunicagdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d310 d3101
primeiras palavrase frases.| participacdo - recepc¢ao presenca comunicagdo| comunicacao
—recepcaode| —recepcdode
mensagens | mensagens
orais orais simples
0;10 239 | Primeiras palavras—frases.| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d 1321
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavraspara
formar frases
Comunicagdo| Comunicagdo d330 fala d3300
- producao produzir sons

com
significado
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1;5 240 | Expressdes de desejo, Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d3300
palavras exprimindo uma | participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | produzir sons
quantidade de coisas conhecimento linguagem com
ligadas a uma (por ex. significado
“bobo” significando lugar
machucado, dd, objeto
perigoso, etc.) Comunicacdo| Comunicacio d330 fala

- producdo

0;11 241 | Imita comrelativaconecdo| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d3300
0 (ue ouve e possui participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | produzir sons
alguma pratica naemissao conhecimento linguagem com
de sons. significado

Comunicacdo| Comunicagao d330 fala
- producao
242 | Compreende as questdes | Atividadese] Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d310 d3101
que comegam por “onde”| participacdo - recepgéo presenca comunicacdo| comunicacao
(ex. Onde estd mée?) —a —recepgaode| —recepcdode
crianca volta seu olhar para mensagens | mensagens
0 lado exato. orais orais simples
d335 d3358
producdo de | produgéo de
mensagens | mensagens
ndo verbais | ndo verbais,
outra
especificada
243 | Compreende asperguntas,| Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d310 d3101
principalmente pela participacdo - recepgao presenca comunicagdo| comunicagao
“melodia” ou cadéncia da —recepcaode| —recepcdode
frase. mensagens | mensagens
orais orais simples
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1:6

244

Limite normal do tempo
para o inicio da linguagem
falada. Frases com duas
palavras justapostas,
relagdes gramaticais
ausentes.

Atividadese
participacdo

Aprendizagem
e aplicacdo do
conhecimento

Aprendizado
bésico

Comunicac¢ado

Comunicacdo
- producao

Avaliacdo

Identificar a
presenca

d132
aquisicao de
linguagem

d1320
aquisicao de
palavras
simples ou
simbolos com
significado

d330 fala

d3301
produzir
mensagens
faladas
simples

1:6a2;

245

Primeiro periodo de
perguntas “que €?”

Atividadese
participacdo

Aprendizagem
e aplicacdo do
conhecimento

Aprendizado
bésico

Comunicacgéo

Comunicagdo
- producdo

Avaliagdo

Identificar a
presenca

d132
aquisicdo de
linguagem

d1320
aquisicdo de
palavras
simples ou
simbolos com
significado

d330 fala

d3301
produzir
mensagens
faladas
simples

246

Frase interrogativa, que
leva a criangaa destacar o
nome das coisas.

Atividadese
participacdo

Aprendizagem
e aplicacdo do
conhecimento

Aprendizado
basico

Comunicacgéo

Comunicacdo
- producdo

Avaliacao

Identificar a
presenca

d132
aquisicdo de
linguagem

d1321
combinar
palavras para
formar frases

d330 fala

d3301
produzir
mensagens
faladas
simples
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1;8 247 | Acriancafala, designando- Nao ha
se na 3% pessoa. conexao
248 | Primeiros julgamentos: Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
“isso ¢ tomove” participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
(automovel). conhecimento linguagem palavras para
formar frases
Comunicag¢do| Comunicagdo d330 fala d3301
- producao produzir
mensagens
faladas
simples
1;9 249 | Emprego de “quem?” Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavras para
formar frases
Comunica¢do| Comunicagao d330 fala d3301
- producdo produzir
mensagens
faladas
simples
1;6a | 250 | 50% desubstantivos sobre| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
1;11 o total das palavras. participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavras para
formar frases
Comunicag¢do| Comunicagdo d330 fala d3301
- producao produzir
mensagens
faladas

simples
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251 | Verbos: 14% Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 faladas
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | simples
conhecimento linguagem d1321
combinar
palavras para
formar frases
Comunicagdo| Comunicagdo d330 fala d3301
- producao produzir
mensagens
252 | InterjeicOes: 16% Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavras para
formar frases
Comunicag¢do| Comunicagdo d330 fala d3301
- producao produzir
mensagens
faladas
simples
253 | Aparecimentos das Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
primeiras conjuncoes. participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
Entretanto todas as conhecimento linguagem palavras para
palavras ndo tém ainda formar frases
sentido denominativo
restrito, mas extensivo a
Varios assuntos. _ _
Comunicagdo| Comunicacdo d330 fala d3301
- producao produzir
mensagens
faladas
simples
2;0 254 | Sentencasde 2-3 palavras;| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
emprego do verbo no participagdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
infinitivo; do substantivo — conhecimento linguagem palavraspara

formar frases
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como sujeitoe do adjetivo Comunicagdo| Comunicagdo d330 fala d3301
no positivo. - producdo produzir
mensagens
faladas
simples
255 | Inicio dafraseafirmativa,| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
negativa e interrogativa. | participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavras para
formar frases
Comunicagdo| Comunicagio d330 fala d3302
- producao produzir
mensagens
faladas
complexas
256 | Primeiro emprego do Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
futuro. participagdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavraspara
formar frases
Comunicagdo| Comunicagdo d330 fala d3302
- producao produzir
mensagens
faladas
complexas
257 | Primeiraspreposicoes (3% | Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
sobre o total). participagdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | combinar
conhecimento linguagem palavras para

formar frases
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Comunicagéo

Comunicacdo
- producao

d330 fala

d3302
produzir
mensagens
faladas
complexas

258

Emprego do nome préprio
para sua propria
designacéo.

Funcdes do
corpo

Funcoes
mentais

Funcoes
mentais
globais

Atividadese
participacdo

Aprendizagem
e aplicacdo do
conhecimento

Aprendizado
bésico

Comunicacéo

Comunicacdo
- producao

Avaliacdo

Identificar a
presenca

d132
aquisicdo da
linguagem

b11420
orientacdoem
relacdo a si
préprio

d330 fala

d1321
combinar
palavras para
formar frases

d3302
produzir
mensagens
faladas
complexas

2:3

259

Primeiros ensaios do
pronome pessoal “eu”.

Atividadese
participacdo
FuncGes do
corpo

Comunicacéo

Comunicacédo
- producao

Avaliagdo

Identificar a
presenca

d330 fala
d132
aquisicdo da
linguagem

d3302
produzir
mensagens
faladas
complexas
d1321
combinar
palavras para
formar frases
b11420
orientacdoem
relacdo a si
préprio
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2;6 260 | Vocabulariode 300 a 700 Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d132 d1321
palavras —a extensdo do | participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo da | combinar
vocabulario depende das conhecimento linguagem palavras para
apitidées individuais e do formar frases
meio social em que a
criancga vive.

Comunicacdo| Comunicagao d330 fala d3302
- producao produzir
mensagens
faladas
complexas

2;7 261 | Emprego frequente dos | Funcdes do | FungOes Funcoes Avaliacdo | Identificara [ d132 b11420
pronomes “eu” “mim” a | COrpo mentais mentais presenca aquisicdo da | orientacdoem
“mim” —inicio da frase da globais linguagem relacdo a si
linguagem constituida. préprio

Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado d330 fala d1321
participacdo| e aplicacdo do| basico combinar
conhecimento palavras para
formar frases
Comunicag¢do| Comunicagdo d3302
- producao produzir
mensagens
faladas
complexas

2;8 262 | Grande crescimentoverbal.| Funcdes de | Func¢des do Funcoes Avaliacdo | Identificara | d132 b1143
A crianca descobre que | corpo corpo mentais presenca aquisicdo da | orientacdoem
cadacoisa tem seu nome. linguagem relacdo a

objetos
Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado d330 fala d1321
participacdo| e aplicacdo do| basico combinar

conhecimento
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palavraspara

formar frases
Comunicacdo| Comunicagao d3302
- producao produzir
mensagens
faladas
complexas
2;11 263 | Emprego de sentencas Atividadese| Comunicagdo| Comunicagdo | Avaliacdo | ldentificara | d330 fala d3302
incidentes. participacdo - producao presenca produzir
mensagens
faladas
complexas
264 | Conhecimentodonomede| Funcdes do | Fungbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b180 funcdes| d1370
boca, nariz, olhos, cabelo,| corpo mentais mentais presenca de aquisicdo de
e mostra quando se especificas experiéncia | conceitos
pergunta. pessoal e do | basicos
tempo
Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado d137
participacdo| e aplicacdo do| basico aquisicao de
conhecimento conceitos
3;0 265 | Nomes de objetos usuais. | Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d330 fala d3302
(chave, reldgio, tostéo, participacdo - producao presenca produzir
lapis, etc.) mensagens
faladas
complexas
266 | Indicacdes de objetos na Nao ha
gravura — pessoas de conexao

preferéncia. (menino,
homem, arvore, gato, etc.)
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267 | S6agora a criancaemprega| Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d330 fala d3302
sentengas compostas, participacdo - producao presenca produzir
principais e subordinadas, mensagens
comecando com as faladas
conjungdes “se” “como” complexas
“quando”.

268 | Mais tarde aparecem Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d330 fala d3302
sentencas finais: “para... | participacdo - producéo presenca produzir
Que”, temporais: mensagens
“quando”, “até”, faladas
“enquanto”, relativas: complexas
“que” e enfim,
interrogativas indiretas:

“se”. Perguntas de
casualidade “porque?” —
empregadas antes de
“quando?” E “quanto
tempo?”

4;0 269 | Linguagem correta e Atividadese| Comunicagdo| Comunicacdo | Avaliacdo | ldentificara | d330 fala d3302
constituida nos seus participacdo - producdo presenca produzir
elementos essenciais mensagens
(fonético gramatical). faladas

complexas

270 | Pode responder as Atividadese| Comunicagdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d330 fala d3302
seguintes questdes: “que é| participacdo - producao presenca produzir
guevocé faz quando esta mensagens
com 1) sono 2) fome 3) faladas
frio”. complexas

50 271 | Sabe o nome das 4 cores: | Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d137 d1370
vermelho, verde, azul e participagdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
amarelo conhecimento conceitos conceitos

béasicos
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272 | Define, pelouso,osnomes| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d137 d1371
de objetos usuais (laranja, | participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | aquisicdo de
cavalo, boneca, espelho). conhecimento conceitos conceitos
Quando se Ihe pergunta complexos
“sabe o queéum cavalo?”

Responde: “é pra montar”

6;0 273 | Distingue o lado direito do| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d137 d1371
esquerdo “mostra-me a | participacdo| e aplicacdo do| basico presenca aquisicdo de | aquisicao de
maio direita” “o olho conhecimento conceitos conceitos
esquerdo” “a orelha complexos
direita”.

274 | Ecapazdedarboa Funcdes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b180 fungdes| d3102
resposta as seguintes corpo mentais mentais presenca de comunicagdo
questdes: -a) que é que especificas experiéncia | —recepgdode
voce fazia se visse a sua pessoal e do | mensagens
casa pegando fogo? tempo orais
B) que é que vocé devia complexas
fazer se estivesse chovendo
quando vocé fosse pra Atividadese| Comunicagdo| Comunicagdo d310 d3302
escola? participacdo - producdo comunicagdo| produzir

—recepcdode[ mensagens
mensagens | faladas
orais complexas
d330 fala

275 | Conhece o nome das FuncGes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 funcdes| b1143
moedas usuais (tostdo, corpo mentais mentais presenca da orientacdo| orientacdoem
vinte centavos, cinquenta globais relacdo a
centavos). objetos
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276 | Distingue se ¢ demanhdou| Fungdes do | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 funcgdes| b1140
de tarde. corpo mentais mentais presenca da orientacdo| orientagdoem
globais relacdo ao
tempo
277 | Emprega corretamente: | Funcdesdo | Fungbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 funcgbes| b1140
ontem, hoje, amanha. corpo mentais mentais presenca da orientacdo| orientagdoem
globais relacdo ao
tempo
278 | Emprega corretamente: | Funcdes do | Fungbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b114 funcbes| b1140
antes, depois, cedo, tarde.| corpo mentais mentais presenca da orientacdo| orientacdoem
globais relacdo ao

tempo
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Idade | Itens| Comportamento Dominio da| Conceito Conceito Perspectiva: | Categorizagdo| Categoria Categorias cif | Informagdo
Cif a qual o| principal Adicional Avaliacdo, | da opcdo de | maisprecisa | dosdemais Adicional
item se necessidade | resposta da cif conceitos
relaciona ou

dependéncia
0;0,7 | 279 | Reage positivamente a | Funcdes do | Funcgbes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b230 funcgbes| b2301
voz humana quando esta| corpo mentais auditivas e presenca auditivas discriminacdodo
pessoa esta perto da vestibulares som
crianca
0;0,15| 280 | Quando ouve chorar Nao ha
outras criancas, chora conexdo
também.

0;1,0 | 281 | Chorando,tranquiliza-se[ Funcdes do | Fungdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | b230 fungbes| b2301

durante algum tempo | corpo mentais auditivas e presenca auditivas discriminacdo do
(1/2 minutos) ao ouvir vestibulares som

alguém que lhe fala

suavemente.

0;2 282 | Responde ao olhar Atividadese| Comunica¢do| Comunicacdo | Avaliagdo [ Identificara | d335 d335 produgédo
(distdncia 25cm) participacdo - producéo presenca producdo de | de mensagens
sorrindo e balbuciando. mensagens | ndo verbais,ndo

nao verbais | especificada

0;3 283 | Reclama com gestos de| Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo| Avaliacdo | ldentificara | d335 d3350producdo

impaciéncia e mesmo | participacdo - producéo presenca producédo de | de linguagem
choro quando a pessoa mensagens | corporal

que brincava com ela nao verbais

deixa o0 quarto.

0;4 284 | Segue com o olharas | Fung¢desdo | Funcdes Visdo e Avaliacdo | ldentificara | b210 funcdes| b2101 funcgbes
pessoas que se movem | corpo sensoriais e funcoes presenca da visdo do campovisual
no quarto. dor relacionadas
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285 | Estranha ao veruma Funcdes do | Fungdes Funcdes Avaliacdo | ldentificara | b114 fungbes| b1142 funcdes
méscarano rosto de uma| corpo mentais mentais presenca da orientacdo| de orientagdoem
pessoa. globais relacdoa pessoa

0;5 286 | Reage as expressdes de | Atividadese| Comunicacdo| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d315 d3150
um rosto amavel ou participacdo - recepgao presenca comunicacdo| comunicacao-
zangado, visto a uma —recepc¢ao de| recepcdo de
distancia de 25cm. mensagens | gestos corporais
Assim como as nédo verbais
expressdes vogais.

0;6 287 | Olha ativamente para | Fungdesdo | Funcdes Funcdes Avaliacdo | Identificara | b140 funcGes
criangas quese estdo no| corpo mentais mentais presenca da atengéo
mesmoquarto, ao passo globais
quendodava atencdo a
elas em idade anterior

288 | Procura contato ativo | Atividade e | Comunicagdo Avaliacdo | ldentificara | d335 d3350producdo
com a pessoa que fica | participagdo presenca producdo de | de linguagem
perto dela, e que ndo Ihe mensagens | corporal
da atencdo (olham ndo verbais
balbucia, procurando
chamaratencéo).

0;6 0;4 289 [ Acolhea mdecomos | Atividadee| Comunicacdo Avaliacdo | Identificara | d335 d3350producio
bracos abertos. participacgdo presenca producdo de | de linguagem
mensagens | corporal
nédo verbais
0;7 290 | E capazde brincarde | Atividadese| Vida Avaliacdo | ldentificara | d920 d9200 jogar
esconde-esconde. participacdo| comunitaria , presenca recreacao e
social e civica lazer

291 | Desaparece 0 medo das| Fungdes do | FuncGes Funcdes Avaliacdo | Descritiva b114 fungbes| b1142 funcdes
pessoas estranhasea | corpo mentais mentais da orientacdo| de orientagdoem
criangaentraem relagéo globais relacdod pessoa
com qualquer pessoa.

(periodo de grande
sociabilidade).

0;8 292 | Atraiaatencdo doadulto| Atividadese| Comunicacgdo Avaliacdo | Identificar
que ndo se ocupa com | participagdo presenca d349
ela, puxando-lhea roupa, comunicagdo-
mostrando os producao,
brinquedos, etc. outra
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especificada e
nao
especificada

0;9 293 | Primeiras manifestagdes| Fun¢des do | Funcdes Funcdes Avaliacdo | Identificara [ b152 funcdes| b1529 funcbes
de ciime. corpo mentais mentais presenca emocionais | emocionais,nao
especificas especificadas
0;10 | 294 | Espantada porum N&o ha
barulho forte, a crianca conexdo
consultaoadulto com o
olhar.
1;1 295 | Corresponde ao beijos | Atividadese| Relacdes e Interacdes Avaliacdo | Identificara | d710 d7100respeito e
das pessoas conhecidase| participacdo| interacdes interpessoais presenca interacdes afeto nos
amigas, beijando-as. interpessoais | globais interpessoais | relacionamentos
basicas d7106
diferenciar
pessoas da
familia
1;* 296 | Primeiros atos de Atividadese| Relagdese Relacdes Avaliacdo | Identificara | d760relacbes| d7601 relacdes
obediéncias e participacdo| interacoes interpessoais presenca familiares pai-filho
compreensdo de ordens interpessoais | particulares
verbais, napresenca das
autoridades.
1;* 297 | Em caso de perigo, pede Nao ha
0 auxilio do adulto. conexao
1;6 298 | Compreende ordens Atividadese| Comunica¢do| Comunicacdo | Avaliacdo | Identificara | d310 d3101
negativas e proibicdes. | participacdo - recepgao presenca comunicacdo| comunicacao —
Quando, por exemplo, —recepc¢ao de| recepcdo de
tentapegarum objeto, e mensagens | mensagensorais
oadulto ndodeixa retira orais simples
amaéo, afastando-se do
objeto.
1;11 | 299 | Agrupamentos. O grupo N&o ha
mais comum nesta idade conex&o

€ 0 de 2 criancas,
podendo-se as vezes
observaro de 3.




173

2;0 300 | Predominam, entre Atividadese| Relagdese Relac¢des Avaliacdo | Identificara | d750relagbes| d7503 relacdes
criancas da mesma participacdo| interacoes interpessoais presenca sociais informais com
idade, relagdes pacificas interpessoais | particulares informais pares
e amistosas.

301 | Daum beijo como sinal| Atividadese| Relacdes e Relacdes Avaliacdo | ldentificara | d710 d7100respeito e
de boa disposicao para | participacdo| interacbes interpessoais presenca interacdes afeto
com outra pessoa. interpessoais | particulares interpessoais
302 | Comeca a tomar Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara [ d550 comer
refeicdesa mesa comum,| participacdo| e aplicagdo do| béasico presenca
respeitando os habitos. conhecimento
303 | Espera que retirem tudo Nao ha
da mesaantes deexigira conex&o
sobremesa, conversa em
voz moderada.

2;0 -3 304 | Possuiuma espécie de | Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d155 d1551aquisicao
“consciéncia dasregras”| participacdo| e aplicacdo do| bésico presenca aquisicdo de | de habilidades
reproduzindo 0s mesmos conhecimento habilidades | complexas
gestos e agdes com
escripulo.

305 | Interesse pelaregra,pela| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | ldentificara | d155 d1551aquisicao
ordem regular. participacdo| e aplicagdo do| basico presenca aquisicdo de | de habilidades
conhecimento habilidades | complexas
306 | Sente magoa quando | Func¢desdo | Funcdes Funcoes Avaliacdo | Identificara | b152 funcgbes| b1522 faixa de
excluidaporum motivo| corpo mentais mentais presenca emocionais | emocoes
ou outro, de uma especificas
coletividade.

2;6 —3 307 | Periodo de Fungdes do | Funcdes Funcbes Avaliacdo | Identificara | b152 funcgbes| b1520
independéncia: crise de | corpo mentais mentais presenca emocionais | adequacdo da
obediéncia. especificas emocado

308 | Negativismo. Crise de | Fung¢des do | Funcoes Funcdes Avaliacdo | Identificara | b152 fungbes| b1522 faixa de
personalidade. Emprego| corpo mentais mentais presenca emocionais | emocoes
insistente do pronome especificas
pessoal EU “eu mesmo’

“eu sozinho”.

3;0 309 | Os grupos sdo menos Nao ha

pacificos: criancas conex&o

déspotas exercem seu
poder sobre os demais;
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gostam de destruir o
jogo de outrem que sabe
brincarmelhor que elas.
— periodo de
diferenciacdoindividual.

3;5 310 | Brinca individualmente| Atividadese| Relacdes e Relac¢des Avaliacdo | Identificara | d750relaces| d7503 relagdes
com a matéria social, | participacdo| interacfes interpessoais presenca sociais informais com
aproveitando-se do interpessoais | particulares informais pares
companheiro apenas
para estimulo de sua
atividade
(egocentrismo). Ndo
existe ainda competicdo
propriamente dita.

4:0 311 | Ja sabe dara mao para| Atividadese| Aprendizagem| Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d710 d7104
cumprimentar. participacdo| e aplicagdo do| basico presenca interacdes insinuacdes

conhecimento interpessoais | sociais nos
bésicas relacionamentos

312 | Emprega formas de Atividadese| Relacdes Aprendizado | Avaliacdo | Identificara | d720 d7203 interagir

cortesia pedindo “por | participacdo bésico presenca interacdes de acordo com

favor”, dizendo interpessoais | as regras sociais

“obrigado” - conhece complexas

iSSO ja como sendoregra

da convivéncia social.

46 313 | Ja pode participardeum | Atividadese| Vida - Avaliacdo | Identificara | d920 d9200 jogar
jogo a dois e participagdo| comunitaria, presenca recreacao e
compreende a regra de social e civica lazer
jogar cada um por sua
vez (jogar bola —
pedacos de mosaico).

314 | Emulacdo; no jogo com| Atividadese| Vida - Avaliacdo | ldentificara | d920 d9200 jogar
outra pessoa pode participacdo| comunitaria, presenca recreacao e

esforcar-se por jogar
mais depressa e
compreende que 0
ganhar ou perder
depende dela mesma
(enfileira mais depressa

social e civica

lazer
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0s pedacinhos de
mosaico).

4:07;0

315

Nos jogos coletivos da
idade pre-escolar
predomina o grupo de 3
criangas.

Nado ha
conexao

7:0-8

316

A crianga observaregras
do jogo coletivo e
coopera com o partido,
no interesse social.

Atividadese
participacdo

Vida
comunitaria,
social e civica

Avaliacao

Identificar a
presenca

d920
recreacao e
lazer

d9200 jogar

317

Predominaaindaa nogdo
de justica retributiva,
com sangédo punitiva
forte a conduta, que
julga ser ma. No
julgamento, exige
obediéncia irrestrita a
autoridade dos pais.

Atividadese
participacdo

Relacdes e
interac6es
interpessoais

Relac¢des
interpessoais
particulares

Avaliacdo

Identificar a
presenca

d760 relacoes
familiares

d7601 relagdes
pai-filho

5:0 -7

318

Pela primeira vez, em
geral, nesta idade a
crianca descobre 0s
defeitos de seus pais —
nos quais antes via a
incarnacdoda perfeicdo.

Nédo ha
conexao
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Apéndice 2 - FICHA DE OBSERVACAO DA CRIANCA DE HELENA ANTIPOFF, atualizada e adaptada com base na Classificacio
Internacional de Funcionalidade e Incapacidade e Saude (CIF)- Versédo 2022
ESCOLA DE EDUCAGAD

.."...
. M| QPPEE]

E TERAPIA OCUPACIONAL ESTUDOS DA “ l . | Laboratério de Politicas e Praticas em
ISRt | l!

OCUPAGAO Educacdo Especial e Inclusdo c A P E S

= UFMG

Nome da crianca:

Data de Nascimento: Pais/Cuidadores:

Contato:

Endereco:

Escola:
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MOVIMENTOS E HABITOS GERAIS

Idade Habilidade a ser adquirida Dominio Principal da Conceito principal da CIF | Ja Necessita de | Observacoes
CIF realiza | ajuda (Total
(Simou | ou Parcial)

Ao
nascer
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relacionadas ao
movimento/carregar, mover e
manusear objetos.

Faz pequenas construcgdes juntando dados e
imitando modelos simples.

Atividades e participacao

Mobilidade

2aém Imita com lapis um traco vertical. Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
conhecimento
Presta mais atencao as atividades de Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
desenho. conhecimento
Comeca a vestir-se sem auxilio. Atividades e participacdo | Cuidado pessoal
3a Comeca a tomar banho sozinho, na presenca | Atividades e participagdo | Cuidado pessoal

do adulto.

Calca meias, com auxilio.

Atividades e participacgao

Cuidado pessoal

Veste a camisa

Atividades e participacao

Cuidado pessoal

Calca sapatos abertos.

Atividades e participacao

Cuidado pessoal

Carrega um recipiente (1/2 litro) por uma Atividades e participacdo | Mobilidade
disténcia de até 5m sem derramar agua

Anda em linha reta. Seguindo o tragado, Atividades e Participagdo | Mobilidade
numa distancia de 4ms.

Levanta voluntariamente as sobrancelhas. Funcdes do corpo Fungdes

neuromusculoesqueléticas e
relacionadas ao movimento

Enfia contas grandes de madeira num
cordao.

Atividades e participacéo

Mobilidade
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Menino urina em pé, na privada.

Atividades e participacéo

Cuidado pessoal

Havendo banheiro perto da sala de aula se
direciona ao banheiro sozinho.

Atividades e participacao

Cuidado pessoal

4a Veste-se sozinho, com um pouco de lentiddo. | Atividades e participagdo | Cuidado pessoal
Sabe pentear-se. Atividades e participacdo | Cuidado pessoal
Maneja a faca, podendo passar manteiga Atividades e participacdo | Mobilidade
num pedaco de péo.
Salta num pé so (direito e esquerdo) em 2 Atividades e Participacdo | Mobilidade
metros, estando a outra perna fletida no
joelho.
Salta trés vezes seguidas com 0s peés juntos, | Atividades e Participacdo | Mobilidade
deixando o solo simultaneamente com 0s
dois pés.
Sobe a escada sem se segurar ao corrimdo e | Atividades e participacdo | Mobilidade
sem colocar 0s 2 pés no mesmo degrau.
Pega com as duas méos, uma bola jogada de | Atividades e participacdo | Mobilidade
cima.
Lava as proprias maos. Atividades e participacdo | Cuidado pessoal
copia uma linha horizontal com um lapis; Atividades e participacdo | Mobilidade / Aprendizagem
idem uma cruz quadrada e um circulo (36- e aplicacdo do conhecimento
48 meses)
5a Desce uma escada (degraus de 15cms) sem | Atividades e participacdo | Mobilidade

segurar-se ao corriméo, nem colocar os dois
pés no mesmo degrau.
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Anda na ponta dos pés, numa distancia de
2ms.

Atividades e participacéo

Mobilidade

Lava o préprio rosto, sem molhar a roupa.

Atividades e participacéo

Cuidado pessoal

Sobe a escada correndo.

Atividades e participacao

Mobilidade

Corta com tesoura um pedaco de papel.

Atividades e participagao

Mobilidade

Sabe vestir-se, incluindo botdes e ziper

Atividades e participacao

Cuidado pessoal

Introduz uma chave na fechadura, abrindo-
a e fechando-a.

Atividades e participacéo

Mobilidade

Copia um quadrado, imitando o modelo.

Atividades e participacao

Mobilidade / Aprendizagem
e aplicacdo do conhecimento

Desenha um homem reconhecivel (48-60
meses).

Atividades e participacao

Mobilidade

6,0

Calca-se amarrando cadarco

Atividades e participacéo

Cuidado pessoal

Permanece imovel sobre um pé, durante Atividades e participacdo | Mobilidade
15seg, com os olhos abertos.
Junta com os olhos abertos, as extremidades | Funcdes do corpo Fungdes

dos 2 dedos indicadores.

neuromusculoesqueléticas e
relacionadas ao movimento

Faz, com lapis, um ponto em cada
guadrinho do papel quadriculado (1cm).

Atividades e participagao

Mobilidade / Aprendizagem
e aplicacdo do conhecimento

Desce a escada correndo, sem segurar no Atividades e participacdo | Mobilidade
corrimao.
Salta de uma cadeira (44cm mais ou menos). | Atividades e Participagdo | Mobilidade
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Ao A crianca fixa os olhos, numa contemplagéo | Fung6es do corpo Fungdes sensoriais e dor
nascer | vaga.
Reage a sons fortes (bater bruscamente Funcdes do corpo Fungdes mentais / fungdes
palmas aos ouvidos da crianca) estremece sensoriais e de dor
com todo o corpo e pisca os olhos.
Evita a luz forte, fechando os olhos ou Funcdes do corpo Funcdes sensoriais e de dor
virando a cabeca (fotofobia).
3d Reage lentamente a uma picadura (dor) Funcdes do corpo Funcdes sensoriais e de dor

Tocando-se a sua testa com um algodéo
humedecido em agua fria, a crianca reage
com uma careta.

Funcdes do corpo

Funcdes sensoriais e de dor

As pupilas reagem contraindo-se a uma luz
forte e dilatando-se na escuridéo.

Funcdes do corpo

Fungdes sensoriais e de dor




7d Reage, acalmando-se a voz humana. Funcdes do corpo FungBes mentais / fungdes
sensoriais e de dor
Reage negativamente a um cheiro forte e Fungdes do corpo Fungdes sensoriais e dor
desagradavel (olfato).
Reage negativamente ao amargo (quinina), | Func6es do corpo Fungdes sensoriais e dor
vomita.
Reage negativamente ao azedo (lim&o). Funcdes do corpo FungBes sensoriais e dor
Reage negativamente ao salgado (sal). Funcdes do corpo Fungdes sensoriais e dor
Reage positivamente ao doce (agUcar). Funcdes do corpo FungBes sensoriais e dor
15d Reage positivamente a temperatura morna | Fungbes do corpo Fungdes sensoriais e de dor
no banho.
Reage positivamente a musica suave. Funcdes do corpo Funcdes mentais / funcdes
sensoriais e de dor
im Segue com o olhar um foésforo aceso, Funcdes do corpo Funcdes sensoriais e dor

movido diante dela, no campo de sua visao
direita.

Volta a cabeca na direcdo de um ruido.

Funcdes do corpo

Funcdes mentais / funcdes
sensoriais e de dor
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Escuta a campainha soar.

Funcdes do corpo

Funcbes mentais / funcdes
sensoriais e de dor

Reage diferentemente a diversos sons; ao
som forte (matraca) pestaneja e estremece;
ao som continuo — do apito — se tranquiliza
e abre os olhos; ao assobio forte com
pausas, reage com o mau humor e gritos.

Funcdes do corpo

FuncBes mentais / funcbes
sensoriais e de dor

2m

Segue com o olhar um novelo de la
vermelha.

Funcdes do corpo

Funcdes sensoriais e dor

A visdo abrange objetos no campo
marginal: a criancga volta a cabeca
acompanhando 0 movimento para tras.

Funcdes do corpo

Funcdes sensoriais e dor

Localiza o som, voltando a cabeca para o
lugar do ruido ou do som. A audicéo torna-
se mais ativa.

Funcdes do corpo

Funcbes mentais / funcdes
sensoriais e de dor

A pupila comeca a reagir a distancia,
contraindo-se para visao proxima e
abrindo-se mais para objetos afastados.

Funcdes do corpo

Fungdes sensoriais e dor




3m Percebe a diferenca entre mamadeira de Funcdes do corpo Func¢des mentais
leite, quando este é adocado e quando ndo o
é, mas ndo percebe se a mamadeira é de leite
ou de agua doce.
Olhar ativo. Distingue objetos volumosos e | Fungdes do corpo Funcdes sensoriais e dor
pessoas a 4-5 metros de distancia.
A criancga percorre com a vista um objeto Funcdes do corpo Funcdes sensoriais e dor
grande, num e noutro sentido, se o objeto
esta a uns 25cms de seus olhos (de
preferéncia uma bola colorida).

4m Reage diferentemente a diversas vozes das | Fungdes do corpo Funcgdes mentais / fungbes
pessoas do seu ambiente (reconhece vozes). sensoriais e de dor
Reconhece imediatamente as pessoas Funcdes do corpo Funcgdes mentais
estranhas.
Da atencao especial aos novos barulhos e Funcdes do corpo Funcgdes mentais / funcbes
sons, mesmo ocupada a mamar. sensoriais e de dor
Nota a mudanca do ambiente (novo local). | Fungdes do corpo Funcgdes mentais
leva a boca os objetos novos e da-lhes mais | Funcgdes do corpo/ Funcbes mentais/
atencdo visual. Atividadess e participacdo | aprendizagem e aplicacdo do

conhecimento
6m Mostra preferéncia pelas cores amarela, Funcdes do corpo Fungdes sensoriais e dor

laranjada e vermelha.




5ma

A crianga torna-se sensivel a ccega

Funcdes do corpo

Funcdes sensoriais e dor

m
8m Reconhece uma pessoa pela sua voz (estando | Fung¢des do corpo Funcgdes mentais / funcbes
ela noutro quarto ou escondida). sensoriais e de dor
11m Reconhece no espelho a pessoa, procurando- | Fungdes do corpo Funcgdes mentais
a em frente do espelho.
la Discrimina a cor branca. Atividades e participacdo/ | Aprendizagem e aplicacdo do
fungdes do corpo conhecimento/ fungdes
sensoriais e dor
Olfato ativo (fareja cheiros agradaveis e Funcdes do corpo Funcgdes mentais / funcdes
distingue cheiros finos). sensorias e dor
Distingue um pedago de biscoito de um Funcdes do corpo Funcgdes mentais
pedaco de pau e leva de preferéncia o
primeiro a boca.
Reconhece o0 maior peso dos objetos, iguais a| Fungdes do corpo Funcgdes mentais
vista (bola de madeira, de borracha, de
celuloide).
labm Reconhece animais, objetos, pessoas nas Funcdes do corpo Fungdes mentais
gravuras (olha com interesse e emite ao
mesmo tempo certos sons).
3a Reconhece formas geométricas simples Atividades e participacéo

(quadrado, circulo, triangulo) encaixando as
formas nas respectivas cavidades.

Aprendizagem e aplicagéo do
conhecimento

Reconhece dimensoes (escolhe a bala menor
para dar ao irmao e guarda a maior para si).

Atividades e participacéo

Aprendizagem e aplicacdo do
conhecimento

Identifica as cores

Atividades e participacdo/
funcdes do corpo

Aprendizagem e aplicagéo do
conhecimento/ Funcdes
sensoriais e dor

Encaixa cubos de menores dimensoes nos de
maiores.

Atividades e participacao

Mobilidade / Aprendizagem
e aplicacdo do conhecimento
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3abm Compara dimensfes (maior, menor). Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
conhecimento

Discrimina a dimenséo de duas linhas (4 e | Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
6cms, mostrando a maior, mais comprida, conhecimento
id. Dois circulos).

4a Identifica as formas sélidas (cones, Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
piramides, cubo, paralelogramo) separando conhecimento
0s iguais.
Identifica formas geométricas, colocando as | Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
semelhantes umas com as outras (desenhos). conhecimento
E capaz de completar com um traco, o Atividades e participacdo | Mobilidade / Aprendizagem
desenho incompleto de um homem, de um e aplicacdo do conhecimento
passaro.

5a Discrimina o cubo maior entre 12 cubos de | Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
madeira, aumentados progressivamente de conhecimento
1,5 a 8cms (responde a pergunta “qual é o
maior?”).
Compara dois pesos (3 a 15grs) mostrando o| Atividades e participagdo | Aprendizagem e aplicagéo do
mais pesado a pergunta “qual é o mais conhecimento
pesado?”

5a-6a Discriminacéo da direita e da esquerda, alto| Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
e baixo, colocando exatamente, no jogo conhecimento
vispora, gravuras representando objetos,
orientados para a direita ou esquerda, para
cima ou para baixo (bandeiras).

6a Indica lacunas nas figuras incompletas Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacéo do

(bracos, olho, nariz, boca).

conhecimento
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Identifica formas solidas e formas planas Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacéo do
(desenho). No meio de outras figuras conhecimento
identifica o cubo com o quadrado.

MEMORIA E CONHECIMENTOS

7d Reage positivamente a voz humana quando | Fung¢des do corpo Funcdes mentais
esta pessoa esta perto da crianca

15d Quando ouve chorar outras criancas, chora | Funcbes do corpo Funcgdes mentais
também.

im Chorando, tranquiliza-se durante algum Funcdes do corpo Funcdes mentais

tempo (1/2 minutos) ao ouvir alguém que
lhe fala suavemente.

2m Responde ao olhar sorrindo e balbuciando. | Atividades e participacio Comunicagéo

3m Continua olhando as coisas desaparecidas. | FungGes do corpo Funcdes sensoriais e dor
(por ex novelo de 1& afastado rapidamente,
a crianca volta a cabeca na direcéo do
objeto desaparecido).

Tranquiliza-se quando, ao chorar com Funcdes do corpo Funcdes mentais
fome, nota a mamadeira, ou 0s preparativos
da mée para alimenta-la.




4m Nota a mudanca da pessoa quando esta pde | Fung¢des do corpo Funcdes mentais
uma mascara (sentimento de estranho).
N&o conhece os pais depois de 4 dias de Funcdes do corpo Funcdes mentais
auséncia.

5m Reage a situacdo nova, por ex. Olha com Funcdes do corpo FungBes mentais
vivo interesse um local novo.

6m Espera um fato varias vezes observado (por | Fungdes do corpo Funcdes mentais
ex. Olha atentamente para as méos do adulto
que bateu palmas algumas vezes).

7m E capaz de brincar as “escondidas”; olha Funcdes do corpo Funcdes sensoriais e dor
com interesse 0 rosto do adulto e saida com | Atividades e participacéo
risos 0 seu aparecimento.
Desaparece o medo das pessoas estranhas e a| Fungdes do corpo Funcgdes mentais
crianga entra em relagdo com qualquer
pessoa. (periodo de grande sociabilidade).

6m a 8m| Acolhe a mae com os bragos abertos. Atividades e participacao Mobilidade

8m Atrai a atenc¢édo do adulto que néo se ocupa | Atividades e participagéo Aprendizagem e aplicacdo
com ela, puxando-lhe a roupa, mostrando os do conhecimento
brinquedos, etc.

9m Primeiras manifestacGes de cilime. Fungdes do corpo Funcgdes mentais

10m Espantada por um barulho forte, a crianga | Fungdes do corpo Funcdes mentais
consulta o adulto com o olhar.

la e 3m | Recorda apds 3 minutos, que havia alguma | Func¢des do corpo Funcdes mentais
coisa numa caixa.

la e 6m | Evoca espontaneamente coisas a que assistiu| Fungdes do corpo Funcdes mentais
2 dias atras.

la e 8m | E capaz de exprimir alguma lembranca. Funcdes do corpo Funcdes mentais
Reconhece coisas que viu 2-3 semanas atras. | Funcbes do corpo Funcgdes mentais

la e 9m | Recorda-se de um objeto, com que brincou | Fungdes do corpo Funcdes mentais
cerca de 15 minutos atras.
Reconhece a mée ausente pela fotografia. Funcdes do corpo Funcdes mentais

lae 11m| Reconhece coisas vistas, cerca de 2 meses Funcdes do corpo Funcgdes mentais
atras.

2a Repete pequenas palavras (4 silabas). Funcdes do corpo Funcdes mentais

Conhece seu préprio nome.

Funcdes do corpo

Funcdes mentais
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Conta até 3.

Atividades e participagéo

Aprendizagem e aplicacdo
do conhecimento

2a4m Recorda coisas que se deram duas semanas | FuncGes do corpo Funcgdes mentais
atras.
3a Repete uma frase de 7-8 silabas Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacao
do conhecimento
Repete 3 algarismos. Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacao
do conhecimento
Conhece seu nome e sobrenome. Funcdes do corpo Funcdes mentais
3alm Recorda coisas ou fatos que se deram 5 meses| Fun¢des do corpo Funcgdes mentais
atras.
3a e 6m | Recorda coisas ou fatos que ocorreram 9 Fungdes do corpo Funcgdes mentais
meses atras.
4a Repete uma frase de 15 silabas. Atividades e participacao Aprendizagem e aplicagdo
do conhecimento
Lembra e recorda fatos passados ha um ano. | Fun¢des do corpo Funcgdes mentais
Conserva alguns fatos durante a viagem Funcdes do corpo Funcdes mentais
inteira.
4a e 6m | Repete 4 algarismos Atividades e participacéo Aprendizagem e aplicacdo
do conhecimento
3a-5a Possui boa memdria mecanica para decorar | Fungdes do corpo Funcgdes mentais
poesias, cangoes.
5a Sabe dizer sua idade. Funcdes do corpo Funcgdes mentais
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E capaz de executar 3 tarefas na ordem
indicada por ex.: (1° por a chave na mesa,
depois fechar a porta, enfim, trazer o livro).

Atividades e participacao

Tarefas e demandas gerais

LINGUAGEM

Do O grito aparece no momento da fome, de Atividades e participacdo | Comunicacdo

nasc ao | um barulho forte, luz intensa, mau cheiro,

1° més | cansaco, frio.

2m A mée ainda ndo é reconhecida. Fungdes do corpo FuncBes mentais
Avistando a mamadeira, esboca 0s Funcdes do corpo Func¢des mentais
movimentos de succdo e da a boca a forma
correspondente ao bico.
Aparece gritos de satisfacdo Atividades e participagdo | Comunicagdo

3m Inicio do balbucio — principalmente dos Atividades e participagdo | Comunicagdo
sons que exercitam a garganta e os ouvidos
(erre, gu...) —ou labios.

1m a 5m| Pleno desenvolvimento do balbucio, ritmico, | Atividades e participagdo | Comunicacdo

com repeticdo de silabas.




7ma 8m

Compreensao das primeiras palavras e
frases.

Atividades e participacao

Comunicagédo

10m Primeiras palavras — frases. Atividades e participacdo | Comunicagdo
11m Imita com relativa correcédo o que ouve e Atividades e participacdo | Comunicagdo
possui alguma pratica na emissdo de sons.
Compreende as questdes que comecam por | Atividades e participacdo | Comunicagéo
“onde” (ex. Onde esta mae?) — a crianca
volta seu olhar para o lado exato.
Compreende as perguntas, principalmente | Atividades e participacdo | Comunicacéo
pela “melodia” ou cadéncia da frase.
la e 5m | Expressoes de desejo, palavras exprimindo | Atividades e participacdo | Comunicagéo
uma quantidade de coisas ligadas a uma (por
ex. “bobo” significando lugar machucado,
do, objeto perigoso, etc.)
la e 6m | Limite normal do tempo para o inicio da Atividades e participacdo | Comunicacdo
linguagem falada. Frases com duas palavras
justapostas, relacdes gramaticais ausentes.
la e 8m | A crianga fala, designando-se na 3?2 pessoa. | Atividades e participacdo | Comunicagdo
Primeiros julgamentos: “isso ¢ tomove” Atividades e participacdo | Comunicagdo
(automavel).
lae 9m | Emprego de “quem?” Atividades e participacdo | Comunicacdo
lae 6m | 50% de substantivos sobre o total das Atividades e participacdo | Comunicagédo
A palavras.
la e 11m| Verbos: 14% Atividades e participacdo | Comunicacdo
Interjeicoes: 16% Atividades e participacdo | Comunicacdo
Aparecimentos das primeiras conjuncoes. Atividades e participacdo | Comunicacdo
Entretanto todas as palavras ndo tém ainda
sentido denominativo restrito, mas extensivo
a varios assuntos.
la e 6m | Primeiro periodo de perguntas “que é?” Atividades e participacdo | Comunicacdo
A
2a

Frase interrogativa, que leva a crianca a
destacar o nome das coisas.

Atividades e participacao

Comunicagédo
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2a Sentencas de 2-3 palavras Atividades e participacdo | Comunicagéo
Inicio da frase afirmativa, negativa e Atividades e participacdo | Comunicagéo
interrogativa.
Primeiro emprego do futuro. Atividades e participacdo | Comunicacéo
Primeiras preposicoes Atividades e participacdo | Comunicagéo
Emprego do nome proprio para sua propria| Atividades e participacdo | Comunicagdo
designacao.

2a e 3m | Primeiros ensaios do pronome pessoal “eu”. | Atividades e participagdo | Comunicacao

2a e 6m | Vocabulario de 300 a 700 palavras — a Atividades e participacdo | Comunicacéo

extensdo do vocabulario depende das
aptiddes individuais e do meio social em que
a crianca vive.




COMPORTAMENTO SOCIAL
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3m

Reclama com gestos de impaciéncia e mesmo
choro quando a pessoa que brincava com ela
deixa o0 quarto.

Atividades e participacéo

Comunicacédo

4m

Segue com o olhar as pessoas que se movem
no quarto.

Fungdes do corpo

Funcdes sensoriais e dor

Estranha ao ver uma mascara no rosto de
uma pessoa.

Funcdes do corpo

FungBes mentais

5m

Reage as expressdes de um rosto amavel ou
zangado, visto a uma distancia de 25cm.
Assim como as expressdes vogais.

Atividades e participacao

Comunicacéo

6m

Olha ativamente para criancas que se acham
no mesmo quarto, ao passo que ndo dava
atencdo a elas em idade anterior

Funcdes do corpo

Fungbes mentais

Procura contato ativo com a pessoa que fica
perto dela, e que ndo Ihe da atencéo (olham
balbucia, procurando chamar atencéo).

Funcdes do corpo

FungBes mentais

m

Procura o brinquedo perdido, (por ex.
Quando o deixa cair, ou uma pessoa adulta o
retira sem violéncia).

Funcdes do corpo

Funcdes mentais

Depois da auséncia de uma semana nao
reconhece pessoas, com quem conviveu.

Funcdes do corpo

FungBes mentais

8m

No brinquedo “as escondidas” a crianca
durante mais de 10 segundos fica atenta ao
aparecimento da pessoa.

Funcdes do corpo

FungBes mentais

11m

Recorda, depois de um minuto, um objeto
(bola, brinquedo) que foi escondido uma
caixa e afastado. Ao ver de novo a caixa,
procura o objeto.

Funcdes do corpo

FungBes mentais

laelm

Corresponde ao beijos das pessoas
conhecidas e amigas, beijando-as.

Atividades e participacao

RelagBes e interagdes

interpessoais
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la;* Primeiros atos de obediéncias e compreensao| Atividades e participacdo | RelagGes e interagoes
de ordens verbais, na presenca das interpessoais
autoridades.

lae 6m | Compreende ordens negativas e proibicoes. | Atividades e participacdo | Comunicagdo
Quando, por exemplo, tenta pegar um
objeto, e 0 adulto ndo deixa retira a méao,
afastando-se do objeto.

2a Predominam, entre criancas da mesma Atividades e participacdo | Relagdes e interagdes
idade, relacdes pacificas e amistosas. interpessoais
Da um beijo como sinal de boa disposicdo | Atividades e participacdo | RelacGes e interacoes
para com outra pessoa. interpessoais
Comeca a tomar refeigcGes a mesa Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do

conhecimento

2a7m Emprego frequente dos pronomes “eu” Atividades e participacdo | Comunicagao
“mim” a “mim” — inicio da frase da
linguagem constituida.

2a8m Grande surto de crescimento verbal. A Atividades e participacdo | Comunicacéo
crianca descobre que cada coisa tem seu
nome.

2allm | Emprego de sentencas incidentes. Atividades e participagdo | Comunicagdo

2a —3a | Conhecimento do nome de boca, nariz, olhos,| Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
cabelo, e mostra quando se pergunta. conhecimento
Interesse pela regra, pela ordem regular. Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacéo do

conhecimento

3a Nomes de objetos usuais. (chave, reldgio, Atividades e participagdo | comunicagao
moeda, lapis, etc.)

3abm Aponta objetos na imagem — pessoas de Fungdes do corpo Fungdes mentais
preferéncia. (menino, homem, arvore, gato,
etc.)

2a6m a crianga emprega sentencas compostas, Atividades e participagdo | comunicagao

— 3abm | principais e subordinadas, come¢cando com

% ¢ 2 ¢

as conjuncoes “se” “como” “quando”.
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aparecem sentencas finais: “para... que”,
temporais: “quando”, “até”, “enquanto”,
relativas: “que” e enfim, interrogativas
indiretas: “se”. Perguntas de casualidade
“porque?” — empregadas antes de
“quando?” e “quanto tempo?”

Atividades e participagao

comunicagéo

4a Jé sabe dar a mao para cumprimentar. Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacdo do
conhecimento
Emprega formas de cortesia pedindo “por | Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
favor”, dizendo “obrigado” - conhece isso ja conhecimento
como sendo regra da convivéncia social.
4a e 6m | Ja pode participar de um jogo a dois e Atividades e participacdo | Vida comunitéria, social e
compreende a regra de jogar cada um por civica
sua vez (jogar bola — pedacos de mosaico).
Emulacdo; no jogo com outra pessoa pode | Atividades e participacdo | Vida comunitéria, social e
esforgar-se por jogar mais depressa e civica
compreende que o ganhar ou perder
depende dela mesma (enfileira mais depressa
0s pedacinhos de mosaico).
6;0 Repete frases de 16-18 silabas. Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
conhecimento
Conhece 0 nome de 4 moedas usuais 10 Funcdes do corpo Funcgdes mentais
centavos, 20 centavos, 50 centavos, 1,00
cruzeiro.
7;0 - A crianca observa regras do jogo coletivo e | Atividades e participacdo | Vida comunitéaria, social e
8:0 coopera com o partido, no interesse social. civica
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2a’m

Emprego frequente dos pronomes “eu”
“mim” a “mim” — inicio da frase da
linguagem constituida.

Atividades e participacao

Comunicacéo

2a8m

Grande surto de crescimento verbal. A
crianca descobre que cada coisa tem seu
nome.

Atividades e participagéo

Comunicacéao

2allm

Emprego de sentencas incidentes.

Atividades e participacao

Comunicacéo

Conhecimento do nome de boca, nariz, olhos,
cabelo, e mostra quando se pergunta.

Atividades e participacao

Aprendizagem e aplicagéo do
conhecimento

3a

Nomes de objetos usuais. (chave, reldgio,
moeda, lapis, etc.)

Atividades e participacao

comunicagdo

Aponta objetos na imagem — pessoas de
preferéncia. (menino, homem, arvore, gato,
etc.)

Funcdes do corpo

Fungdes mentais

a crianga emprega sentengas compostas,
principais e subordinadas, comegando com
as conjuncoes “se” “como” “quando”.

Atividades e participacao

comunicagdo

aparecem sentencas finais: “para... que”,
temporais: “quando”, “até”, “enquanto”,
relativas: “que” e enfim, interrogativas
indiretas: “se”. Perguntas de casualidade
“porque?” — empregadas antes de
“quando?” e “quanto tempo?”

Atividades e participacao

comunicagdo

4da

Linguagem correta e constituida nos seus
elementos essenciais (fonético gramatical).

Atividades e participacao

comunicagéo
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Pode responder as seguintes questoes: “que é
que vocé faz quando esta com 1) sono 2)
fome 3) frio”.

Atividades e participacao

comunicagdo

5a Sabe 0 nome das 4 cores: vermelho, verde, | Atividades e participagdo | Aprendizagem e aplicacdo do
azul e amarelo conhecimento
Define, pelo uso, os nomes de objetos usuais | Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicagdo do
(laranja, cavalo, boneca, espelho). Quando se conhecimento
lhe pergunta “sabe o que é um cavalo?”
responde: “é pra montar”

5a a 6a | Distingue o lado direito do esquerdo Atividades e participacdo | Aprendizagem e aplicacéo do

“mostra-me a mao direita” “o olho
esquerdo” “a orelha direita”.

conhecimento

E capaz de dar boa resposta as seguintes
guestdes: - a) que € que voceé fazia se visse a
sua casa pegando fogo?

b) que é que vocé devia fazer se estivesse
chovendo quando vocé fosse pra escola?

Atividades e participacio

comunicagéo

Conhece 0 nome das moedas usuais (tostéo,
vinte centavos, cinquenta centavos).

Funcdes do corpo

Funcbes mentais

Distingue se é de manha ou de tarde.

Funcdes do corpo

Funcbes mentais

Emprega corretamente: ontem, hoje,
amanha.

Funcdes do corpo

Funcbes mentais

Emprega corretamente: antes, depois, cedo,
tarde.

Funcdes do corpo

Funcgdes mentais
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DEFINICAO DO PLANEJAMENTO DE UMA PROPOSTA PEDAGOGICA INDIVIDUALIZADA

Atividades que realiza dentro do esperado para a idade:

Sentidos e percepgdes

Memodria e conhecimentos




Atividades que ndo realiza ou que possui dificuldade:




Sentidos e percepgoes

Memoria e conhecimentos

Linguagem

Comportamento social
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Identificagdo das possiveis barreiras:

Planejamento de uma proposta pedagdgica individualizada:

Sentidos e percepcdes




Memodria e conhecimentos

Linguagem

Comportamento social
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MINI CURRICULO DA MESTRANDA

Durante o periodo do curso (2020 - 2022), a mestrando realizou as seguintes atividades:

Bolsista CAPES durante todo o periodo do curso

Participacédo no Projeto PAR DIGITAL como bolsista e colaboradora — 2021-2022
Participacdo na Diretoria de Inovacao e Metodologias de Ensino — GIZ/UFMG —
2021-2022

Membro do Colegiado do Curso 2021-2022

Estagio em Docéncia na Discplina Ortese - 2022

Apresentacédo de Trabalho no 9° Congresso Brasileiro de Educagdo Especial — S&o
Carlos, 2021. “INSTRUMENTOS DE AVALIACAO: AUXILIANDO OS
PROFESSORES A ENCONTRAR O PERFIL FUNCIONAL DOS
ESTUDANTES COM DEFICIENCIAPARASUBSIDIAR A CONSTRUCAO DO
PDI”. Juntamente com Adriana M. Valladdo Novais Van Petten, Emanuely Santos
Javarrotti e Marisnei Souza Dourado.

Apresentacdo de trabalho no 18° Congresso Internacional de Terapia Ocupacional —
Paris, 2022. “MOBILITY DEVICES: INFLUENCE ON PARTICIPATION AND
USER SATISFACTION”. Authors: Emanuely Javarrotti, Adriana Maria Van Petten,
Luciana Luciana Gomes, Anna Meira

Apresentagdo de Trabalho no 39° Encontro Anual Helena Antipoff, Belo Horizonte,
2022. “HELENA ANTIPOFF E O MODELO BIOPSICOSSOCIAL, UMA
REFLEXAO SOBRE A MULHER A FRENTE DO TEMPO”. Juntamente com
Anna Alessandra Mattos de Meira, Adriana Araujo Pereira Borges e Adriana M.
Valladdo Novais Van Petten,
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