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RESUMO
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no desenvolvimento cognitivo e social
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O objetivo desse estudo € investigar a influéndadasenvolvimento cognitivo e
social da inter-relacdo entre ambiente e a criaoga Sindrome de Down. Através de uma
pesquisa bibliografica foram consultados livrogjgas cientificos e periddicos sobre a
tematica pesquisada. Foram consideradas publicaobes o tema referenciadas nos ultimos
20 anos, periodo de 1987 — 2007. Em todos os imiatanalisados a presenca da familia para
o desenvolvimento cognitivo e social da crianca &imdrome de Down é mostrado como
extremamente importante, pois a participacdo detesatendimento de estimulacdo tem
resultados significativos na interacdo e no dedeimaento dessas criancas, comprovando

gue o micro ambiente familiar representa a bassen@®cesso

Palavras chaves: Sindrome de Down, estimulacdoaake familia.



ABSTRACT

Artigo Monogréfico
Especializacdo a Distancia em Educacéo Especial
Universidade Federal de Santa Maria

The influence of the interrelation between the envonment and the child with
Down syndrome in the development cognitive and sadi

Autora: Camile Araujo
Orientadora: Maria Alcione Munhd6z
Data e local da defesa: Santa Maria, 1° de dezed#h?007.

The objective of this study is to investigate th#uences in the cognitive and social
development of the interrelation between the emvitent and the child with Down syndrome.
Through a bibliographical research, books, scienéfticles and newspapers were consulted
about the researched theme. Publications were dxmesi about the theme referred in the last
20 years, between the periods of 1987 - 2007. Il lthe@ analyzed materials, the presence of
the family for the child's cognitive and social depment with Down syndrome is shown as
extremely important because the participation @f fdunily on the stimulation process has
significant results in the interaction and in tlevelopment of those children, proving that the

micro environmental family represents the baséis fprocess.

Keywords: Down syndrome, essential stimulation and family
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INTRODUCAO

O objetivo principal deste estudo foi investigarindluéncia no desenvolvimento
cognitivo e social da inter-relagdo entre micro emte familiar e a crianga com Sindrome de
Down. Olhar sobre o papel da familia no contextestamulacéo, ainda é escasso, embora
varios autores ja enfatizam este aspecto como foeilzl.

Acreditamos e defendemos a participagcdo cada vaz gfativa dos pais neste
processo, buscamos ampliar os conhecimentos sobssumto por meio de uma pesquisa
bibliogréfica.

Esse tema ainda € pouco discutido, pois até pampo atras a familia ndo possuia
espaco no contexto da estimulacdo, participandoaspestimulador e bebé. Assim numa
nova visdo buscamos acrescentar neste contextuhbstituivel e fundamental participacéo
dos pais no microambiente da crianca com Sindrarigogvn.

Um individuo € reflexo das suas relacfes sociassenpelas quais ele desenvolve-se,
para entendé-lo primeiro faz-se necessario a canpé® e analise destes elementos. Desta
maneira € possivel mostrar como as respostas didirg surgem das formas de vida coletiva.
A vida do homem nao seria possivel se fosse estustatiente a partir do cérebro e de suas
maos, sem considerar os instrumentos que surgemdalaocial (LA ROSA, 2002).

Neste contexto a participacdo da familia é fundaahempois esta € o primeiro
microambiente com o qual a crianca interage. Qglestsobre as intera¢cées das criangas com
Sindrome de Down (SD) e seus genitores apresengosdnconclusivos, ndo havendo,
ainda, explicacdes para algumas inconsisténciasteaclicoes (BERGER, 1990).

A Ecologia do Desenvolvimento Humano caracterizeep humano como alguém
ativo em seu meio, em inter-relacdes que estabetangodos os quais participam. Ambiente
€ compreendido como espago que abrange dimens@esiaisae psicoldgicas na qual o
sujeito constroéi o seu cotidiano (BRONFENBRENNEB99).

Em decorréncia da conexdo existente entre sistesoagis, uma pessoa Nno
microssistema familiar € influenciada por todo®osos sistemas e é nessa interagdo que ela

desenvolve-se.



O entendimento e a andlise das relagbes entrarcarcom Sindrome de Down e o
meio, por uma perspectiva ecoldgica ainda tem naiser descoberto através da percepcao
do individuo e seu ambiente, interagindo como umdotee com propriedades e
relacionamentos proprios.

O interesse pelo presente estudo justifica-se par série de fatores que permearam e
ainda permeiam minha vida académica. Todas as isasge estagios realizados até o
presente momento contemplam a Estimulacdo Essem@aparticipacdo da familia nesse
contexto, seja a importancia da participacdo patera desenvolvimento do bebé ou a
contribui¢cdo da familia como um todo, nesse pracess

Acredita-se que esta pesquisa trard contribuic@ésichs para este campo de

conhecimento, bem como para o desempenho e atdagiofissionais da area.

1. CAMINHO DA INVESTIGACAO

A Pesquisa Bibliografica é elaborada a partir déens ja publicado, constituido
principalmente de livros, artigos de periddicoduabnente com material disponibilizado na
internet. Embora em quase todos os estudos segde@xalgum tipo de trabalho dessa
natureza, ha pesquisas desenvolvidas exclusivanaeptatir de fontes bibliogréficas. Boa
parte dos estudos exploratérios pode ser defimde@esquisa bibliografica (GIL, 2002).

A principal vantagem da pesquisa bibliografica desino fato de permitir ao
investigador a cobertura de uma gama de fendbmendt® mais ampla do que aquela que
poderia pesquisar diretamente. Essa vantagem serparticularmente importante quando o
problema de pesquisa requer dados muito dispeedo®gpaco (GIL, 2002).

Para a elaboracdo desta pesquisa foram consultados, pesquisas, artigos
cientificos, periddicos, através de uma pesquibdofgrafica sobre a tematica pesquisada.
Para isto, foram incluidas publicacfes do temargratas nos ultimos 20 anos, periodo de
1987 — 2007. Para fins de estudo foram consideradagpublicacbes relacionadas a
estimulacdo essencial, familia e desenvolvimerfamtil. A escolha dos artigos foi realizada
a partir da leitura dos resumos, a fim de confir@mdematica proposta para realizacdo da

pesquisa.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1. Estimulagdo Essencial

Estimulacdo Precoce ou Intervencdo Precoce é uartordinamico de atividades e
de recursos humanos e ambientais incentivadores&judestinados a proporcionar a crianga
com deficiéncia nos seus primeiros anos de vidpem@@ncias significativas para alcancar
pleno desenvolvimento no seu processo evolutivoA@®IR, 1995). A estimulagéo precoce é
um programa de natureza educacional, o primeiratandimento da educacao especial que
visa prestar um servigo especializado a crianca Mesessidades Especiais na faixa etaria
dos zero aos trés anos de idade (BRASIL, 1994).

O atendimento é feito por cada terapeuta individeate, e suas atividades séo
centradas na crianca e na sua condicao especalfa8e do trabalho é dada a tudo aquilo que
ela deveré alcancar em determinadas areas do @éserento humano (motor, cognitivo,
afetivo, social,...). Este direcionamento valorgaificuldade da crianca, desprezando na
maioria, as interacdes da crianca com seus faesliaros beneficios destas interacbes para o
desenvolvimento infantil (BOLSANELLO, 1998).

Entretanto, a estimulagcéo precoce vem sendo aubistipor estimulacdo essencial ao
desenvolvimento, definida como uma necessidade manbasica para um crescimento e
desenvolvimento harmdnico, pois com esta praticarianca desenvolve o seu potencial
genético e atinge a maturidade fisica, mental mls@ABRAL, 1989).

Um programa de intervencdo precoce deve envolveramr nimero possivel de
membros familiares, principalmente porque seus fimog sdo extensivos ao modo de
organizacdo e funcionamento, especialmente no guefere aos recursos psicologicos e a
qualidade das interacfes entre eles (DESSEN E S|2084).

Bronfenbrenner e Dunst et al. (1998, p.15), afirntaseguinte:

O que se pretende na realidade é que os pais rsamtoglementos competentes,
capazes de poder intervir de forma positiva na &ha e no desenvolvimento do

seu filho, recebendo para isso apoio das redeaisdormais e informais, existentes

na comunidade. Isto porque o desempenho eficazpdpsis de maternidade e

paternidade na familia depende das exigénciassipapeis, do stress sentido pelos
pais e dos apoios provenientes de outras estruturas



A estimulagdo essencial incentiva o desenvolvimerdgnitivo da crianga e o
conhecimento de seu corpo, para que obtenha uno disido, intelectual, emocional e social.
Com isto suas manobras ndo devem resumir-se eliciggsepassivas e, muito, menos, trazer
sofrimento ao bebé, devendo, desta forma, serzaelds de acordo com o ritmo natural de
cada um (NAVAJAS e CANIATO, 2003).

Conforme Guralnick (1997), esses programas tambéymgvem a competéncia
social nas criancas. A competéncia social € umtaaie que se integra aos dominios
cognitivo, afetivo, motor e de comunicacdo, podassta relacionada as aquisicdes basicas
da crianca. Acrescentam eles que esses prograreeisgomn ser imbuidos de entusiasmo,
responsabilidade, persisténcia, sensibilidade «ibflelade de quem os aplica (os

mediadores).

2.2. Familia e Estimulacédo do filho

O nascimento de uma crianca na familia € um acomé&to de grande importancia.
Desde a sua concepcdo, a crianca ja € deposignand série de expectativas (POLITY,

A w

2000). Os pais, que até entdo estavam preparadasupabebé “normal”, faziam planos
guanto a vida futura desse bebé; porém, no montent@scimento notam algo diferente. Os
sonhos e planos desmoronam e caem por terra.-Bec@tdo uma nova caminhada pela qual
n&o se espera e nem se deseja passar (BUSCAGLIA).19

De acordo com Melero (1999), no caso das crianges 8D, essas primeiras
experiéncias podem ficar comprometidas pelo impdetamoticia de ter um filho com essa
sindrome produz na familia. Tal impacto pode difeouque a mée tenha reacdes, de acordo
com sua sensibilidade natural, impedindo que asngias experiéncias ocorram
satisfatoriamente. A ajuda e a mediacdo de profiass podem minimizar o impacto
mostrando as possibilidades, e ndo somente ostaspaegativos, 0 que ajuda os pais a
adquirir uma visdo mais ampla da situacédo (VOIVOBISTORER, 2002).

Werneck (1995) sobre a reac&o dos pais dianteatmastico de Sindrome de Down

postula que:

com certeza, o casal vai passar por um periodatdgéla morte do filho saudavel

gue tanto imaginaram, mas que ndo nasceu. Supseperiodo é fundamental para
gue toda a familia consiga estabelecer vinculds/afeverdadeiros com o bebé real
que tanto depende deles para sobreviver. E predsita-lo com todas as suas



limitacbes. Muitas vezes, o periodo de desanimeewmlta. Sua intensidade pode
variar em funcdo do quéo sejam visiveis as cafatiters da sindrome do bebé.

O bebé com SD, por necessitar de muitos cuidadas;dm que o0s pais se envolvam
intensamente nessa atividade. O esfor¢co dos pais“pencer” a sindrome tem o aspecto
positivo de mobiliza-los para ajudar no desenvodrito, mas € importante que isso néo se
transforme numa obsesséo que os impossibilite da vealidade (VOIVODIC e STORER,
2002).

O trabalho de estimulacdo precoce procura propidesenvolvimento do potencial
da crianca com SD. Porém, segundo Casarin (200dhpma a estimulacdo tenha efeito
benéfico sobre o desenvolvimento, muitas vezes,mwmesgue as habilidades sejam
desenvolvidas, ndo ha um sujeito diferenciado qesgutiliza-las. A familia, desorganizada
pela presenca da SD, encontra alivio na intensalatie de estimulacdo, mas muitas vezes
essa atividade pode tomar o lugar do relacionamegietovo e da disponibilidade da méae em
perceber e interagir com a crianca.

Segundo Bowlby (1997), a ajuda especializada aissnpa primeiros anos de vida de
uma crianca pode ser extremamente importante padidados a desenvolver as relacdes
afetivas e compreensivas que quase todos desejanmodeebé. A ajuda aos pais, quando
qualificada e oportuna, podera ter efeito signifi@ase for realizada nos primeiros anos de
vida da crianca, periodo critico de seu desenveanrtm

Se partirmos do pressuposto de que a familia éntepo grupo ao qual se pertence,
Dessen e Silva (2004) defendem que se deve envidw@embros deste grupo no trabalho da
estimulacdo precoce, pois sdo eles que diretanmi&deoferecer estimulos ambientais ao
bebé, sédo eles que passardo a maior parte do tmmpo recém nascido, sdo eles que estarao
interagindo emocionalmente entre si e com estagaissao eles que conhecerdo as respostas
do bebé frente a variadas situagfes, sdo eles lipervardo as dificuldades e ao mesmo
tempo as conquistas dos pequenos e séo eles gimndiate construirdo suas histérias de
vida.

Para uma intervencdo familiar, devem ser levadas cemta as informacdes
relacionadas as caracteristicas da crianca, assita mudar as percep¢des dos pais a respeito
das necessidades dela, reavaliando suas crengdsresy Também ndo se pode esquecer de
considerar fatores que protegem as familias doadtop negativos na criacao de seus filhos
com atraso no desenvolvimento e que sdo aspecfmmtantes na mediacdo para enfrentar

com éxito o problema, tais como: propiciar melhomglacdes familiares, criar estilos de



reacao adequados ante ao estresse, ampliar ageg®id aos pais (VOIVODIC e STORER,
2002).

Para que haja sincronismo durante o tratamentgsséneial a presenca do casal, ou
apenas da mae, ou do pai, contribuindo para arag@g na relacao familia-bebé. A familia
deve ser criteriosamente orientada, com a finaliddd compreender as dificuldades, as
limitacOes, as diferencas pessoais de ritmo e tinpal da crianca a ser estimulada. Quando
a estimulacéo for realizada no ambiente familiarcandicbes devem ser analisadas para a
aplicacdo de um programa adequado (NAVAJAS e CANDAZ003).

Os estudos de Lopez referenciados por Coll, PaacMarchesi (1995) abordam que,
nesse processo de interagdo com 0 recém-nascidée acupa um lugar privilegiado, pois,
por meio do suprimento das necessidades basidasb@o(alimentacao, higiene, protecdo), do
afeto, do apego, da linguagem, das brincadeirasaittas acées e manifestacdes proprias da
maternidade, vai estreitando os vinculos com ommetdscido que, aos poucos, aprende a
reagir e a responder aos estimulos. O vinculo g@stabelece entre a mée e o bebé facilita o
desenvolvimento psicolégico da crianca, permitindo envolvimento emocional no qual as
acOes e reacdes da mée e do bebé séo sincroniimaftasna reciproca. Neste processo, mae
e filho sdo recompensados, pois 0 bebé reage d®fpositiva aos cuidados e atencdes da
mae e esta, por sua vez, por meio destes cuidadtsnedes vai proporcionando ao bebé
sensacgOes prazerosas de confianca, segurancao@na®

Pesquisas contemporaneas revisadas por alguneguwotre eles Gottman (1997) e
Coriat (1997) revelam que a interacdo pai-beb@&enitia a crianca, principalmente no que
diz respeito a socializacdo e a afetividade. O£deajue tém maior contato com os pais
estranham menos as pessoas, choram menos quandeis&dos com algum desconhecido,
tornam-se mais compreensivos e efetivam de formia a@equada seus relacionamentos
sociais.

Na primeira infancia os principais vinculos, bemmooos cuidados e estimulos
necessarios ao crescimento e desenvolvimento,oséecfdos pela familia. A qualidade do
cuidado, nos aspectos fisico e afetivo-social, iecde condicbes estaveis de vida, tanto
socioecondmicas quanto psicossociais (ZAMBERLANIEFOLI-ALVES, 1996).

A interacdo da crianga com o adulto ou com outréengas € um dos principais
elementos para uma adequada estimulacdo no esrad@f. Os processos proximais sao
mecanismos constituintes dessa interacéo, comdbupara que a crianca desenvolva sua

percepcao, dirija e controle seu comportamentomAdésso, permite adquirir conhecimentos



e habilidades, estabelecendo relacdes e constrigadoproprio ambiente fisico e social
(BRONFENBRENNER, 1994).

A familia desempenha ainda o papel de mediadon® entcrianca e a sociedade,
possibilitando a sua socializacdo, elemento esslepera o desenvolvimento cognitivo
infantil. Sendo um sistema aberto que se desenv@lteoca de relagées com outros sistemas,
tem sofrido transformacbes, as quais refletem ngatamnais gerais da sociedade. Dessa
maneira surgem novos arranjos, diferentes da fammliclear anteriormente dominante,
constituida pelo casal e filhos. Qualquer que aejaa estrutura, a familia mantém-se como o
meio relacional basico para as relagfes da criemgao mundo (SOUZA, 1997). A ecologia
do desenvolvimento humano, formulada por Bronfembee & Ceci (1994), salienta a
complexidade das inter-relacdes no ambiente imediEe depende da existéncia e natureza
das interconexdes com outros ambientes complenesnt@ermitindo contextualizar os
fendmenos do desenvolvimento nos varios niveis aodm social.

A familia, através das relacdes estabelecidas satre membros, pode proporcionar a
crianca um ambiente de crescimento e desenvolvonaspecialmente para aquelas com
deficiéncia mental, as quais requerem atencéo dados especificos (PEREIRA-SILVA E
DESSEN, 2001). As rela¢cdes desenvolvidas nesteossistema possuem caracteristicas
especificas de unicidade e complexidade, conddituinm contexto em desenvolvimento
(KREPPNER, 1992).

Conforme Zamberlan e Biasoli-Alves (1996), tanttof@s macrossistémicos — renda
familiar, grau de instrucdo dos pais e profissa@ma@ microssistémicos — qualidade das
interacdes e relagbes entre os membros familigpessas proximas, particularmente no que
tange as praticas psicossociais de cuidados implaaes nesses contextos, associam-se na
promocao de um desenvolvimento adequado e saudawelanca. No entanto, reiteramos 0
fato de que a familia pode exercer um papel targtimalador como deletério no
desenvolvimento de suas criancas deficientes, g&sgo inimeras as variaveis que estdo em
continua interacao, influenciando a dindmica erwiftnamento dessas familias (PEREIRA-
SILVA & DESSEN, 2001).

A intervencdo precoce dirige-se, portanto a famiissa que inclui obviamente a
crianca e, é hoje entendida como uma pratica qiassia numa rede integrada de servicos,
apoios e recursos, que dao resposta as necessidadesnjunto da unidade familiar
(ALMEIDA, 2004).

Quando se desloca a unidade de intervencdo dacaripara a familia, esta-se a

abandonar uma perspectiva de estimulacdo precocpiera crianga surgia como o principal



alvo do programa de intervencdo. E a familia como todo que deve ser considerada
simultaneamente como receptora e agente ativo agrgma. Isto, porque se deseja que a
familia participe em verdadeira parceria com odiggmnais no desenrolar do programa e
que lhe seja passada a ela a tomada de decisamlermduilo que tenha a ver com a crianca e
com a familia no seu todo (ALMEIDA, 2004).

S&o muitas as variaveis que afetam o desenvolvordmtcrianca. Para Zamberlan e
Biasoli-Alves (1996), tanto fatores macrosistémigasenda familiar, grau de instrucdo dos
pais e profissdo, como microsistémicos % qualiddae interacdes e relacdes entre os
membros familiares e pessoas préximas, particul@eneno que tange as praticas
psicossociais de cuidados implementadas nessesxtms)tassociam-se na promog¢ao de um
desenvolvimento adequado e saudavel da criancaofuxmtar o conhecimento sobre o
funcionamento de familias de criancas deficientestais constitui um caminho promissor

para a compreenséo do desenvolvimento destasasiande sua adaptacado ao meio.

2.3. Estimulac&o Essencial e Desenvolvimento Infaint

A crianga com Sindrome de Down, desde o iniciogsgta reagdes mais lentas do
que as outras criangas; provavelmente isso altee lgacdo com o ambiente. O
desenvolvimento cognitivo € ndo somente mais lem@as também se processa de forma
diferente. A medida que a crianca cresce, as difae mostram-se maiores, ja que as
dificuldades alteram o curso do desenvolvimentolX@DIC e STORER, 2002).

Ha um inevitavel atraso em todas as éareas do delsenento e um estado
permanente de deficiéncia mental. Porém, segundoesmo autor, ndo ha um padrdo
previsivel de desenvolvimento em todas as criaafggadas, uma vez que o desenvolvimento
da inteligéncia ndo depende exclusivamente daaglier cromossémica, mas também do
restante do potencial genético, bem como das imped influéncias do meio
(SCHWARTZMAN, 1999).

Conforme Amiralian (2003), dois fatores sdo essgmcpara a constituicdo e
desenvolvimento do ser humano: a tendéncia inatandividuo para a integracdo e
amadurecimento e a existéncia de um ambiente téatoli. Deste principio pode-se inferir
uma constante: qualquer que seja o potencial heydde s6 se realizara pelos cuidados de
um outro ser humano, preferencialmente a méae. dg-pe acrescentar, um desenvolvimento

saudavel significa a realizagéo plena de si medmsyas possibilidades.



Muitos fatores afetam o ser humano: a heranca deégdotado, a cultura em que
nasceu, os valores aceitos pela comunidade e ddantue pertence, 0 momento atual que
estdo vivendo seus pais, o numero de irmaos, agmwaea constelacao familiar, a organizacao
e a estrutura de sua familia, a peculiar conséituigrganica, e inUmeras outras condicdes
importantes na constituicdo de cada um de noés. Magydamental € a interagdo com outro
ser humano capaz de suprir as necessidades daggafsmo em formagao, ou seja, exercer
a funcado materna. Todo o processo de desenvolvingeas falhas e rupturas que porventura
venham a ocorrer deverdo ser compreendidos e autegrdentro de um conjunto maior de
relacbes que sao determinadas pela natureza huenaneg se aplicam de igual maneira a
todos os seres humanos (AMIRALIAN, 2003).

De acordo com Vygotsky (2007, p. 99), desde oandc desenvolvimento da crianca,
suas atividades adquirem um significado propriotrdedo contexto social em que vive.
Enfatiza a importancia dos processos de aprendizasy segundo ele, desde o0 nascimento,
estdo relacionados ao desenvolvimento da criangesenvolvimento, em parte, € definido
pelo processo de maturacdo do organismo, mas eendigado que possibilita o despertar de
processos internos de desenvolvimento, que oconemontato direto do individuo com o
ambiente que o cerca: “O aprendizado humano préeaupa natureza social especifica e um
processo através do qual as criangas penetrandaant&lectual daqueles que as cercam”.

Melero (1999) acredita que a inteligéncia ndo d$melee sim se constrdi, ndo sendo
fixa e constante durante toda a vida. Enfatiza ajyessoa com SD é muito mais que sua
carga genética, € um organismo que funciona comotadu, e a genética é s6 uma
possibilidade. Esse modo de funcionar como um tpdde compensar inclusive sua carga
genética, mediante processos de desenvolvimentgreee quando melhoram os contextos
em gue a pessoa vive (familiar, social e escolar).

As atividades da vida cotidiana na familia daoi@anga oportunidades para aprender e
desenvolver-se por meio do modelo, da participagigunta, da realizacdo assistida e de
tantas outras formas de mediar a aprendizagems Edsédades podem ou nao propiciar
motivacdes educativas (VOIVODIC e STORER, 2002).

Diante do que foi exposto por Voivodic e Storer O2)) constata-se a grande
importancia da interacdo positiva da familia coreriangca portadora de SD, no sentido de
propiciar ndo s6 o seu desenvolvimento afetivo@asomas também seu desenvolvimento
cognitivo. Segundo Melero (1999), quando se pretandlhorar as condicfes cognitivas das
criancas com SD, torna-se necessario qualificapogextos onde vivem. O primeiro contexto

da crianca € a familia.



As interacfes estabelecidas no microssistema fasdld as que trazem implicacdes
mais significativas para o desenvolvimento da ¢aa®mbora outros sistemas sociais (Ex.:
escola, local de trabalho dos genitores, clube) béam contribuam para o seu
desenvolvimento (SILVA e DESSEN, 2003).

Para Winnicott (1990), o ser humano constitui-sentexagcdo com o ambiente, em sua
origem h& um organismo com o potencial herdadogafatal para um continuo vir-a-ser: "O
que existe € um conjunto anatdémico e fisiologica,isto se acrescenta um potencial para o
desenvolvimento de uma personalidade humana. Hatent€ncia geral ao crescimento
fisico e ao desenvolvimento da parte psiquica dzepa psicossomatica”.

A exploracdo do ambiente faz parte da construcdomdoado da criangca, e 0
conhecimento que ela obtém por esse meio formadagagem para se relacionar com o
ambiente. A crianca com SD utiliza comportamentepetitivos e estereotipados, o
comportamento exploratério € impulsivo e desorgadoz dificultando um conhecimento
consistente do ambiente. As criangas tendem a\veé menos na atividade, dar menos
respostas e tomam menos iniciativa (VOIVODIC e SEBR2002).

Neste sentido, a abordagem bioecolégica de Brordanker (1996, 1999) mostra-se
apropriada, por enfatizar as conexdes entre a pessws ambientes em que ela estd em
contato, os quais sédo de extrema importancia paeualesenvolvimento. A busca por uma
compreensao do desenvolvimento humano de uma raanrs integrada, abarcando a
pessoa e 0 ambiente e considerando as matizes reammo contextuais, revelando os
processos intrinsecos entre elas, seus niveis mplexdade e de transformacdes, sdo as
principais caracteristicas da abordagem bioecaddgcBronfenbrenner (SILVA e DESSEN,
2003).

Desde os primeiros meses, a criangca com SD tepuldifide de manter a atencéo e de
estar alerta aos estimulos externos. Em geraljm&ms interativas e respondem menos ao
adulto, mas isso nédo significa que ndo sejam capale desenvolver tal tipo de
comportamento. Ele se manifesta de forma difererden momentos diferentes em relagéo a
crianca sem atraso (VOIVODIC e STORER, 2002).

Em nosso pais, segundo Bolsanello (1998), o atedoré feito por cada terapeuta
individualmente, e suas atividades sao centradasiaaca e na sua condi¢cdo especial. Dessa
forma, a énfase do trabalho é dada a tudo aquioetpi devera alcancar em determinadas
areas do desenvolvimento humano (motor, cognitfetjvo, social,...). Este direcionamento

de trabalho em estimulacéo precoce valoriza auliifadde da crianca, desprezando na grande



maioria, as intera¢des da crianca com seus fagsliaros beneficios destas interacdes para o
desenvolvimento infantil.

Omote (2003) afirma que o atendimento a familiasiefecientes deve pautar-se por
uma perspectiva dupla: a de prover condicdes faemaao desenvolvimento da crianca
deficiente e a de auxiliar cada familiar a enfreatadificuldades decorrentes da sua condicao
de ser mée, pai, irm&o ou irma de uma crianca eidtatada como desviante. Essas duas
razdes sao solidariamente interdependentes.

Na mesma obra, Colnago e Biasoli-Alves (2003) @gs®n suas pesquisas realizadas
com familias de bebés com Sindrome de Down e apomé&s grandes aspectos que devem
ser considerados num programa de orientacdo a aigor e/ou permitir que as familias
discutam sobre o estresse emocional vivenciadodguaasce um bebé com a Sindrome,
discutir o desenvolvimento infantil destacando ase$ que a crianca passa na primeira
infancia e discutir informagdes sobre a Sindronseas implicagcdes no desenvolvimento da
crianga.

Araudjo (2004) ressalta que os profissionais deveostrar sensibilidade para lidar
com situacbes complexas de pessoas atingidas permileadas ocorréncias como a
deficiéncia, e que estes atuariam como “consult@es familiares representando assim uma
fonte de suporte de informacdes e de apoio sodahdia. Esta, por sua vez, desempenharia
o papel de mediadora do desenvolvimento da criemigadeficiéncia.

Segundo Dessen e Silva (2004, p. 179): “Um progrdenantervencéo deve envolver
0 maior numero possivel de membros familiares,cjpalimente porque seus beneficios sao
extensivos ao modo de organizacao e funcionamantdidr, especialmente no que se refere
aos recursos psicolégicos e a qualidade das iGesantre eles”.

O desenvolvimento da criangca num primeiro momentoedliado pelo outro. Num
segundo momento a crianca se apropria do compantamda cultura e dos modos de
funcionamento psicoldgico do seu grupo culturakrimalizando-os. Isto €, sem a intervengao
de outras pessoas a crianca se apropria da aprgadiz A atividade que antes precisou ser
mediada passa a ser independente. Assim, 0 prodesgesenvolvimento da crianca esta
enraizado nas ligacdes entre a sua historia sedmividual. Ao internalizar as experiéncias
fornecidas pela cultura, a crianca reconstréi iiddi@lmente os modos de acdo realizados
externamente e aprende a organizar os préprioggsos mentais (VYGOSTSKY, 2007).

Para o0 mesmo autor, a crian¢ca, na interacdo comnsim e familiares, vai
transformando esse meio familiar em funcdo do atetto as suas necessidades basicas,

assim, transformando a si mesma. Quando ela madifambiente fisico e social por meio do



seu préprio comportamento, essa mesma modificagionfluenciar seu comportamento
futuro. Ou seja, suas aquisicdes béasicas de nuzdej cognicdo, linguagem e competéncia
social. Desse modo, podemos concluir que o desamarto da crianca se da a partir das
constantes interacbes com 0 meio social em quenvacBante aprendizagem.

O conhecimento é construido socialmente no ambisorelacdes humanas. Ou seja, é
pela aprendizagem nas relagbes com 0s outros queiadca vai construindo seu
conhecimento que permite o desenvolvimento meatalivo e motor. Em outras palavras, a
intervencdo precoce adequada, a aprendizagem no familiar em rotinas diarias e a
convivéncia social € que trardo a reboque o debeamenmto da crianca cega, amenizando as
suas dificuldades, geradas pela auséncia da \N&&se sentido, o programa de atendimento
deve ir ao encontro das necessidades da familisgjayna colaboracéo entre profissionais e
responsaveis pela crianca e no saber ouvir osnpaisuas crencas, atitudes e valores, para
orient4-los no processo de educacgédo da crianca (WIYSKY, 2007).

Segundo Vygotsky (1994), o ambiente é mutavel érdioo, exercendo um papel
variado no desenvolvimento infantil, dependendddaae da crianca. A medida que esta se
desenvolve, seu ambiente também muda, e, consegimmte, a sua forma de relacdo com
este meio se altera. Mas, o ambiente a que nasmefenado é apenas o ambiente do lar da
crianca, mas também outros ambientes que ela caanfegglientar em cada momento de sua
vida, tais como a creche, o jardim-de-infancia,ré&gscola etc.. Portanto, 0 ambiente néo
deve ser encarado como uma entidade estética férjpariem relacdo ao desenvolvimento
infantil.

A influéncia do ambiente no desenvolvimento psigmo da crianga ocorre, segundo
Vygotsky (1994), basicamente através da experiéeocional do sujeito. Em uma
experiéncia emocional estdo em relacdo tanto acteaisticas proprias do sujeito, como
aquelas do ambiente, mas ndo é qualquer experigneisse torna relevante para o curso
futuro do desenvolvimento da crianca. Em decoreédgsso, as situagdes vividas em cada
ambiente podem influenciar diferentemente as vegsoas que ali convivem, uma vez que,
cada crianca pode ter uma percepcao diferente devento, experienciando-o de um modo
particular e, consequentemente, a influéncia desltee 0 desenvolvimento de cada crianca
acaba sendo muito peculiar. E é dentro desse d¢orjer inserimos a nossa crianga com SD,
a qual apresenta limitacdes em suas capacidadesn p@o esta imune as transformacdes do
seu ambiente.

Na concepcao de Vygotsky (1994), o ambiente jaypass fontes necessarias para o

desenvolvimento da crianca e, portanto, apresentaforma apropriada que deve estar em



relagcdo com a forma rudimentar da crianca paraoqdesenvolvimento possa ocorrer sem
falhas. A possibilidade de um fracasso em alguneaspdo desenvolvimento decorre da
inexisténcia dessa forma ideal apropriada no artdierdo havendo assim a interacado da
crianca com a mesma. Mas, ndo apenas Vygotskylteessemportancia do ambiente para o
desenvolvimento humano. Segundo Bronfenbrenner9j1@9pessoa € concebida como um
todo funcional em que os diversos processos pgimag — cognitivo, afetivo, emocional,
motivacional e social — relacionam-se de formadeoada um com o outro. Para este autor, o
ambiente esta estruturado em niveis: macro, exsg menicrossistema, e cada um influencia
e € influenciado pelo outro. Em decorréncia da xaoexistente entre estes sistemas sociais,
uma pessoa no microssistema familiar é influencpatatodos os outros sistemas e € nessa
interacdo que ela se desenvolve.

Os quatro niveis de organizacdo do ambiente propgsir Bronfenbrenner (1996)
proporcionam uma idéia ampla de como a crian¢dyiimio aquela com SD, é influenciada
pelos diversos ambientes em que esta em contagpecificamente, pela cultura em que esta
inserida, pois o desenvolvimento ndo pode ser dittensem levar em consideracdo o
processo distal. Este processo envolve as condigéesicas, culturais, sociais e, também,
ambientais que, por sua vez, estdo em relacdoetadiom a pessoa em desenvolvimento
(TUDGE, GRAY & HOGAN, 1997). Portanto, a crianca desenvolve em um contexto
social e humano que lhe déa a possibilidade deidnizar experiéncias e construir seu sistema
de significados, contribuindo para emergirem ndeasias de organizacdo. Nesse sentido, a
crianca com S.D. tem a possibilidade de vivenaiaos dominios e de construir-se enquanto
pessoa ativa e cidadd dentro de nossa cultura. liJeara da familia constitui o primeiro
universo de socializa¢do da crianca, e € o que ssfmais profundas transformacgées quando
do nascimento de uma crianca Deficiente Mental,stdem termos de reacdes e sentimentos
de seus membros, como também de estrutura e fame@rio da familia.

Quando a crianca nasce, o seu Sistema NervosoaCaimila ndo esta completamente
desenvolvido. Ela percebe o mundo pelos sentidageesobre ele, criando uma interacdo que
se modifica no decorrer do seu desenvolvimentoteDesdo, por meio de sua relacdo com o
meio, o SNC se mantém em constante evolucdo, enprooesso de aprendizagem que
permite sua melhor adaptacdo ao meio em que ViZ&¥ASE GAETAN, 2004).

A relacdo entre o ambiente e o desenvolvimento homé enfatizada por
Bronfenbrenner (1996), para quem a pessoa é calaebimo um todo funcional onde os
diversos processos psicologicos % cognitivo, afetemocional, motivacional e social %

relacionam-se de forma coordenada um com o ousia €le, existem conexdes sociais entre



0s varios ambientes, incluindo a participagdo aamjua comunicacdo e a existéncia de
informacbes a respeito do outro, em cada ambieiste. permite que a pessoa no
microssistema familiar, por exemplo, possa seuanitiada por todos 0s outros sistemas e se
desenvolva nessa interacao.

A familia constitui o primeiro universo de rela¢gfgsciais da crianga, podendo
proporcionar-lhe um ambiente de crescimento e debamento, especialmente em se
tratando das criancas com deficiéncia mental, agisquequerem atencdo e cuidados
especificos. A influéncia da familia no desenvobfno de suas criancas se da,
primordialmente, através das relacbes estabelegidasneio de uma via fundamental: a
comunicacado, tanto verbal como nao verbal (SILVADESSEN, 2001). A gama de
interacbes e relacdes desenvolvidas entre os membamiliares mostra que o
desenvolvimento do individuo ndo pode ser isolamldekenvolvimento da familia (DESSEN
& LEWIS, 1998).



3. CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo principal dessa pesquisa, que foi ihgas qual a influencia no
desenvolvimento cognitivo e social da inter-relagétve ambiente e a crian¢ga com Sindrome
de Down. Através da pesquisa bibliografica refeise nos ultimos vinte anos, contatou-se
que os autores que se dedicam ao estudo da estiimdasencial, da Sindrome de Down e da
familia tem defendido a participacdo desta no mamele estimulacdo essencial. Seja pelo
fato de que o bebé ali implicado passa mais terapoafamilia do que com o estimulador ou
porque com a participacdo da familia a interacdn ocoBebé torna-se mais significativa,
colaborando com o desenvolvimento.

Certamente que uma interacao pais-filnos condum alesenvolvimento mais efetivo
das areas cognitivas, linglisticas e socioemoaodai crianga com deficiéncia mental. A
socializacdo, interacdo e insercdo da crianca cdomdr@ne de Down nos diferentes
microambientes da sociedade € alicercada e fundadaeno ambiente familiar e na forma
como as relagdes sao estabelecidas neste micraambie

A maioria dos artigos encontrados refere que o embisocio-cultural, a inter-relacao
favorece e influéncia no desenvolvimento de hadwles e capacidades. O programa de
estimulacdo essencial colabora para o desenvolwnmagnitivo, afetivo e psicomotor das
criancas que apresentam atraso nestas &reas, émaatba na prevencdo. O sucesso do
trabalho é dado pela participacéo ativa dos faresigunto a crianca.

Contatou-se também, que quanto mais cedo o tradallestimulacao for iniciado, mais
significativos serdo os resultados, pois as cotaplidos dois primeiros anos sao a base da
aprendizagem. Alguns autores defendem que as ded#é cognitivas sofrem mais
influencias da mae, enquanto as habilidades s@&&aisnais influenciadas pelos pais.

O desenvolvimento € um processo de mudancas quidvervarias coisas, das quais
participam todos os aspectos de crescimento e atdimrdos aparelhos e sistemas dos
organismos. Esta intimamente ligado ao context@msoltural ao qual esta inserido, portanto
€ impossivel considera-lo algo isolado ou somergarnico.

Acredita-se que essa pesquisa ira colaborar paesenvolvimento de outros estudos
envolvendo o tema proposto, pois a partir delastentilacéo essencial envolvendo a familia
e considerando os contexto em que a crianca estada ter4 progressos, tanto quanto na

técnica quanto no desenvolvimento da crianca eadessilia envolvida.
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