Programa de Educacéo Preventiva da
Fundacao Catarinense de Educacao
Especial — Uma experiéncia em evolugéao.

Alvaro José de Oliveira* e
Equipe Técnica do Programa de Educacédo
Preventiva — PROEP da FCEE.

04 — RESUMO

Os autores apresentam o Programa de Educacgéo Preventiva da
Fundagao Catarinense de Educagao Especial, com seus objetivos e
metodologia discutindo alguns resultados obtidos. Finalmente, reco-
mendam programas de educagao preventiva para menores de 0 a 6
anos de idade a fim de prevenir ou minimizar desvios no crescimento €
desenvolvimento usando-se uma metodologia facil através de servigos
de estimulagéo precoce e educagéo pré-escolar.

01 — PROGRAMA DE EDUCAGAO PREVENTIVA NA FUNDACAO
CATARINENSE DE EDUCAGAO ESPECIAL (6)

PROPOSITO: Prevencao dos desvios no desenvolvimento infantil.

CLIENTELA: Todas as criangas de O a 6 anos que por fatores ambientais,
biolégicos ou psicossociais estdo a risco de apresentarem
desvios no desenvolvimento infantil.

01.1 — ESPECIFICACAO DE TERMOS

PROEP
Programa de Educacgéo Preventiva

* Professor do Centro de Ciéncias da Satude (Departamento de Pediatria) da Universidade
Federal de Santa Catarina. Superintendente Aq, into para Assuntos Técnicos da Fundagao
Catarinense de Educagdo Especial — FCEE.
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PREVENCAO

Toda agao que visa impedir desvios no desenvolvimento.

. A Prevencao Priméria objetiva impedir o aparecimento de desvios
(Prevencao)

. A Prevencao Secundéria objetiva restituir a normalidade no desenvol-
vimento (Habilitagao)

. APrevencéo Terciaria objetiva minimizar os desvios do desenvolvimento
(Reabilitacao).

INTERVENCAO PRECOCE

E o conjunto de procedimentos de natureza médico-psicossocial que
visa a prevencao em todos os niveis de desvios no desenvolvimento infantil.

EDUCACAO PREVENTIVA

Processo educacional de caréter preventivo destinado a individuos em
etapas criticas do seu desenvolvimento. Geralmente atinge individuos de 0
a 6 anos de idade.

ESTIMULACAO PRECOCE

E o conjunto de técnicas de natureza educacional que visa a aquisigao
e/ou o incremento da aprendizagem nos trés primeiros anos de vida.

CRIANCAS DE ALTO RISCO

E aquela susceptivel de apresentar desvios no seu desenvolvimento
ocasionados por fatores de origem ambiental, bioldgica ou psicossocial,
ocorridos em etapas pré, peri ou p&s-natal.

. Alto Risco Biolégico — quando o risco € de carater organico
. Alto Risco Social — quando o risco provém de caréncias psicolégicas ou
sociais.
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CENTRO DE DESENVOLVIMENTO INFANTIL. — CDJ

MNucleo de educagao preventiva destinado a assisténcia global a crian-
ca de alto risco de 0 a 6 anos.

ATENDIMENTO DIA

Atendimento continuo abrangendo os periodos: matutino e vesper-
tino de um dia, propiciando cuidados baésicos de higiene, de nutricdo e
recreagao.

AGENTE DE ESTIMULACAO

Pessoa capaz de estabelecer interagéo afetiva com a crianga, oportuni-
zando-lhe a aquisigé@o e/ou o incremento de habilidades esperadas.

IDADE DESENVOLVIMENTO

ldade compativel com o nivel de desenvolvimento previsto para
criangas do mesmo grupo social com idade cronolégica correspondente.

PERFIL DO DESENVOLVIMENTO
Repertério de condutas encontradas.
PAUTAS DE ESTIMULACAO

Tragado ou proposta de procedimentos que visem levar o cliente a
atingir um repertério de condutas desejavel.

GRUPO DE TRABALHO INFANTIL — GT

Agrupamento de criangas com idade e desenvolvimento compativel e
com necessidades educacionais similares.

SALA DE ATIVIDADES

Ambiente onde os Grupos de Trabalho desenvolvem suas atividades.
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TERMO DE COMPROMISSO

Termo elaborado pelo Servigo onde estao relacionados: a rotina de
atendimento do Centro, diretrizes consideradas fundamentais, responsabi-
lidades da familia e do Servigo. Deveré ser rubricado pelo responsavel pelo
cliente para tcmar ciéncia do contetido e manifestar concordéncia.

01.2 — JUSTIFICATIVA

Estudos e experiéncias anteriormente realizados vém demonstrando
que existe uma variedade de fatores que, no periodo pre, peri e pbs-natal,
podem incidir e afetar o desenvolvimento integral do ser humano propi-
ciando alta probabilidade de manifestagao de déficits posteriores nas dreas
cognitiva motora, fisica, sensorial e emocional.

Os fatores que afetam o desenvolvimento humano sdo diversos e
podem derivar de causas biolégicas, ambientais e sociais. Num pais consi-
derado do terceiro mundo, como o Brasil, os problemas sociais como a
pobreza, a desnutrigao, a ignorancia, representam fatores de risco para o
desenvolvimento integral da populagéo infantil de nivel carenciado, po-
dendo acarretar desvios importantes na normalidade. J& estd bastante
comprovado existir estreita relagao entre a pobreza e déficit intelectual. Os
fatores que mais alicergam um adequado desenvolvimento infantil sao:
nutrigdo, estimulagao, afetividade e cuidados basicos de higiene e pueri-
cultura.

No que concerne a nutrigdo serd necessario lembrar que o alimento
tem uma importante agdo metabdlica-energética e psicossocial. A priva-
G&o dos nutrientes basicos nas etapas criticas do desenvolvimento infantil
(0 — 2 anos) acarreta danos irreversiveis no sistema nervoso central.
Quanto a estimulagéo ela devera ser mais entendida como meios ou
alternativas que possibilitern a crianga ter toda a “experienciagédo” neces-
sdria e possivel em seu meio. A afetividade é o motor que impulsiona a
aprendizagem e € a responsavel pelo tonos constante em termos de
seguranga, equilibrio emocional e exploragdo do meic ambiente. O atendi-
mento as necessidades basicas da crianga propicia a manutengao de seu
bem-estar fisico e estado geral de saude (7).

Com o propésito de prevenir o mais precocemente desvios do
desenvolvimento infantil é que Servigos de estimulagdo vém sendo implan-
tados para atender a clientela de alto risco social.
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Este artigo ndo tem a pretensao de ditar normas rigidas e definitivas.
Representa o extrato resultante de experiéncias vivenciadas em seis anos
de trabalho. E acima de tudo uma proposta e uma sugestao.

01.3 — EXCELENCIA DE UM SERVICO

Aspectos considerados basicos num servigo de atendimento precoce

e pré-escolar:

Dieta nutricional balanceada

Criagdo de vinculos afetivos consistentes (agente de estimulagéo/

crianca)

Utilizagdo de estimulos adequados (qgnantidade/qualidade/variedade)

para o treinamento de habilidades infantis

Ambiente estimulador que oferega seguranga e salubridade

Modelo maternagem/paternagem do pessoal responséavel pelo manejo
da clientela infantil

Reforgo de condutas desejadas e modificagdo de condutas inadequadas

Atendimento as necessidades bésicas da crianga

Incentivo ao aleitamento materno.

014 — OBJETIVOS

Prevenir distirbios do desenvolvimento infantil

Realizar estudo e pesquisa experimental de técnicas metodolégicas para

clientela de alto risco (0 — 6.#nos de idade)

Servir como campo de estagio e de treinamento para recursos humanos
vinculados a prevengao das deficiéncias infantis e ao pré-escolar

Propiciar a integrag@o de recursos comunitdrios em busca de solugoes

alternativas que possibilitem o bem-estar social

Concorrer para a elevagdo do nivel sécio-econémico das familias/

clientes.

01.5 — ESTRUTURA DE UM SERVICO PARA CRIANCAS DE ALTO
RISCO

Para a implantagdo de um Servico de Educacao Preventiva para
criangas de alto risco, sera necessario:
— Conhecimento prévio da comunidade onde o Servigo devera ser
implantado:
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Histérico e caracteristicas da comunidade
Liderangas e recursos existentes

Interesse da comunidade na implantagao do servigo
Percentual existente de criancas de alto risco
Inexistéricia de servigo similar.

Como referencial para constatacdo destes indicadores, serdo reco-
mendados: leitura bibliogréfica, visitas informais & comunidade, participa-
Gao em reunides e festas comunitérias, contato com as liderangas naturais
e institucionais, pesquisa de investigagéo.

Sendo constatado o interesse e a necessidade, a implantagao de um
Servigo ainda dependera:

Interpretagdo da importéncia do Servigo
Sensibilizacdo da comunidade para uma implantagao participada
Integragdo com as liderangas e recursos comunitdrios existentes,,
visando:
— Recursos financeiros
— Agdo conjunta
— Divisao de responsabilidade.
Existéncia de érea fisica disponivel que oferega seguranga, espago mi-
nimo (1,50n? por crianga), salubridade. Se possivel devera estar inse-
rida nas proximidades da comunidade que sera beneficiada.
Adaptagéo da drea fisica as exigéncias minimas de um servico sim-
plificado.
Disponibilidade e treinamento de recursos humanos necessarios (todos
os njveis).

Dependendo da disponibilidade do Servigo, como sugestio, sera
relacionado abaixo um quadro de pessoal:

01 Responsével pelo Servigo

01 Assistente Social ou Auxiliar Social

01 Pedagogo ou 01 Psicélogo

01 Médico

01 Auxiliar Administrativo

01 Serventes: 02 Cozinheiras

01 Faxineira
01 Lavadeira
Professores e Atendentes.
Os atendentes e professores deverdo ser em niimero proporcional a
clientela e de acordo com as demandas do servigo. No item Procedimento
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Metodolégico sera definida esta proporcionalidade. E considerada desne-
cesséria a presenga diaria do médico e do assistente social. Em casos
especiais, um auxiliar social poderd substituir o assistente social, desde que
receba treinamento e supervisao de um técnico social. O pedagogo podera
ser dispensado quando houver elemento de 2° Grau habilitado em avalia-
cao do desenvolvimento infantil. Neste caso, a orientagdo em termos
pedagégicos devera ser assumida pelo responsével pelo Servico que
poderd acumular fungées administrativas e técnicas. E facultativa a partici-
pacgao de um auxiliar administrativo e de um professor de educacao fisica.

Recomenda-se o aproveitamento de estagiarios supervisionados por
elemento profissicnal. Os grupos de voluntérios organizados também pode-
réo colaborar.

A carga horéria dos elementos envolvidos e seu turno de trabalho
dependera das determinagdes do responsavel pelo Servico.

Para fins de sistematizagao doe trabalho ser4 desenhado um organo-
grama de servigo como sugestéao.

Gab. fux. Enfs
Gab.)|Social l————l Aux, Sccig}l

Aux. Adminis

[ 1
Lavanderia Higiene Ambiental

01.6 — PROCEDIMENTO METODOLOGICO

Para o desenvolvimento de atividades, um Servico para criangas de
alto risco devera se apoiar em técnicas de estimulacéo essencial e adotar
diretrizes consideradas importantes que serdo enfocadas a seguir:

01.0.1 — Critérios de Elegibilidade da Clientela de Alto Risco:
. Faixa etaria: 3 meses a 5 anos (para admissao).

. Nivel sécio-econémico inferior, segundo a renda per capita (um valor de
referérncia por cabeca).
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. Ocupagéo profissional dos pais comprovadamente fora do lar (horério
noturno de servigo nao seréa considerado).
. Casos considerados de emergéncia social.

Satisfazendo estes critérios a crianga passa por avaliagéo social, médi-
ca e de desenvolvimento. E, apés o estudo de caso podera ser admitida no
Servigo.

Ao Servigo Social caberd o estudo da estrutura e dindmica familiar e
de todo o “entourage” da crianga.

A avaliacao médica correspondera um levantamento do estado geral
da saide do cliente e as possiveis intercorrénccias clinicas.

O perfil do desenvolvimento é obtido pela aplicagéo, do Gabinete
Educacional, de Escala de Desenvolvimento tipo Denver (8), Gesell (9),
Uzgris y McHunt (10) ou de Eloisa Marinho (11), nas &reas cognitiva,
motora, pessoal-social, da linguagem, sensério-perceptiva.

A equipe responsével pelas avaliagoes realizadas, em Reuniao de Es-
tudo, ira tragar o perfil do crescimento e desenvolvimento do cliente e, as
pautas de estmulacdo consideradas necessérias.

Desta reuniao também devera participar o pessoal responsével pelo
manejo direto e diario da crianga. Apds, o cliente serad admitido no Servigo e
encamirthado ao grupo de trabalho (GT) compativel com a sua idade
desenvolvimento. Ao Gabinete de Servigo Social competira a orientagdo a
familia quanto a rotina de atendimento e interpretagéo do “Termo de Com-
promisso”.

01.6.2 — Niveis de Atendimento

Considerando a faixa'da pré-escolaridade. A partir dos sete anos a
crianga passara & ser cliente do ensino regular (19 Grau).

O quadro demonstrativo abaixo vai permitir a visualizagdo dos niveis
estabelecidos com a idade de deservolvimento correspondente.

NIVEIS IDADE DESENVOLVIMENTO (MESES)
Bergério
Precoce
Maternal 03— 14
Jardim 15 —36
Pré-alfabetizagao: Pré-Escolar 37 —50
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Os niveis poderdo sofrer subdivisbes, dependendo da realidade do
Servigo.

01.6.3 — Rotina de Atendimento

Um Servigo de atendimento precoce e pré-escolar para criangas de
alto risco convém pautar-se como um Servigo de Atendimento Dia com as
seguintes caracteristicas:

. Hordrio de atendimento = periodo integral
. Entrada: 07:30 as 08:30 horas
Saida: 17:30 as 18:00 horas

O nivel pré-alfabetizagao podera receber atendimento em apenas um

turno, com direito a duas refeigdes basicas.
Fornecimento de quatro refeicbes diarias, segundo cardéapio pré-es-
tabelecido por nutricionista e/ou médico:
— desjejum
— almogo
— lanche
— jantar
. Prestacgao de atendimento médico, psicolégico e/ou pedagdgico, social,
cuidados basicos de higiene e de enfermagem. Quando possivel, pode-
ra ser incluido o atendimento odontolégico. A rotina de um banho diério
devera ser definida em concordéancia com as familias/clientes.
. Proporcionalidade: nimero de criangas por idade (segundo grafico a
seguir):

NIVEL DE ATENDIMENTO PROPORCIONALIDADE
N9 DE CRIANCAS/IDADE
Bercério 05 — 06
Maternal 10 — 12
Jardim 12 — 14
Pré-alfabetizagdo até 25

Agrupamento da clientela infantil em Grupos de Trabalho conforme
a caracterizagao da idade/desenvolvimento.

. Realizagdo de uma reunido mensal com a participagao do pessoal envol-
vido pelo Servico, em sua totalidade, objetivando:
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— Avaliacao de procedimentos
— Planejamento mensal das atividades
— Integragao da equipe.
Neste dia poderd ndo haver rotina diéria de atendimento.

Tratando-se da implantagao de um servigo, a admisséo da clientela

devera se processar parceladamente como medida de adaptagao grada-
tiva da crianga ao Centro Infantil.

01.6.4 — Equipamento e Material de Estimulacao*

Ao equipamento cumpre o papel de apoio e serd de grande impor-

tancia num Servigo de Educagao Preventiva em termos de funcionalidade
do atendimento. Equipamentos bésicos necessérios a sala de atividades,
conforme o nivel de atendimento:

BERCARIO: 01 lavatério com torneira elétrica

01 banheira de pé/trocador ou cubas embutidas

01 movel: trocador/armério 80 cm de altura x 80 cm de
largura

01 cercado/protegao para o repouso das criangas

01 espelho

Colchbes em niirmero compativel com a clientela.

O espelho, de preferéncia, devera ocupar no minimo 1,50 m

de comprimento X 80 cm de altura e podera ser afixado na

parede protegido com barras simples.

01 caixa de estimulagéo.

01 barras paralelas.

MATERNAL: 01 lavatério com torneira elétrica

01 espelho afixado e ocupando parte de uma parede

01 caixa de material de estimulagao

01 mével:itrocador/armério que cumpra as fungées de tro-
cador e de armério

JARDIM PRE-ALFABETIZACAO:

62

Mesas (uma mesa podera acomodar quatro criangas), com
tampo de plastico neutro, liso ou entdo revestido com
oleado liso, neutro.

Cadeiras em namero proporcional a clientela (sdo aconse-
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lhadas cadeiras infantis, de palha que além de resistentes,
sdo de facil locomogao).

Espelho 80 cm de altura. Se possivel afixado e ocupando
uma parede.

Um quadro de giz afixado e ocupando uma parede onde
poderé ser colocado papel (rolo) para desenhos livres. Uma
parede podera ser pintada com tinta louza.

Um armério para o material.

Sacolas.

Convém lembrar a necessidade de haver uma ripa de madeira com
ganchos ou pregos para a exposicao de trabalhos realizados.Um barbante
podera surtir o mesmo efeito. O armério podera ser elaborado tipo esca-
ninho para depésito individual de materiais.

Recomenda-se a existéncia de um banheiro préximo as salas de
atividades. Sendo possivel, seria interessante adaptar aos boxes de banho
uma elevagao para fins de funcionalidade.

Nas portas seria aconselhével a colocagdo de cerquinhas com aber-
turas para o lado oposto ao da sala de atividades.

O refeitério poderd conter mesas compridas com capacidade para
aproximadamente 15 criangas.

Os tampos de férmica sdo mais praticos. O oleado é outra opgao
possivel.

Quanto ao material de estimulagdo, serd importante considerar os
seguintes aspectos em sua utilizagdo:

. Uso adequado:
— compativel com o nivel de desenvolvimento da crianga
— no momento 6timo quando a crianga estiver em estado de prontidao
para brincar (jogar)
— evitando excessos. A hiperestimulagdo podera ser tao prejudicial
quanto a hipoestimulagéao
— agdo do agénte de estimulagdo como mgdiador entre a crianga e o
objeto
— acgao da crianga como elmento ativo em sua relagdo com o objeto
— utilizagdo do objeto como material de complementagéo da interacéo
agente/crianga
— considerando a qualidade e a variedade do material:a menor idade,
énfase na area perspectiva (exploragéo de objeto); a maior idade —
énfase na 4rea cognitiva (propostas de alternativas de utilizagéo)
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— maximo aproveitamento.

Nao oferecer periculosidade

— deverao ser evitados objetos que possam oferecer riscos a crianga
(vidros, objetos cortantes e pontiagudos, etc)

Baixo custo

— recomenda-se o aproveitamento do material de sucata que, além do
barateamento de custo, podera possibilitar facilidade de aquisicao e
propiciar confecgao artesanal criativaComo inconveniente devera se
ressaltar a curta durabilidade deste tipo de material e a necessidade
de reposigao periédica.

01.65 — Material Utilizado para Avaliagdo do Desenvolvimento e
para o Programa de Estimulagao Precoce g ara Menores de
0 a 3 anos Segundo Uzgiris e McHunt com Base em Piaget.

OBJETIVOS: chocalho
brinquedo de borracha
10 cubos
brinquedo de pano
carrinho
papel laminado
pedacos de la
caixa de fésforos com recipiente
caixa de margarina com recipiente
bola
copo pléstico
Xicara pldstica
‘colar de contas
brinquedo musical
meia/sapato de boneca
garfo/prato
tabuleiro com formas geométricas
fios e contas para fiar
conjunto de botdes (10 pretos e 10 brancos)
sacolas com objetos de uso (sapato, bolinha, colher, etc)
objetos diversos para reconhecimento do material de que
sdo confeccionados (livro, casa, janela, etc)
objetos para definicao de seu uso (bola, chapéu, fogéo, etc).
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Seqiiéncia de 0 a 3 anos de idade em desenvolvimento

01
02
03

04
05

06
07
08

09
10
11
12
13
14
15
16
17

18
19
20

21
22
23
24
25
26
27
28

segundo Uzgiris (Piaget) (7)

Sustenta o objeto por mais de 30 segundos.
Leva o objeto a boca.

Leva o objeto diante dos olhos. Sustenta-o e
olha-o.

Bate o objeto com suas maos.

Bate com o objeto sobre uma superficie.

Sacode ou agita o objeto.
Bate dois objetos juntos.
Acaricia o objeto (6 meses).

Examina o objeto.

Desliza o objeto sobre uma superficie.
Dobra-o.

Estica-c.

Tenta tira-lo.

Tira-o sistematicamente.

Lanca o objeto.

Coloca outro objeto dentro.
Demonstra tomar do copo (12 meses)

Coloca o colar.

Constréi algo com os cubos.

Empurra o carrinho numa superficie
(18 meses).

Faz caminhar a boneca ou animal.
Abraca a boneca ou animal.

Escuta o brinquedo musical.

Mostra o brinquedo para outra pessoa.
Aponta outro objeto em associagao (24 meses).
Nomeia o objeto.

Discrimina formas geométricas.

Enfia contas.
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12 trimestre

29 trimestre

3%e4°
trimestres
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29 — Separa botoes.

30 — Discrimina obijetos pelo tato.

31 — Reconhece os materiais de que séo feitos
os objetos e as coisas.

32 — Define o uso dos objetos (36 meses).

01.6.7. — Seguimento da Clientela Infantil

O seguimento da clientela infantil deveré ser aferido segundo técnicas
de avaliagdo do desenvolvimento infantil, determinadas pélo Servico; re-
comenda-se utilizagao de escala simplificada que possibilite sua aplicagao
por elemento com formagao de 2° Grau. A periodicidade da avaliagao vai
depender da escala selecionada.

Os dados obtidos tanto na rotina diaria de atendimento como nas
avaliagbes periddicas deverao ser registrados na prontuario e necessitam
ser constantemente atualizados. Segundo a orientagdo do Programa
(PROEP), a documentagao do prontudrio podera obedecer a seguinte
seqliéncia:

. Folha de rosto

. Ficha de matricula.

. Certidao de nascimento.

. Ficha de triagem.

. Avaliagbes: Social, Médica e do Desenvolvimento.
. Roteiro de visita domiciliar.

. Atestado de emprego.

. Termo de compromisso.

. Folha de seguimento.

Os itens concernentes em cada documento citado estdo na depen-
déncia das caracteristicas e necessidades do servigo.

Especificagdo das responsabilidades dos Gabinetes no atendimento
continuado a clientela infantil.

GABINETE SAUDE:

. Controle quinzenal péndero-estatural e do perimetro cefélico.
Controle do quadro de vacinagao.

. Atendimento as intercorréncias clinicas.

. Tratamento curativo dos acidentes e traumatismos.
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. Prescricao e controle de medicamentos.
. Vigilancia sistemaética semanal e combate a pediculosidade e a escabiose.
. Orientagéo a familia quanto aos aspectos de satide.

GABINETE SOCIAL:

. Tratamento de orientagao, clarificagdo e de interpretagédo as fami-
lias/cliente.
. Tratamento de apoio as intercorréncias de caréter social.
. Formagéo e coordenagao de grupos de maes, pais e de voluntarios.
. Desenvolvimento de trabalho social comunitério objetivando:

— Interpretagao

— Sensibilizagac

— Mobilizagéc

— Integragao de esforgos.

GABINETE EDUCACIONAL:

. Reavaliag6es sistemaéticas do deserivolvimento infantil.

. Orientagdo ao corpo pedagdgico e & equipe de atendentes.

. Reformulagéo sistematica das pautas de estimulagao de acordo com o
processo evolutivo da clientela.

. Encaminhamento da clientela a recursos comunitarios para avaliagbes
complementares, quando necessario.

A clientela atendida no Centro de Desenvolvimento Infantil da Funda-
cao Catarinense de Educagao Especial é de 111criangas, sendo ligeira-
mente prevalente as criangas do sexo masculino e também o grupo de
criangas de 0 a 3 anos, visto a maior preocupagéo pelo atendimento deste
grupo, que se encontra mais susceptivel as forgas ambientais. Tal clientela
pertence ao estrato marginalizado da populagéo, pois seus familiares sao
moradores das favelas de Florianépolis, cuja senda familiar € sempre
inferior a dois salédrios minimos, com atividade laboral dentre o grupo de
servigos domésticos (faxineiras, biscateiros, etc.).

Com base no indice antopométrico da crianga brasileira apresentado
por Marcondes (12) pudemos observar que 91 criangas apresentavam
crescimento ponderal dentro da normalidade, representando 82% da clien-
tela. As 20 criangas restantes, representando 18% da clientela, apresen-
tavam deficiéncia ponderal de diferentes graus, 10 criangas apresentavam
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desnutrigdo de primeiro grau, 08 crieangas com desnutrigédo de segundo
grau e 02 criangas com desnutrigdo de terceiro grau.

Quanto a estatura, 81 criangas estavam dentro dos pardmetros nor-
mais, ficando 30 criangas com crescimento atipico, das quais 26 eram
pequenas para a idade cronolégica (PIC), 04 criangas eram nanicas. O
maior agrupamento de criangas com crescimento atipico estava no grupo
de 1 para 2 anos de idade, provavelmente porque tiveram crescimento
intra-uterino e pds-natal imediato prejudicado por desnutrigao precoce. Os
indices de recuperagao nutriciorial dentro do Programa nao sdo aqui
analisados, mas se apresentam equivalentes aos obtidos por Oliveira em
seu trabalho de recuperagao com criangas desnutridas (4).

O fato de 27% da clientela ter problemas de crescimento estatural diz
sensivelmente do elevado risco desta clientela as forgas ambientais, j& que
€ a estatura o pardmetro aritopométrico mais sensivel as caréncias am-
bientais precoces (2).

NIVEL DE DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR DA CLIENTELA SEGUNDO
AS SEGUINTES ESCALAS DE DESENVOLVIMENTO:
— Brunet Lezine

— Gesell
— Soledad Rodrigues
— Perfil Psicomotor de Picq Vayer
DESENVOLVIMENTO
SEXO ADEQUADO PARA A CRIANCA COM
IDADE CRONOLOGICA| ATRASO NO DNPM
GT FAIXA ETARIA
M F M F M F
GT1 O 11 05 06 04 05 01
GT2 lalm-2a 13 09 08 06 05 03
GT3 2alm-3a 09 10 07 06 02 04
GT1 3alm-4a 12 07 07 07 05 —
GT 2 4alm-b5a 08 07 05 05 03 02
GT3 5alm-6allm 10 10 04 09 06 01
TOTAL 63 48 37 37 26 11
PERCENTUAL EM 59,5% 77% 40,5% 23%
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Pode-se observar que das 11 criangas do Programa, 37 de ambos os
sexos, apresentam retardo no desenvolvimento exigindo cuidados perti-
nentes. Para o niimero total de criangas do sexo masculino encontrou-se
que 26, portanto, 40,5% apresentam desenvolviraento atipico enquanto
que no sexo feminino apenas 11 casos, isto €, 23% apresentam defasagem
digna de nota.

Em ambos os sexos, era patente a defasagem inicial no que respeita a
linguagem expressiva, melhorando gradualmente com a permanéncia no
Programa.

Todos os dados aqui apresentados reforgam a necessidade de pro-
grama de educagao preventiva para criangas dos extratos marginalizados
da sociedade. Para que sejam verdadeiramente preventivos ndo podem
descurar uma observagdo sistematizada do crescimento e desenvolvi-
mento de cada crianga, individualizando a intervengdo na area da saéde,
nutrigao e estimulagao, quebrando o circuito da acumulagao de risco a que
esta clientela estd sujeita, pois haverd sempre um percentual significativo
de criangas que se desviam no desenvolvimento. No nosso caso, tivemos
1/3 da clientela total com desvios significativos no desenvolvimento, isto €,
33% sendo 26 criangas do sexo masculino e 11 do sexo feminino.

Apesar de nao nos determos em analise evolutiva dos resultados até
aqui obtidos sobre a intervencéo neste tipo de clientela, podemos jé inferir
que as criangas com desvios no crescimento e desenvolvimento podem
plenamente recuperar-se quando a intervengéo é feita antes do segundo
ano de vida, com resultados reproduziveis quando se mantém um suporte
e orientag@o permanente as familias destas criangas.
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RESUMEN

Los autores presentan el Programa de Educaciéon Preventiva de la
Fundagao Catarinense de Educagao Especial, sus objetivos y la meto-
dologia, como también los resultados alcanzados. Finalmente, reco-
miendam Programas de Educacién Preventiva para nifios menores de 0
a 6 anos de edad, con el fin de prevenir o minimizar desvios en el
crecimiento y desarrollo utilizando metodologia de bajo costo a través
de servicios de estimulacién precoz educacién preescolar.
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