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RESUMO

Objetivo. Investigar a existéncia de Atraso no Desenvolvimento Neuropsicomotor (ADNPM)
em criancas institucionalizadas, avaliar a qualidade do ambiente institucional e verificar a
existéncia de correlacdo entre estas variaveis. Metddos. Estudo analitico observacional
transversal envolvendo criangas de 0 a 6 anos institucionalizadas em Casas Lares do sul de
Santa Catarina. O desenvolvimento foi avaliado por meio do “Teste de Triagem Denver 11" e
a qualidade do ambiente institucional utilizando a escala “Infant Toddler Environment Rating
Scale Revised (ITERS-R)”. Para anélise dos dados foi utilizado o programa estatistico SPSS versdo
15.0. Para as variaveis socio-demogréaficas foram realizadas analises descritivas e ANOVA. Aplicou-
se “Kruskal Wallis” para analise das variaveis do ambiente institucional com corre¢do de Bonferroni.
Para verificar associagdo das variaveis socio-demogréficas e subareas do desenvolvimento foi usado o
Test-t, teste de Mann-Whitney e Qui-Quadrado. Considerou-se significativo p<0,05. Resultados.
53,3 % das criangas apresentavam alteracdo em alguma &rea do desenvolvimento. O maior
comprometimento ocorreu na linguagem (40%), seguido de pessoal social (26,6%) e motor
grosso (13,3%). A linguagem apresentou diferenga significativa (p=0,003) em relacdo ao
tempo de institucionalizacéo e possuir irmédos (p=0,018). O dominio pessoal-social apresentou
resultados significativos ao ser comparado com possuir irmaos (p=0,018) e idade das criancas
(p= 0,040). As variaveis do ambiente institucional foram significativas em todos os itens da
ITERS-R (p=0,01), exceto para estrutura do programa (p=1,000). Conclusdo. Verificou-se
uma elevada prevaléncia de ADNPM em criancas institucionalizadas. O alcance de um pleno
desenvolvimento ocorrera quanto maior o tempo de institucionalizacdo, menor a idade da
crianca, se esta possuir irmdos dentro da instituicdo e se estiver residindo em um ambiente de
qualidade.

Unitermos. Desenvolvimento infantil.  Avaliagdo de desempenho. Ambiente.

Institucionalizacé&o.



ABSTRACT

Objective. Investigate the existence of neuropsychomotor development delay (ADNPM) in
institutionalized children, assess the quality of the institutional environment and verify the
correlation between these variables. Methods. Observational cross-sectional analytical study
involving children from 0 to 6 years institutionalized in shelters southern Santa Catarina. The
development was assessed using the "Screening Test Denver II" and the quality of the
institutional environment using the scale "Infant Toddler Environment Rating Scale - Revised
(ITERS-R)." For data analysis we used the SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
versdol5.0. It was normality by the Shapiro-Wilk test. For socio-demographic variables were
performed descriptive analysis and ANOVA. The test applied to "Kruskal Wallis" to analyze
the variables of the institutional environment. We used the correction Bonferroni,. In order to
assess the association of sociodemographic variables and the development subareas was used
univariate analysis using the t-test, Mann-Whitney and chi-square test. After adjustment, it
was considered significant p <0.05. Results. 53.3% of children had changes in any area of
development. The greater impairment occurred in the language (40%), followed social
personnel (26.6%) and gross motor (13.3%). The language significant difference (p=0.003)
with respect to time and quantity of institutionalization of siblings within the institution
(p=0.018). The personal-social domain showed significant results when compared to number
of siblings (p=0.018) and age of children (p=0.040). The variables of the institutional
environment were significant in all items of ITERS-R (p=0.01), except for program structure
(p=1.000). Conclusion. There was a high prevalence of ADNPM in institutionalized children.
The scope of a full development will occur the longer the duration of institutionalization, the
lower the age of the child, if it has brothers within the institution and are residing in a quality

environment.

Key words. Child development. Performance evaluation. Environment. Institutionalization.
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INTRODUCAO

O Desenvolvimento Neuropsicomotor (DNPM) é um processo de mudancas que
inicia desde a vida intra-uterina e envolve maturagdo neuroldgica e construcdo de
habilidades como comportamento, aspectos cognitivos, motores, sociais e afetivos.' Os
primeiros anos de vida sdo de grande relevancia para 0 DNPM, pois nesse periodo ha
maior plasticidade cerebral e um acentuado avanco cognitivo e sensério-motor.>? E
considerada uma fase em que a crianga possui uma sensibilidade maior aos estimulos
ambientais, que chegam a ela por meio de seus sentidos, aumentando assim a sua
capacidade em realizar funcdes cada vez mais complexas.®

Existem varios fatores de risco que podem ocasionar danos na primeira infancia
e com isso determinar um atraso no desenvolvimento neuropsicomotor (ADNPM).
Esses riscos podem ser de ordem biolégica, ambiental e/ou social/familiar.*® Dentre os
fatores bioldgicos, destacam-se problemas na gestacdo ou parto tais como
prematuridade e asfixia perinatal.” J& os fatores de risco ambientais e/ou social/familiar
sdo quaisquer tipos de violéncia domeéstica, fisica, sexual, psicologica, exposicdo a
violéncia conjugal, negligéncia e baixa renda familiar."’

Sob a perspectiva do desenvolvimento infantil, uma instituicdo de acolhimento
para menores €, na maioria das vezes, considerada um fator de risco. Isso decorre
porque geralmente nestes locais as criancas estdo afastadas de suas familias, os
cuidadores sdo pouco qualificados, h& superlotacdo de criangas, espaco reduzido,
poucas atividades de interacdo com o meio e estimulacdo.’ Assim, se faz necessario
avaliar a qualidade do ambiente no qual as criangas institucionalizadas estdo inseridas, a
medida que este pode ser um fator contribuinte ao ADNPM.

A instituicdo de acolhimento é um local regulamentado pelo Estatuto da Crianca
e do Adolescente (ECA), de acordo com a lei n® 8.069, de 1990 que dispde sobre a
protecdo integral & crianca e ao adolescente. A instituicdo é considerada uma medida
provisoria que cuida de criangas sob alto risco, abandonadas ou que vivenciaram
condicdes inapropriadas.®® Na tentativa de minimizar os riscos para o desenvolvimento
da crianca, em 1987 foram criadas as Casa Lares pela lei n°® 7.644, no intuito de

proporcionar as criangas e adolescentes um ambiente institucional que se aproxime de
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uma residéncia familiar. As Casas Lares devem preservar os vinculos familiares, ndo
separar irmé&os e priorizar os atendimentos em pequenos grupos.

Visto que uma crianca acolhida em uma Casa Lar estd exposta a multiplos
fatores de riscos, considera-se importante avaliar o DNPM e a qualidade do ambiente
institucional. E se necessario implantar estratégias preventivas para ocorréncia de
ADNPM.* Dessa forma, os objetivos do presente estudo serdo investigar a existéncia
de ADNPM em criangas institucionalizadas, avaliar a qualidade do ambiente

institucional e verificar a existéncia de correlacdo entre estas variaveis.
METODO

Foi realizado um estudo analitico observacional transversal envolvendo criancas
institucionalizadas em trés unidades Casas Lares de uma mesma associacdo da regido
sul de Santa Catarina. O programa Casa Lar instituido nesta regido tem como objetivo
oferecer acolhimento provisério e protecdo integral para criancas e adolescentes,
encaminhados pelo conselho tutelar ou pela vara da infancia e juventude. Estas se
encontram afastadas do convivio familiar, em situacdo de abandono, ou cujas familias
ou responsaveis encontram-se temporariamente impossibilitados de cumprir sua fungéo
de cuidado e protegéo.

Foram incluidas todas as criancas com idade cronoldgica entre 0-6 anos,
institucionalizadas ha mais de 1 més nas Casas Lares citadas. Foram excluidas criangas
que apresentaram disfuncdess cognitivas ou neuromotoras, disfungdes visuais e/ou
auditivos confirmadas, encefalopatias e malformagdes congénitas.

A primeira etapa do estudo consistiu na avaliagio do Desenvolvimento
Neuropsicomotor das criangas por meio da aplicagdo do “Teste de Triagem Denver II”
criado por Frankeburg (1967) e revisado 1990.° E um instrumento de facil e réapida
aplicacdo, em meédia 25 minutos, sendo bastante utilizado para avaliar o
desenvolvimento global de criancas brasileiras de 0 a 6 anos.® O teste apresenta 125
itens, subdivididos em quatro dominios do desenvolvimento (motor grosso, motor fino,
pessoal-social e linguagem).****** Destes itens, alguns sdo aplicados por meio da
observacdo direta da crianca, enquanto para outros solicita-se relato do cuidador.**>®
As respostas do teste sdo classificadas em “passa”, “falha” “recusa” e “ndo houve
oportunidade”. De acordo com a interpretacdo final do teste, a crianca pode ser

considerada “normal”; “suspeito” e “ndo testavel”.**!” As criancas foram avaliadas
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individualmente em horarios previamente agendados e respeitando a rotina da
instituicao.

A segunda etapa do estudo consistiu da observacdo do ambiente institucional
por meio da aplicacdo da escala “Infant Toddler Environment Rating Scale (ITERS-R)”.

A ITERS-R é considerada um instrumento adequado para avaliar ambientes
coletivos para criangas, sendo composta por sete subescalas, descritas em 39 itens, que
possibilitam analisar os elementos e a organizacdo do ambiente. Os itens avaliados sdo
espaco mobiliario, rotinas de cuidado pessoal, ouvindo e falando, atividades, interacao,
estrutura do programa e pais e equipe.”® Cada item da escala possui descricbes que
possibilitara que o avaliador escolha um escore numa escala de 1 a 7.*® Os escores irdo
indicar a qualidade do ambiente avaliado: (1) inadequado, (3) minimo, (5) bom e (7)
excelente. O escore total da ITERS-R é calculado pela média das pontuagdes em todos
os itens dividido pelo nimero de itens avaliados.® O ambiente institucional é
considerado com baixo nivel de qualidade quando os escores obtidos variam de 1 a 2,9,
satisfatorio quando os escores alcancados vdo de 3 a 4,9 e alto nivel de qualidade
quando os escores variam de 5a 7.

Foi utilizado o programa estatistico SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) versdo 15.0, para a entrada, processamento e analise dos dados quantitativos.
Verificou-se a normalidade por meio do teste de Shapiro Wilk. Para as variaveis socio-
demogréaficas foram realizadas analises descritivas e analise de variancia (ANOVA).
Aplicou-se 0 teste de “Kruskal Wallis” para andlise das varidveis do ambiente
institucional. Utilizou-se a corre¢do de Bonferroni, para identificar quais dos pares de
grupos teriam significancia estatistica, adotando-se o nivel de significancia o valor de
p<0,017. Com o intuito de verificar associacdo das varidveis socio-demograficas e das
subareas do desenvolvimento foi usada a analise univariada por meio do test-t, teste de
Mann-Whitney e Qui-Quadrado. Apos ajuste, foi considerado significativo p<0,05.

O presente estudo foi autorizado pelo juizado da inféncia e juventude, 32 vara
civel (ANEXO 1) e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade  Federal de Santa Catarina - CEPSH-UFSC (CAAE
46132615.6.0000.0121) (ANEXO 2).
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RESULTADOS

Dezessete criangas eram potencialmente elegiveis para participarem do estudo,
contudo, houve duas exclusdes por existéncia de patologia neuromotora e deformidade
congénita diagnosticada. Das 15 criancas que participaram do estudo, 60% (n=9) eram

do sexo feminino e 40% (n=6) do sexo masculino.

A populagdo estudada estava distribuida em trés unidades: Unidade A com 5
criancas (33,3%), Unidade B com 7 criangas (46,6%) e Unidade C com 3 criangas
(20%). A idade das criancas nas trés unidades variou entre 5 e 58 meses, sendo que a
média de idade em cada unidade encontra-se descrita na tabela 1. Dentre o0s
participantes do estudo, 16,7% das criangas da unidade A, 33,3% da unidade B e 50,0%
da unidade C, estavam matriculadas em creches, pré-escola e escola. A tabela 1

descreve os dados sécio-demograficos dos participantes.

Tabela 1- Dados socio-demogréficos das criangas avaliadas.

Variaveis Unidade A Unidade B  Unidade C
Tempo de institucionalizag@o (meses)
média 9,20£5,97  14,00+6,02 21,67+4,04
Idade (meses)
média 24,60+19,19 26,86+16,89 38,67+18,14
NuUmero de irméaos
média  1,80+0,44 1,29+0,48 -

- N&o se aplica

O gréfico 1 mostra a propor¢do de criancas com suspeita de ADNPM, de acordo
com as areas do Teste de Triagem Denver Il e o total de criancas que apresentavam
alteracdo. Das 15 criancas avaliadas 46,7% (n=7) apresentaram desenvolvimento
normal em todos os dominios, enquanto 53,3% (n=8) apresentaram alteragdo em alguma
area do desenvolvimento. O maior comprometimento ocorreu na area da linguagem
(n=6/40%), seguido de pessoal social (n=4/26, 6%) e motor grosso (n=1/13,3%). Nao

houve nenhum comprometimento na area motora fina.
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GRAFICO 1-Proporcio de suspeita de ADNPM de acordo com o Teste de
Triagem Denver II.

Dentre os quatro dominios do desenvolvimento, a linguagem apresentou
associacdo significativa (p=0,003) em relagdo ao tempo de institucionalizagcdo da
crianga. Esta area do desenvolvimento apresentou também associacdo estatisticamente
significativa ao ser relacionada com a variavel “irmaos” que corresponde se a crianca
possuia irmdos dentro da instituicdo (p=0,018). O dominio pessoal-social apresentou
resultados significativos quando comparado as variaveis “irmdos” (p=0,018) e “idade
das criangas” (p=0,040) (Tabela 2). As variaveis com seus respectivos valores de p
estdo em negrito na ultima coluna.

Nédo foi encontrada diferenca estatistica ao comparar a variavel “frequentar
creche, pré-escola ou escola” com os dominios do Teste Denver Il (motor grosso p=

0,215; pessoal-social p=0,057 e linguagem p=0,131).
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Tabela 2- Caracteristicas socio-demogréaficas das criancas e sua associacdo com o0

resultado do Teste Denver 1.

Variaveis Teste Denver 11 Valor p
Normal Suspeito

Motor grosso

Tempo de institucionalizacéo

(meses)

média 14,15(x7,18)  12,50(+7,77) 0,768
Idade (meses)

média 29,92(+18,35)  19,00(+1,41) 0,381™

Irmé&os

média  1,38(+0,50) 1,50(+0,70) 0,800™

Pessoal Social

Tempo de institucionalizagéo

(meses)
média 15,73(¥6,55)  9,00(6,37) 0,101"
Idade (meses)
média 33,09(x18,19) 15,75(%4,42) 0,040™
Irméos
média  1,18(x0,40) - 0,018™
Linguagem
Tempo de institucionalizacéo
(meses)
média 17,89(%4,25) 8,00(£6,13) 0,003

Idade (meses)
média 35,67+(17,79) 17,67(x10,50) 0,066™
Irméos
média  1,11(0,33) 1,83(+0,40) 0,018™

- Ndo se aplica; ttest-t e "Mann-Whitney; “Qui-quadrado

Nos itens referentes a avaliacgdo do ambiente institucional, os resultados
apurados pela ITERS-R mostram que as trés unidades possuem um ambiente favoravel
para o desenvolvimento das criangas. Em quase todos os itens avaliados, verifica-se que
as condigdes para o cuidado de criancas sdo adequadas. Na Unidade A o escore total de
qualidade do ambiente foi de 4,69, na Unidade B: 4,35 e na Unidade C: 4,65 (escores
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entre 3 e 4,9 sdo indicadores de um nivel satisfatério de qualidade). Verificou-se que
todos os itens relacionados as variaveis do ambiente, em cada uma das trés unidades,
apresentaram diferencas significativas (p=0,01), exceto para estrutura do programa
(p=1,000) (Tabela 3).

Tabela 3- Comparacéo dos itens da ITERS-R nas trés unidades Casas Lares

Unidade A Unidade B Unidade C

Variaveis Valor p Valor p Valor p

Espaco e mobiliario 0,001 0,001 0,001
Rotinas de cuidado pessoal 0,001~ 0,001» 0,001»
Ouvindo e falando 0,001~ 0,001~ 0,001~
Atividades 0,001 0,001» 0,001=
Interacéo 0,001 0,001 0,001
Estrutura do programa 1,0002 1,000¢ 1,0002

a Kruskal Wallis

Ao realizar o ajuste de Bonferroni houve diferenca estatistica entre a qualidade
do ambiente da unidade A com a Unidade B (p=0,003). Também foi estatisticamente

significativo entre a unidade C comparando com a unidade B (p=0,017).
DISCUSSAO

No presente estudo foi demonstrado que a maior parte das criangas de 0 a 6 anos
institucionalizadas apresentaram suspeita de atraso em algum dominio do
desenvolvimento global. A linguagem foi a area mais comprometida, seguida de
pessoal-social e motor grosso. Ndao foi encontrada nenhuma suspeita de atraso no
dominio motor fino.

Assim como neste estudo, Najjar et al.®® ao verificar a influéncia da situacio
socio-familiar sobre 0 DNPM de criangas institucionalizadas também encontrou maior
prejuizo na linguagem®. Segundo estudos, este resultado esta de acordo com a teoria
socio-interacionista de Vygotsky, cujos pressupostos afirmam que o desenvolvimento
da linguagem se constitui a partir da socializagdo da crianga com 0 outro.?>*'De acordo

22
l.

com o estudo de Lima et al.“" a familia € considerada a primeira instituicdo responsavel

pela socializagdo dos individuos. Portanto, quando a crianga se desenvolve afastada dos
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vinculos familiares pressupde-se que sua base de seguranca tende a desaparecer, 0 que
prejudica sua relagdo com outras pessoas.?

A segunda area mais afetada no desenvolvimento dessas criangas foi 0 dominio
pessoal-social, que esta relacionado as atividades de autocuidado. O cuidado primario
envolve a relacdo mée-filho, que inclui o suprimento de necessidades basicas, como
alimentacdo e higiene. Entretanto em um ambiente institucional isso nem sempre ira

ocorrer. De acordo com o estudo realizado por Cavalcante et al.™

, que verificou o perfil
e trajetoria de educadores em instituicdes de acolhimento, existem, nestes locais, poucos
adultos com os quais as criancas poderdo construir uma relacdo afetiva e duradoura.
Geralmente ocorre uma rotatividade de cuidadores imposta pelos sistema de turnos de
trabalho. Além disso, frequentemente as praticas de cuidado sdo marcadas pela
impessoalidade, o que pode dificultar a crianca de alcangcar com independéncia as
atividades de autocuidado. 0%

A éarea do desenvolvimento menos atingida foi o dominio motor (fino e grosso),
provavelmente por que as instituicbes avaliadas apresentam um ambiente fisico
favoravel. Nas Casas Lares do presente estudo as criancas tem oportunidade de explorar
0 ambiente e recebem estimulos para desenvolver suas habilidades motoras. Isso
corrobora com o estudo realizado por Jelsma et al®, no qual criancas
institucionalizadas apresentaram um menor comprometimento na area da motricidade
grossa e fina. Neste estudo, isso ocorreu principalmente devido a presenca de um grande
namero de voluntérios que prestavam servicos as instituicdes e acabavam fornecendo
atencéo e estimulos com brincadeiras e jogos.*

Ao comparar “tempo de institucionalizacdo” das criangas com as areas do
desenvolvimento, foi encontrado que as criangas que estdo por mais meses

institucionalizadas apresentaram menor suspeita de ADNPM. Najjar et al.?°

, Verificou
que as crianc¢as que residiam em instituicdes de acolhimento por um periodo de 6 meses
apresentaram um DNPM inferior ao de criangas institucionalizadas entre um a dois anos
na mesma instituicdo. Assim quanto mais tempo a crianca passa dentro de uma
instituicdo de qualidade, mais desenvolve medidas de compensacdo, buscando novas
maneiras de superar obstaculos em seu desenvolvimento.®

As criangas que convivem com irm&os dentro da instituicdo sdo as que
apresentaram menor suspeita de atraso nas areas de linguagem e pessoal social. O irméo
representa uma figura de apoio, funcionando como facilitador para enfrentar a situagao

de acolhimento institucional e é uma relacéo significativa com vinculo duradouro.?>%
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De acordo com os resultados do estudo as criancas de uma menor faixa etaria,
foram as que apresentaram maior atraso no desenvolvimento da linguagem.
Considerando novamente a teoria socio-interacionista de Vygotsky, deduz-se que,
provavelmente, ndo houve a construcdo de uma relacdo relevante com adulto que
favorecesse a socializagdo do individuo. *>?! Desta forma criancas de uma menor faixa
etaria tem a necessidade de uma relagdo proxima com a figura de um adulto, a medida
que estas ndo interagem significativamente com seus pares.

As criancas institucionalizadas possuem um historico de abandono, violéncia e
para que elas possam se estruturar novamente as instituicdes devem se organizar para
suprir as necessidades das criangas. As criangas acolhidas devem encontrar nesse
espaco um lugar para estabelecerem seu desenvolvimento e reconstruir suas relagoes,
seja com os cuidadores ou com outras criancas.”® De acordo com Cavalcante et al.?’
para analisar o abrigo, no contexto do desenvolvimento neuropsicomotor, requer a
identificacdo e a percepcdo da dindmica de dois sistemas distintos, porém interligados: o
ambiente fisico e social. Devem ser averiguados estruturas, espacgos, equipamentos,
rotinas, dindmicas, bem como as crencas, valores e padrbes de comportamento dos
profissionais.

Assim o presente estudo encontrou que as trés Casas Lares avaliadas
conseguiram atingir um nivel satisfatério de qualidade de ambiente, possuindo um
ambiente adequado para o desenvolvimento de suas criancas. Além disso, foram
encontradas diferencas nas varidveis do ambiente institucional relativo aos itens da
ITERS-R ao se comparar a Unidade A com a Unidade B. Isso se justifica devido a
Unidade A possuir um amplo espacgo interno e externo, mais materiais expostos para as
criancas, mais atividades que estimulam a motricidade (fina e grossa) e melhores
provisdes para relaxamento e conforto. A unidade A ainda é superior na utilizacdo de
livros, pois as criangas tém acesso a uma brinquedoteca e biblioteca. Porém, a unidade
B é superior a unidade A no item chegada e partida (a equipe recebe todas as criancas
de uma maneira agradavel).

Comparando a unidades C e B, a diferenca encontrada em relagcdo ao ambiente é
que a unidade C tem um maior espaco interno, melhor provisdes para relaxamento e
conforto e organizacdo da sala. Esta € superior em ajudar as criancas a entenderem a
linguagem, apresenta melhor supervisao do brincar, alem de aprendizagem e interacao
entre os pares. Porém, nas praticas de saude relacionadas ao ensino de atividades de

higiene a unidade B é superior a unidade C.
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Outro aspecto evidenciado no presente estudo foi que a Unidade A apresenta um
ambiente institucional de qualidade, porém entre as unidades foi a que apresentou mais
suspeita de ADNPM. Isso provavelmente ocorre porque esta é a Unica unidade que
existe apenas cuidadoras que trabalham em uma jornada de 12 horas e folga nas 36
horas subsequentes. Na unidade B duas cuidadoras trabalham no periodo de 12/36 h e
h& uma cuidadora chamada “mae social” que cuida das criangas durante 24 horas. E na
unidade C as criangas residem com um “casal social” com dedicagdo exclusiva e apenas
uma cuidadora que trabalha no periodo de 12/36. Dessa forma a presenca constante de
adultos nas unidade B e C provavelmente favoreceu os menores indices de suspeita de
ADNPM.

O estudo realizado por Barros et al. # corrobora com os achados do presente
estudo a medida que revela que os efeitos adversos da institucionalizacdo ndo provém
apenas da separacdo do vinculo familiar, mas também da qualidade da instituic&o?’.
Segundo os autores, aquelas instituicbes que oferecem baixa propor¢do entre adulto —
crianga, alta rotatividade dos cuidadores, pouca estimulacgdo fisica e emocional podem
favorecer um ADNPM. Dentro de uma instituicdo é necessaria a interacdo de alguns
fatores, como situacdes que propiciem a aprendizagem daquilo que se quer desenvolver,
motivacao, orientagdo, modelos, elogios e afeto para que a crianga consiga alcancar um
pleno desenvolvimento.?*?°

E importante esclarecer que o pequeno tamanho da amostra e inexisténcia nos
prontudrios de dados da historia gestacional, pregressa e condi¢cdes de nascimento, tais
como, idade gestacional e peso ao nascimento constituiram limitacBes deste
esudoEntretanto, € relevante destacar que houveram diferencas significativas
constatadas e que ha poucos estudos no Brasil que avaliam a qualidade de ambientes de
instituicbes de acolhimento para menores e o desenvolvimento global de criancas,

correlacionando-os.
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CONCLUSAO

Verificou-se por meio deste estudo, a elevada prevaléncia de suspeita de
ADNPM de criangas de 0 a 6 anos institucionalizadas. O alcance de um pleno
desenvolvimento ocorrera quanto maior o tempo de institucionalizacdo, menor a idade
da crianga, se esta possuir irmaos dentro da instituicdo. Outro fator importante é a
qualidade do ambiente institucional, no qual as criangas necessitam de uma rotina de
cuidados organizada, com espaco adequado e pouca rotatividade das cuidadoras para

gue as mesmas consigam atingir todo o seu potencial.
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ANEXO 1. Autorizacdo do juizado da infancia e juventude da 3? vara civel

SERVICO PUBLICO FEDERAL
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CURSO DE FISIOTERAPIA
Rodovia Governador Jorge Lacerda, n° 3201-km 35.4
Bairro: Jardim das Avenidas
Cep:88906-072
(48) 3721-6254

Excelentissima Senhora Juiz de Direito

3" Vara Civel. Infancia e da Juventude da Comarca de Ararangui

Solicitamos  vossa autorizagdo para realizagio da pesquisa intitulada
“Investigagio de atraso de desenvolvimento neuropsicomotor em criancas de 0 3 6
anos institucionalizadas” a ser realizada na Casa Lar Associagéo Irma C. armen, pela
discente de graduagiio de Fisioterapia da Universidade Federal de Santa Catarina, Daniele
da Rocha Medeiros, sob orientagdio da Professora Rafaela Silva Moreira. Este estudo tem
como objetivo investigar a existéncia de atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor e
sua associagdo com possiveis condi¢des de risco em criangas com idade de 0 a 6 anos
intitucionalizadas.

A triagem para atraso de desenvolvimento das criangas da institui¢io ser4
realizada utilizando o teste Denver 11, um instrumento de ficil e rapida aplicagdo (25
minutos) que avalia motricidade grossa e fina, pessoal social e linguagem. O teste Denver
11 consiste em brincadeiras, que as criangas gostam de realizar e que ndo traz quaisquer
riscos as mesmas. Os resultados do teste possibilitardo, posteriormente orientar os
profissionais que lidam diretamente com as criangas da instituigao sobre uma estimulagdo
adequada do desenvolvimento infantil. Dessa forma esperd-se que os mesmos fiquem
aptos a detectar possiveis atrasos, estimular as criangas e se necessario encaminhar para
um profissional responsavel.

Ressaltamos que os dados coletados serdo mantidos em absoluto sigilo de acordo
com a Resolugdo do Conselho Nacional de Satide (CNS/MS) 466/12 que trata da pesquisa
envolvendo seres humanos. Salientamos ainda que tais dados serdo utilizados tdo somente

para realizagdo deste estudo. Conforme se encontra em anexo, obtivemos a autorizagdo
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da diregdo da Casa Lar Associagdo Irma Carmen, contudo, necessitamos também da
vossa autorizagdo, como responsavel legal pelas criangas da instituigdo.

Segue em anexo o projeto de pesquisa e a autoriza¢do obtida na Casa Lar.

Estamos a disposigao para quaisquer esclarecimentos que se fizerem necessérios.

Agradecemos a colaboragao,

Respeitosamente,

Ararangud, 26 de Julho de 2015.

%’h—mt_
la Silva Norcira
& ) ot Auviar | SIAPE 1723329
\):_‘NL,.\L de. \{&d\b. MMNads

S U Eo) FSC Camous Ararangua

Daniele da Rocha Medeiros Rafaela Silva Moreira

Discente do curso de Fisioterapia

UFSC/Ararangua

Docente do curso de F isioterapia da

UFSC/Ararangua

o

Letlcla paye; Cachoeira

Juiza ge Direito
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ANEXO 2. Parecer consubstanciado emitido pelo COEPSH-UFSC

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ¢ Plotaforma
SANTA CATARINA - UFSC asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: IWES'I'IGAI;S.D DE ATRASO NO DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR EM
CRIANCAS DE 0 A § ANOS INSTITUCIONALIZADAS

Pesquisador: Rafaela Siva Moreira

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 46132615.8.0000.0121

Instituig3o Proponente: Universidade Federal de Santa Catarina
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.183.224
Data da Relatoria: 1000872015

Apresentagio do Projeto:

'INUEE“GA@ED DE ATRASO NO DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR EM CRIANCAS DED Ag
ANOS INSTITUCIOMALIZADAS". Um estudo analitice observacional transversal no qual serd realizada uma
avaliagdo do desenvolvimento global de criangas de 0 a 6 anos institucionalizadas, por meio do teste de
triagem de desemvolviments Denver II, além da avaliagio da qualidade de ambiente institucional no qual
estas criangas estio inseridas, utilizando a escala ITERS-R. A pesquisa sera realizada na Casa Lar
Associagdo Irmd Carmen, na rua Jilio de Souza, 361, baimo Policia Rodoviaria - Ararangua (SC).

Objetive da Pesquisa:

O objetive primario & investigar a existéncia de airasos no DNPM e sua associagio com possiveis condigbes
de risco em criangas de 0 a 6 anos institucionalizadas.

Secundariamente: 1) orientar os profissionais da Casa Lar AssociagSo Imma Carmen de modo que se tomem
aptos a detectar possiveis atrasos e estimular as criangas e se necessario encaminhar para outro
profissional responsavel.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Segundo os pesquisadores, uma vez que o estudo envolve mensuragbes simples & ndo invasivas
consideram-se minimos os riscos que o procedimento possa acametar &s criangas. De um

Endersgo. Universidade Federal de Santa Catarna, Prédio Reltora |l {Edificio Santa Clara), R Desamibangador Witor Lima,

Balmo: Trindade CEP: 38.040-400
UF: 5C Municiple: FLORIANOPOLIS
Telefone: (43)3721-6094 E-mall: cep propesqiboontabo. uise.br

Piagirea 31 dm 83
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UHIWERSIDADE FEDERAL DE
SANTA CATARIMA - UFSC

modogeral, 35 atividades propostas pelo Denver || 530 brincadeirss do Inferesse da crianca. 05 nscos
aEsociades A aplcagdo do nstnumento 530 semanantas Agusies QU DOOEM ACONIS0Er &M 0353, enquanis
elas brncam. Mo entanto, o examinador serd treinago para ficar atento & evitar que a cianga cala ou s2
machugue de aiguma fomma. Serd respeltade o Imite de sono, Interesse & imhiablidade da eranga. Poders
haver ainda algum desconforn para apicacio da avallagio do amblente Institudonal (ITERS) conbudo lsso
s2rd rinimizads peio Taio da avallagdo ser apenas obsenvadional, ndo Interferindo nas rotina da Casa Lar.
Além dissn, apés a condusdo desta avalagdo, 3 pesquisadora mosirard aos dretores da Insttulzdo o
resUItaos obiioos & Ira SUgenr Aiguma modMeacso NEcessana nesta ambianta,

Beneficios: 0 esiudo traz como beneficios a ldentificagdo precoce de airaso no deservoivimenio
newnpsicomotor ge orlangas Insthudonalizadas, na bantativa 08 minimizar o5 Impactos nagatives no
deservoivimenio. Acredlta-se que 0 resuliadoes poderdo fTomecer Informacdss sobre o dessmvolvimenio
giobal dessas oflangas @ 5 Necessario, 3 posslblidade de se reallzar uma Intervengdo oportuna e
especidlzada. Caso seja Mentifcada alguma alteragSo de desenvolvimenio, oresponsavel recebers as
orientagdes necsssanas e, 52 houver necessidace de uma Infervencio terapdutics, 3 pesquisadora fard um
encaminhamento para a Unidade Basica de Saide responsavel pelo afendimentn a5 ciangas efou para
CARrD Sendco especdizado. A idenificagdo = o= dados de cada canga, conforme determinagdo &tica, nio
serdo revelados nesta pesquisa. Menhum paficipants receberd compensagio inancelm ou terd qualquer

po de despesas particlpando do estudo. Prefende-se ainda, fomecer orientagdes 3 squips da Instuigio
para que 253 52 1ome apts 3 debestar posslvels atrasos, a melhorar & prafica de culdados & 3 promover

aividades que estmuiem a5 ciangas.

Comfiramcilc do Parscar: 1911354

Comentarios e Conslderagies sobre 3 Pesquisa:

Projeto de TCC ge Rafasla Siva Morelra, ofentado por Danlele da Rocha Medeiros docante do crsd de
Flsinierapla da UFEC - fampus de Aranrangua. Trata-se de um estudo anallilco sbsenackonal ransversal
no qual serd realizada wna avallagdo do desenvolvimento global de criangas de 0 @ 6 anos
InsTiucionallzadas, por meks do leste de triagem de desenvolvimento Derver I, 3iBm da avalagdo da
qualidace de amolkente Instiecional no qual estas orancas estio nseridas, wiizando 3 escala [TERS-FL A
pesquisa serd reallzada na Casa Lar Assodiagdo Irmd Cammen gue ofersce acolhimenio provistria para
crangas, encaminhiatas pek Corsaino Tulslar DU pefa Vars da Infancls 2 Juveriuce. A sete da Instiuigio

COMEmpia amoientes aoMINSTaIVES 3Em oo S5pagos [Ssanados 35 criancas, 1als Coma, brnguetoissa,
pSyoroUnd, Serre oulrDs. Fardoparts 0o esthedo cancas de 0 3§ anos que 530 acoinidas nesta

Erdsiegn. Ushersdsdes Federll Se Secte Cefecirm, Frédo Refioss || [Edficc Sente Chaae|, B Dessmbergedor Yior Lma,

Bairm: Trindsds CEP: 85 (40400
UF: 5 Munbspio;  FLORAROPOLS
Tabaform: |45)57F1-500 E-mall: cop procasacosteis she b
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SAMNTA CATARIMA - UFSC
Confmucio do Perscar 1. 983.334

Instituigdo. Esias 2 encontram em sltuacio g2 abandon ou cujas famillas responsavels estdo
Impossbiliadas de cumpir su3 funplo de cuklado. O projeto i&m relevanda sentfica & 0f pesquisatones

ciotfeeram autorzacio judiclal para dessnvolvéo. Desta forma, reeomendamcs 3 SUa apmvagio.

Conglderagies sobre o Termoa de spresentacao obrigatoria;
Cocumemagan compista.

Racomendagie:

M0 52 apica.

Conclustes ou Pendénclas & Lista de Inadequagias:

ME0 Toram detectadas pendencias U Inadequagies neste proen.
5ifuacao oo Panacar

AprwaEco

Maceealta Apraciagio da COMEP:

Mao

Conslderagies Finals a critério do CEP:

FLORIAMOROLIS, 13 ge Agosio de 2015

Azsinado por:

‘Washinghon Portsla de Souza
{ Coondenadon

Efrdaiegs. Ushesdsds Federsl S Saste Cefecsrm, PFréds Befiode || [Edfics Senta Cara |, B Dessmbargedo: Wie Lims,

Bairial  Trndede CEPF. o5 [HAI-ans
UF: 5C Mushilsipha: FLORLANOPOLUS
Tebaforem. |27 SR E-mal. oep prosascifoostels o by

Sngra S1oe =

30






