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RESUMO

A infancia, desde ha alguns anos, tem sido alvo de vérios estudos,
onde abordam as fases de desenvolvimento, os ambientes mais
propicios para o crescimento da crianca, as atividades que ajudam a
estimular o seu progresso, entre outros. Porém, as criangas ndo sdo
todas iguais, cada uma tem o seu ritmo de desenvolvimento e a familia
deve saber respeitar esse ritmo e ajuda-la a progredir. H& criancas que
precisam de apoio profissional devido a determinadas carateristicas,
como por exemplo: perturbagcdes do desenvolvimento. Uma das
valéncias que apoia estas criangas e respetivas familias é a Intervencao
Precoce na Infancia. O modelo utilizado por eles, cada vez mais foca-
se nas necessidades e estrutura da familia para, assim, ajudar a crianca

em questao.

Nos dias de hoje, a familia tem-se mostrado mais presente na vida dos
filhos, realizam mais atividades que asseguram um bom
desenvolvimento. Das préticas de literacia, a leitura de historias tem-
se destacado, por sustentar uma série de beneficios para a crianca.

Com este estudo, procuramos saber se 0s pais tém os mesmos habitos
de leitura e atitudes perante comportamentos de desafio/oposi¢do dos
seus filhos com e sem perturbagdo do desenvolvimento, quando
existem estudos que indicam que os pais tém prioridades diferentes

para ambos.

Este é um estudo de caso, que conta com uma amostra de seis
familias, cujas criangas mais novas frequentam a Intervencdo Precoce
na Infancia. Estas tém idades compreendidas entre os 3 e 6 anos. A
recolha dos dados foi efetuada com um instrumento quantitativo: o

questionario.

Apos a analise dos dados obtidos, pudemos concluir que os resultados
ndo foram muito significativos. Contudo, verificamos que os pais
optam por diferentes tipos de livros para o seu filho com e sem
perturbacdo do desenvolvimento. Os pais preferem ler, para os filhos

com perturbacdo do desenvolvimento, livros de cardter mais ludico,



esta escolha est4 associada & ilustracdo e menos ao contetdo ou &
informacdo que este pode veicular. Outra conclusdo que se destacou
foi o facto dos pais ndo deixarem os filhos com perturbacdo do
desenvolvimento explorar o livro durante ou depois da leitura,
contrariamente ao que fazem com os filhos sem perturbacdo do
desenvolvimento. Para além de parecer ndo reconhecerem nos
primeiros a capacidade de sozinhos compreenderem o seu contetdo
ou ndo lhe reconhecendo a sua verdadeira funcdo, também ndo

estimulam esta atividade.

Palavras chave

Intervencdo Precoce, perturbacdo do desenvolvimento, préaticas de

literacia.



ABSTRACT

Childhood has been the subject of several studies for the past years, in
which the development stages, the environments most conducive to
the child's growth, activities that help stimulate their progress, and
others are discussed. However, the children are not all the same, each
one has its rhythm of development and the family must be able to
respect this rhythm and help it to progress. There are children who
need professional support due to certain characteristics, such as
developmental disorders. One of the valences that supports these
children and their families is Early Intervention in Childhood. The
model used by them increasingly focuses on the needs and structure of
the family so as to help the child in question.

Nowadays, the family has been more present in the children's lives,
they carry out more activities that ensure a good development. From
literacy practices, storytelling has stood out because it supports some
benefits for the child.

With this study, we sought to know whether parents have the same
reading habits and attitudes towards their children's challenge /
opposition behaviors, with and without developmental disturbance,
when there are studies that indicate that parents have different

priorities for both.

This is an case study with a sample of six families whose youngest
children attend Early Childhood Intervention. These are between the
ages of 3 and 6 years. The data were collected with a quantitative

instrument: the questionnaire.

After analyzing the obtained data, we could conclude that the results
were not very significant. However, we find that parents opt for
different types of books for their child with and without
developmental disturbance. Parents prefer to read, for children with
developmental disorders, books of a more playful character, this

choice is associated with illustration and less with the content or



information that it can convey. Another conclusion that emerged was
that parents did not let their developmentally disruptive children
explore the book during or after reading, contrary to what they do with
children without developmental disturbance. Besides not seeming to
recognize in the former the ability to understand their content alone or
not recognizing their true function, they also do not stimulate this

activity.

Keywords

Developmental disturbance, early intervention, literacy practices.
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INTRODUCAO

A érea da Educacdo Especial sempre me suscitou interesse, dai a escolha do Mestrado em Educacéo
Especial — Dominio Cognitivo e Motor. Nesta etapa, surgiu o interesse em perceber como a crianca
com perturbagdo de desenvolvimento, ou com outras incapacidades, vé o mundo exterior, 0 que
sente, de modo a poder ajudar a crianca a sentir-se integrada na comunidade. As criangas com ou
sem perturbacdo de desenvolvimento devem ter as mesmas oportunidades, ainda mais se estas
promovem o seu desenvolvimento. Nesta linha de pensamento, surgem as praticas de literacia, mais
precisamente a leitura de histérias, uma das atividades fulcrais para estimular a linguagem da
crianga, desenvolver as relacdes com os outros e até a relagdo consigo prépria. Portanto, com este
estudo pretendo apurar se os pais facultam estas mesmas atividades/oportunidades para 0s seus

filhos com e sem perturbacédo do desenvolvimento, se as executam da mesma forma.

Outro tépico aportado neste estudo, esté relacionado com as atitudes e reagdes dos pais na presenca
de comportamentos de desafio/oposicdo das criangas com ou sem perturbacdo do desenvolvimento.
Quando estes comportamentos ocorrem, alguns pais ndo procedem da maneira mais correta,
sobretudo em lugares publicos, devido a pressdo de querer controlar a crianca ou, até mesmo, pelo
sentimento de desaprovacao das pessoas que estdo a assistir (Gouveia, 2009).

A primeira parte deste trabalho assenta no engquadramento tedrico, que estd dividido em trés
capitulos. O primeiro aborda uma das tematicas centrais deste estudo: a Intervencdo Precoce na
Infancia. Comecamos por definir o que € a intervencao precoce e a sua evolucdo legal em Portugal.
A partir deste subcapitulo, descrevemos o Sistema Nacional de Intervencdo Precoce na Infancia
(SNIPI), um programa que foi criado para auxiliar a crianca e respetiva familia. Seguidamente,
apresentamos 0 modelo desta intervencdo centrado na familia. O segundo capitulo foca-se na
infancia, nas suas fases e teorias acerca do desenvolvimento infantil. Posteriormente, descrevemos
algumas perturbacgdes do desenvolvimento, s6 aquelas identificadas na nossa amostra, e analisamos
0 que pode levar a um comportamento de desafio/oposicdo e como os pais devem agir. O terceiro
capitulo refere-se a literacia, onde consta o0 seu conceito, os tipos de literacia que existem e a

importancia de ler historias as criangas, com ou sem perturbacao.

Na segunda parte consta a metodologia do estudo, onde comegamos por identificar a pergunta de
partida e objetivos e descrevemos os métodos utilizados para recolher e analisar os dados. De

seguida, fazemos uma breve caraterizagdo do Centro de Educacdo Especial, Reabilitacdo e

12



Integracdo de Alcobaga, assim como do concelho onde esta inserida. Também analisamos a amostra
do estudo e, por fim, descrevemos todo o procedimento, desde a definicdo do tema de estudo até a

recolha dos dados.

No ultimo capitulo, analisamos os dados obtidos com o questionario, portanto, realizamos uma
andlise estatistica. Quanto a discusséo dos resultados, foram comparados e consolidados por outros

estudos e opinido de diversos autores.
Apds uma andlise dos dados, apuramos que com este estudo ndo obtivemos resultados muito

significativos, sendo este, como um convite a outros investigadores para aprofundarem esta

realidade, visto ser pouco abordada/estudada em Portugal.

13



PARTE | - ENQUADRAMENTO TEORICO

CAPITULO 1 - INTERVENGCAO PRECOCE

A Intervencdo Precoce é um servi¢o direcionado para as criangas que apresentam perturbagdes do
desenvolvimento ou outras incapacidades (Carvalho et al, 2016). Existem varias investigacdes que
mostram os beneficios de uma intervencao precoce de qualidade, podendo mesmo obter resultados

positivos no desenvolvimento do individuo.

No entanto, a Educacdo Especial em Portugal é relativamente recente, sendo impulsionada pela
Declaracdo de Salamanca (1994). Mais tarde, na década de 80, comecaram a surgir programas de
intervencdo precoce, estruturados a partir das poucas experiéncias de estimulacdo precoce

anteriormente realizadas.

Atualmente, o programa ideal é focado na familia, e segundo Carvalho et al (2016, p.27), €
essencial “promover o desenvolvimento da crianca através de um plano de intervencdo que
optimize oportunidades de aprendizagem em contextos naturais do seu quotidiano, desenvolvido

conjuntamente com a familia e outros prestadores de cuidados relevantes na vida da crianca”.

1.1. CONCEITO

Ao longo da histdria e evolucdo da Intervencdo Precoce na Infancia, assistimos a trés diferentes
geracOes de programas desta medida. Os programas da primeira geracdo, que surgiram nos anos 60,
estavam centrados na crianca. Estes programas tinham por objetivo evitar o agravamento dos
défices, estes deviam ser atenuados ou até mesmo eliminados, numa perspetiva monodisciplinar. A
segunda geracdo, que surge na década de 80, ndo era totalmente centrada na crianga com problemas

e permitia a intervencdo da familia e da comunidade (Carvalho et al., 2016).

Nesta altura, surge na investigacdo os trabalhos de Winnicott (1983, citado por Anauate e
Amiralian, 2007), baseados nos trabalhos de Bowlby (1969/1982) e da sua teoria da Vinculacéo que
colocam a ténica central do desenvolvimento no processo relacional e que esta relacdo se estabelece
precocemente no desenvolvimento humano. Assim, Winnicott (1983 citado por Anauate e

Amiralian, 2007) vem apresentar como fundamental para o desenvolvimento precoce da crianca: a
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sustentacdo, como uma seguranca afetiva; a manipulacdo e a apresentacdo dos objetos do meio, para
que a crianga conheca o0 seu meio envolvente e descentrd-la da relacdo exclusiva com a mée, sendo

estes 0s principios que orientam a intervengdo precoce.

A terceira geracdo de programas, que atualmente esta em vigor, para além de promover as praticas
de ajuda centrada na familia, incorpora, ainda, os seguintes elementos: as oportunidades de
aprendizagem da crianca; 0 apoio as competéncias dos pais e 0 enfoque nos recursos da familia e da
comunidade (Carvalho et al., 2016).

Apo6s todo este processo, alguns autores ajustaram as definicdes da Intervencdo Precoce na
Infancia®, uma vez que os objetivos e o foco desta intervencdo mudaram. A IPI centra-se, ndo so na
criangca com perturbacdo, como na familia e na comunidade onde esta inserida, dotando-a de
ferramentas e técnicas para que continue com o0 programa em casa, dando a conhecer 0s meios

disponiveis presentes na comunidade que podem auxiliar neste percurso.

Segundo Correia e Serrano (2000, citado por Gongalves e Simdes, 2009-2010), a IPlI comeca
também a incluir a prestacdo de servigos educativos, terapéuticos e sociais, tendo como finalidade
atenuar as consequéncias das necessidades especiais das criangas, que comprometam o0 Seu
desenvolvimento. Dunst e Bruder (2002, citado por Almeida, 2004) referem, que as atividades a
serem desenvolvidas, nesse ambito, tém o pressuposto de incentivar a aprendizagem e o
desenvolvimento da crianga. Assim, estes autores mencionam que a IP1 deve, também, providenciar
Servicos, apoios e recursos necessarios para que as familias desempenhem um papel ativo nesse

processo.

Uma das mais recentes definicdes, da IPl, menciona que a intervengdo precoce assenta “nas
experiéncias e oportunidades do dia-a-dia proporcionadas aos bebés e criancas até ao Pré-Escolar
pelos seus pais e outros prestadores de cuidados, [...] que promovem as suas aquisicdes e a
utilizacdo de competéncias comportamentais, moldando e influenciando as interacdes pré-sociais
com pessoas € materiais” (Dunst, Raab, Trivette e Swanson (2010, citado por Carvalho et al., 2016,

p.38).

A IPI destina-se a um determinado publico, conforme consta no site do Centro de Educacédo

Especial, Reabilitacdo e Integracdo de Alcobaca, sendo uma medida de apoio para criangas com

1 A expressao Intervencdo Precoce na Infancia passara a ser designada pela sua abreviatura, IPI.
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idades até aos 6 anos, com alteracdes nas funcbes ou estruturas do corpo ou com risco grave de
atraso de desenvolvimento. A IPI pode ocorrer desde 0 nascimento até a idade escolar, sendo mais
vantajoso iniciar esta medida o mais cedo possivel (McWilliam et al., 2003, citado por Gongalves e
Simdes, 2009-2010).

De acordo com Guralnick (2011, citado por Santos, 2016), a Intervencdo Precoce na Infancia tem
como prioridade estabelecer ou restaurar os padroes de interacdo da familia, com o propdsito de
atingir os seus niveis mais positivos. A IPI s6 faz sentido quando realizada em conjunto com a

familia, por esta ser o primeiro grupo social a que a crianca pertence.

Deste modo, os principais objetivos da Intervencdo Precoce na Infancia, conforme consta no
Despacho Conjunto n.° 891/99, de 19 de Outubro, sdo os seguintes: criar condi¢des facilitadoras do
desenvolvimento global da crianga, atenuando os riscos do atraso de desenvolvimento, deficiéncias
e prevenir possiveis sequelas; promover as condigdes da interacdo crianca/familia, reforcando as
competéncias e capacidades de cada um e envolver a comunidade no processo de intervencéo, de

maneira a favorecer os recursos existentes e as redes formais e informais de interajuda.

Para uma compreensdo mais sistematica dos objetivos da IPI, apresentamos a figura que Almeida
(2004) elaborou. Esta figura demonstra o funcionamento das diferentes interligacdes, que permitem
obter uma melhor qualidade e vida para todos os intervenientes, como podemos observar na

proxima figura:

MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA DA CRIANCA E DA FAMILIA

. Utilizagdo de
Redes de Apoio Recursos da

Eficazes Comunidade

Promogéo Des
Crianga / Qual
Vida Cr. + Fam

Desenvolvimento do
Sentido de Pertenga
a Comunidade

Autonomia da
Familia

Figura 1: Objetivo da Intervencgéo Precoce (Almeida, 2004)

Na analise da figura 1 verificamos que, a Intervencdo Precoce procura que a familia seja capaz de

recorrer as redes de apoio e a outros recursos da sua comunidade, com o objetivo de proporcionar
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uma melhor qualidade de vida a criancga, para que esta se sinta integrada e incluida no meio onde

esta inserida. A IPI ajuda a familia a aprender a gerir 0s seus recursos, para que esta seja autbnoma.

E, ainda, importante referir que a IP1 intervém em todos os contextos em que a crianca esta inserida,
recorrendo a sessbes de prevencdo e reabilitacdo no ambito da educacdo, salde e agdo social.
Assim, para que a IPl concretize os seus objetivos tem de existir uma mobilizacdo de diversos
recursos e parceiros (Almeida, 2004), dai atuar através de trés Ministérios, sendo eles: Ministério do
Trabalho e da Solidariedade Social (Psicologia, Servico Social, Terapia da Fala e Terapia
Ocupacional); Ministério da Educacdo e Ciéncias (Apoio Educativo) e Ministério da Saude

(Enfermagem e Saude Infantil).

1.2. ENQUADRAMENTO LEGAL

Em Portugal, a IP € uma medida relativamente recente no nosso quotidiano. Apesar de ao longo dos
anos terem sido desenvolvidas algumas experiéncias e investigacdes neste dominio, nunca surgiu o

termo IP. Daqui nasce a necessidade de criar grupos direcionados a essa prética.

Nos anos 80, foi criado o quadro geral do sistema educativo, Lei n.° 46/86, Lei de Base do Sistema
Educativo, de 14 de Outubro, onde esta garantido que todos tém o direito a educacédo e a cultura,
que este sistema deve responder as necessidades advindas da realidade social, assegura o direito a
diferenca, diversifica as estruturas e acdes educativas, com vista a uma adaptacdo correta a
realidade. Porém, ndo menciona medidas para 0s casos que necessitem de uma intervencao precoce,
apenas é mencionado num dos objetivos da Educagdo Pré-escolar que esses profissionais devem
despistar inadaptacdes, deficiéncias ou precocidades, para que a crianca seja encaminhada. Ainda
nesta lei, € mencionado na Subseccdo IV — Modalidades especiais de educacdo escolar, a educacéao

especial.

Mais tarde, em 1994, com a Declaracdo de Salamanca, a educagéo precoce passa a ser considerada
como uma area prioritaria. Nesta Declaracao foi referido o quao é essencial a identificacdo precoce
e avaliacdo das criangas com necessidades especiais, sendo sugerida a criagdo de programas

direcionados a esta causa.
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Ap0s terem sido criados programas de apoio para criangas no dominio da intervengéo precoce, foi
criado o Despacho Conjunto n.° 891/99, de 19 de Outubro, que regulamenta, pela primeira vez, a
IP1 em Portugal. Este resultou de experiéncias e investigages desenvolvidas que ocasionaram uma
série de mudancas a nivel dos objetivos e praticas neste dominio. Esta pratica que antes era centrada
na crianga e nos seus problemas, passa agora a focar-se na crianga no seu contexto familiar, e
pretende-se que a familia esteja mais envolvida no processo de intervencdo. A implementagdo de
programas da intervengdo precoce, como consta no anexo do Despacho conjunto n.° 891/99, de 19
de Outubro, vem assegurar condi¢des para um melhor desenvolvimento da crianca com deficiéncia
ou em risco de atraso grave de desenvolvimento; intensificar as interacdes familiares e fortalecer as
competéncias familiares. O documento aponta que esta acdo se destina a criancas até aos seis anos,
sobretudo do zero aos trés anos, com deficiéncia ou risco de atraso grave do desenvolvimento. A IP
exige atitude dos agentes envolvidos, as necessidades das criancas s6 podem ser identificadas e
avaliadas em contexto familiar e social. Este despacho vem, assim, assegurar o envolvimento das
familias, o apoio de equipas de intervencdo direta e equipas de coordenagdo e sugere a criacdo de

um plano individual de intervencgéo.

Mais tarde é publicado o Decreto-Lei n.° 3/2008, de 7 de Janeiro, com o objetivo de determinar
apoios especializados a executar na educacao dos sectores publicos, particulares e cooperativos, de
modo a criar condi¢cBes adequadas para o ajustamento do processo educativo as necessidades
educativas especiais dos alunos. O documento faz referéncia a IPI e, neste &mbito, é decretado a
criacdo de agrupamentos de escolas de referéncia para a colocacdo de docentes, com os objetivos:
assegurar a articulacdo com os servi¢cos de salde e seguranca social e reforcar as equipas técnicas
que prestam servicos em contexto de IPI.

Apbs dez anos da primeira referéncia da intervencdo precoce no nosso sistema legal, é criado o
Sistema Nacional de Intervencdo Precoce na Infancia (SNIPI), Decreto-Lei n.° 281/2009, de 6 de
Outubro. Esta medida surgiu depois de averiguarem que o modelo criado ao abrigo do despacho
conjunto n.° 891/99, de 19 de Outubro, teria de ser aperfeicoado com a experiéncia adquirida, até a
data. Neste decreto é reforcada a ideia de um maior envolvimento da familia, criando um plano
individual que va ao encontro das suas necessidades, elaborado pelas equipas locais de intervencéo.
Para além de constarem no plano os problemas detetados, deve também, haver espaco para o

potencial de desenvolvimento da crianca.

Posteriormente, devido ao reconhecimento da importancia que a intervencdo precoce contraiu, 0

modelo acima descrito foi alargado. Com a Portaria n.° 293/2013, de 26 de Setembro, o modelo
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passou a designar-se por Programa de Apoio e Qualificacdo do Sistema Nacional de Intervencgédo
Precoce na Infancia. O Programa SNIPI visa contribuir para a promog¢do da universalidade do

acesso aos servicos de intervencédo precoce, fortalecendo a rede de Equipas Locais e Intervencao.

1.3.  SISTEMA NACIONAL DE INTERVENGAO PRECOCE NA INFANCIA (SNIPI)

O sistema Nacional de Intervengdo Precoce na Infancia esta regulamentado pelo Decreto-Lei n.°
281/2009, de 6 de Outubro. Neste esta consignado a defini¢do de IP, como sendo “o conjunto de
medidas de apoio integrado centrado na crianca e na familia, incluindo acg¢bes de natureza
preventiva e reabilitativa, designadamente no ambito da educacdo, da saude e da acgdo social”
(p.7298).

Como consta no decreto acima referido, o SNIPI agrega criancas entre os 0 e 0s 6 anos, que
manifestam alteragdes nas funcgdes ou estruturas do corpo, tendo assim, uma participacdo limitada

nas atividades adequadas as suas idades, apoiando, também, as familias.

1.3.1. OBJETIVOS

No Decreto-Lei n° 281/2009, de 6 de Outubro, encontram-se os objetivos pela qual as equipas do
SNIPI se devem reger, como por exemplo:

- Detetar e sinalizar todas as criancas com risco de alteracbes ou alteracdes nas funcdes e
estruturas do corpo ou risco grave de atraso de desenvolvimento;

- Intervir, ap6s a detecdo e sinalizagdo nos termos da alinea anterior, em funcdo das
necessidades do contexto familiar de cada crianca elegivel, de modo a prevenir ou reduzir os riscos
de atraso no desenvolvimento;

- Apoiar as familias no acesso a servigos e recursos dos sistemas da seguranca social, da

salde e da educacdo; entre outros.

1.3.2. CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

A crianga, para beneficiar do apoio da IP (Intervencdo Precoce), tem de ser sinalizada por alguma

entidade pessoal ou individual, sempre com o consentimento da familia, preencher a Ficha de
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Referenciacdo e entregar um relatério com a descricao das principais dificuldades. A crianca, para
beneficiar deste apoio, terd de apresentar alteracdes nas fungdes ou estruturas do corpo, que
impossibilitem o desenvolvimento e participacdo nas atividades normais adequadas a sua idade e
contexto social, e risco grave de atraso de desenvolvimento, devido a condices biologicas ou
ambientais.

O autor Benn (1993, citado por Pimentel, 2005, p.82) discriminou um conjunto de critérios de
elegibilidade que devem consistir “em quatro fontes de informacdo: informacdo dos pais,
observacao da interacdo pais-crianca, avaliacdo das condicdes de saude e uma avaliacdo formal do

desenvolvimento™.

1.3.3. EQuIPAS LOCAIS DE INTERVENCAO

As Equipas Locais de Intervencdo devem implementar atividades ao nivel municipal e podem estar
sediadas em centros de salde, em instalacBes atribuidas pela comissdao ou em IPSS. As equipas
locais de intervencdo, de acordo com o Decreto-Lei n.° 281/2009, de 6 de Outubro, tém como
objetivos: assinalar as criangas e familias elegiveis para o SNIPI; assegurar a vigilancia as criancas
e familias que necessitam de uma avaliacdo periddica; acompanhar as criancas e familias nao
elegiveis; elaborar e executar o Plano Individual da Intervencdo Precoce, consoante o diagndstico;
identificar as necessidades e recursos da comunidade a sua area; articular, sempre que necessario,
com outras redes de apoio; garantir o processo de transicdo para 0s programas mais indicados e

articular com os docentes as creches e jardins-de-infancia.

1.3.4. PLANO INDIVIDUAL NA INTERVENGAO PRECOCE

O Plano Individual na Intervencdo Precoce compreende a avaliacdo da crianca no seu contexto
familiar, as medidas e acdes a desenvolver (Decreto-Lei n.° 281/2009, de 6 de Outubro). Este
documento comporta a identificacdo dos recursos e necessidades da crianca e da familia; os apoios
que lhes serdo facultados, a data do inicio da execucdo do plano e a sua duracdo; as avaliacOes a
serem efetuadas junto das criangas e respetivas familias e os procedimentos para acompanhar o
processo de transi¢do da crianca para o contexto educativo formal. Este plano deve ser articulado
com Plano Educativo Individual (PEI). De acordo com o Decreto-Lei n.° 3/2008, de 7 de Janeiro, 0
Plano Educativo Individual “documenta as necessidades educativas especiais da crianga ou jovem,

baseadas na observacdo e avaliacdo de sala de aula e nas informacbes complementares
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disponibilizadas pelos participantes no processo”, inclui também a “identificacéo, historia escolar e
pessoal relevante, conclusdes do relatdrio de avaliagdo e as adequagdes no processo de ensino e de
aprendizagem a realizar, com indicacdo das metas, das estratégias, recursos humanos e materiais e

formas de avaliagdo” (p.156-157).

1.4, O MODELO CENTRADO NA FAMILIA NA INTERVENGCAO PRECOCE

Nos primeiros anos, a intervengdo precoce era apenas centrada na crianca, sem ter em conta 0 seu
contexto familiar e social. No entanto, os profissionais foram-se apercebendo que este programa sé
fazia sentido ser realizado junto dos pais. Entretanto, os pais obtiveram formacao especial para que

pudessem continuar o trabalho desenvolvido pelos profissionais dos diversos contextos.

De acordo com Paez (1993, citado por Anauate e Amiralian, 2009), os orientadores, as familias e 0s
profissionais que tém contacto com a crian¢a, tém de focar-se e mostrar a crianca, todas as suas
potencialidades, aceitar os problemas como desafios, congratular todas as conquistas de modo a
beneficiar o seu desenvolvimento. Ou seja, 0s pais, quando convenientemente orientados, poderéo
proporcionar aos seus filhos elementos e condigdes favoraveis a um desenvolvimento apropriado,

tendo em conta as suas limitagdes.

A intervencdo precoce concentra-se agora na familia, nos fatores que influenciam o
desenvolvimento da crianca. Gronita (2013), assim como Gongalves e Simdes (2009-2010), afirma
que esta nova abordagem originou a criacdo de uma rede de apoio forte e coesa para as familias,

com recursos informais e formais, tornando a familia independente e funcional.

Trivette e Dunst (2005, citado por Carvalho et al., 2016, p.77) definem este modelo como “uma
filosofia e um conjunto de préaticas que reconhecem a centralidade da familia e promovem as suas

forcas e capacidades”.

Segundo Pimentel (2005), hd uma evolucdo neste tipo de modelo, passa de focado a centrado na
familia, devido aos modelos transacional e ecolégico, modelos estes que valorizam a
interdependéncia entre as criangas e 0s seus contextos de desenvolvimento. O modelo centrado na
familia rege-se pelas suas necessidades e desejos, reconhece que as relacbes entre 0s varios
membros da familia, e com a comunidade onde estdo inseridas, sdo essenciais para o funcionamento
da familia e desenvolvimento da crianca. Este modelo de intervencdo tem a finalidade de melhorar

0 bem-estar da familia como um todo.
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Alguns autores, como Allen e Petr (1996), Whiddon e Demmitt (1993), (citados por Pimentel,
2005), determinaram alguns principios pelo qual o modelo centrado na familia se deve orientar,
nomeadamente: interpretar a familia como o centro de servico; apoiar a familia no que respeita as
tomadas de decisdes e reforcar o funcionamento familiar. Dunst (1997, citado por Carvalho et al.,
2016) acrescenta ainda que todos os elementos da familia devem ser tratados com dignidade e
respeito; os profissionais envolvidos sdo sensiveis e responsivos a diversidade cultural, étnica e
socioecondémica da familia; o foco das praticas de intervencdo assenta nos desejos, prioridades e
preferéncias da familia e os profissionais tém de disponibilizar os recursos mais apropriados para

cada familia.

Dunst e Trivette (1994, citado por Pimentel, 2005) apontam seis principios fulcrais para os
programas de apoio a familia: promover um sentido de comunidade, com vista a interdependéncia
vantajosa tanto para a familia como para a comunidade; mobilizar recursos e apoios, de modo a
encontrar respostas flexiveis e individualizadas para cada familia; propiciar a colaboracdo entre a
familia e os profissionais; proteger a integridade familiar, prezando as suas crencgas e valores;
fortalecer o funcionamento familiar, promovendo as suas capacidades e competéncias e adquirir

préticas proactivas.

De acordo com Dunst (2000, citado por Pimentel, 2005), apesar do conceito de familia incluir a
familia como um todo, assim como cada um dos seus elementos, alguns autores consideram que a
crianca ficou perdida na abordagem centrada na familia. Contudo, este modelo continua a defender
a promocdo das competéncias da crianca e da familia.

Carvalho et al. (2016) referem que ndo basta trabalhar com a familia para que passe a ser uma
abordagem centrada na familia, qualquer intervencdo em contexto educativo ou noutro contexto,
quer tenham a participacao dos pais ou da educadora, a intervencao deve ser implementada segundo
a perspetiva centrada na familia. Para descrever as diferentes abordagens citam Dunst, Johanson,
Trivette e Hamby (1991), que apresentam quatro tipos diferentes, nomeadamente:

- centrada na familia: a familia tem a capacidade de tomar decisdes e concretizar as suas
escolhas. O profissional é visto como um instrumento da familia e o seu papel é facultar a
informac&o necessaria para que crie oportunidades e fortalega as suas competéncias;

- focalizada na familia: neste cenario a familia é capaz de fazer escolhas mas as suas opgdes
séo limitadas, é considerada como uma consumidora dos servicos. O profissional apoia, aconselha e

monitoriza 0s seus servicos prestados;
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- aliada a familia: consideram que a familia ndo € capaz de ocasionar mudancas na sua vida,
no entanto, é vista como um instrumento do profissional. Este Gltimo estabelece as intervengdes que
consideram serem essenciais para a familia, desenvolvendo as intervengdes prescritas;

- centrada no profissional: a familia tem um papel passivo, as suas opinides e pontos de vista
ndo sao relevantes, pois é vista como incompetente. O profissional € quem determina as

necessidades da familia e implementa as intervencdes.

Carvalho et al. (2016) ressaltam esta ideia de que a familia tem um papel importante na vida das
criancas, afirmando que a crianca estabelece uma relacdo mais significativa com a sua familia do
que um profissional. Os autores acreditam que “ajudar os pais a sentirem-Se competentes e capazes
para que possam influenciar positivamente a educacéo e o desenvolvimento dos seus filhos devera
ser a base da interven¢do com as familias”, (p.89). Os profissionais devem transmitir o sentimento

de competéncia e confianca as familias.
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CAPITULO 2 — O DESENVOLVIMENTO NA INFANCIA

Neste capitulo é abordado o tema da infancia, pelo facto de a crianca ser o ponto central do presente
estudo. Numa primeira parte, mencionam-se as diferentes fases do desenvolvimento da crianca, a
partir das teorias base da psicologia do desenvolvimento, de trés prestigiados autores: Piaget, Freud
e Wallon. De acordo com Guidetti e Tourrette (2009, p.12), “a psicologia do desenvolvimento

integra cada vez mais o desenvolvimento das criangas portadoras de deficiéncia”.

Posteriormente, serdo analisadas algumas perturbacdes do desenvolvimento, aquelas identificadas
na amostra do nosso estudo. Por ultimo, serdo analisados os comportamentos de desafio/oposicéo

das criancas e as atitudes dos pais perante essas situagoes.

2.1. PsIcOLOGIA DO DESENVOLVIMENTO

Segundo Tourrette e Guidetti (2009), a psicologia do desenvolvimento € o estudo do conjunto das
mudancas que ocorrem desde o inicio até ao fim da vida, a evolucdo dos processos ou
comportamentos. De acordo com Azevedo (2008-2009, p.3), a psicologia do desenvolvimento
consiste em “diferentes modos de explicar o desenvolvimento humano, cada um deles ancorado em
bases filosoficas e epistemoldgicas distintas e oferendo um conjunto de pressupostos, conceitos,
principios e deducdes logicas, coerentemente articulados entre si”.

A psicologia do desenvolvimento € um ramo recente de uma ciéncia, e 0os contributos de Piaget,

Freud e Wallon, como tantos outros, auxiliaram na sua rapida evolucdo (Tourrette e Guidetti, 2009).

Cada um destes autores teve um contributo indispensavel para o fundamento da psicologia do
desenvolvimento, as suas teorias s&o, ainda nos dias de hoje, uma referéncia para o
desenvolvimento da crianca, abordam uma perspetiva diferente e essencial para a sua compreenséo.
Piaget (1936, citado por Tourrette e Guidetti, 2009) centrou os seus estudos na evolucdo dos
pensamentos das criangas, procurou saber a origem do nosso conhecimento e como se constroi, ou
seja, sob a orientagdo cognitiva e construtivista. Wallon, para além de abordar aspetos cognitivos,
integra nos seus estudos aspetos afetivos e sociais da personalidade da crianca. O autor afirma que
esta € um ser social, a sua identidade constroi-se atraves das interacdes com o0s outros. Freud
destaca-se pelo estudo do papel da maturacdo, visto que, o individuo resulta das experiéncias

pessoais e das relagdes interpessoais que desenvolve, principalmente durante a infancia.
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Seguidamente, expomos as teorias destes trés autores apresentadas por Tourrette e Guidetti (2009):

Jean Piaget destacou-se pelos seus estudos sobre a evolucdo dos conhecimentos humanos, onde
melhorou o seu método de investigacdo do pensamento infantil. Piaget enumera quatro fatores que
contribuem para o progresso mental, sendo eles: a maturacdo do sistema endocrino e nervoso
central, a experiéncia da crianga, as interac0es sociais e a equilibracdo. Descreve o funcionamento
da inteligéncia com termos bioldgicos e as estruturas que sdo produzidas por seu funcionamento,
em termos logicos. Portanto, o individuo adapta-se ao seu meio envolvente através de dois
mecanismos fundamentais: assimilagdo e acomodacéo. A primeira ocorre devido aos esquemas, que
por sua vez modificam-se por acomodacdo. O autor considera 0s esquemas como uma entidade
abstrata que corresponde a estrutura de uma acdo. Estes manifestam-se pela regularidade nos
comportamentos das pessoas. Piaget, por exemplo, observou muitos desses comportamentos nas
acOes sensério-motoras do bebé: succdo, preensdo, etc. Contudo, menciona que 0s seus esquemas
basicos modificam-se ao longo das experiéncias que vivéncia. Os bebés, através dos novos
acontecimentos, identificam-se e apropriam-se desses comportamentos: conceito de assimilacdo. De
acordo com o autor, a assimilacdo da-se quando um novo elemento € introduzido nos esquemas,
ajustam essa nova experiéncia numa estrutura concetual que ja possui. No entanto, esses elementos
nem sempre sdo assimilaveis pelo organismo, sendo necessario transformar-se: acomodacao. Este
altimo conceito corresponde as modificacdes do organismo essenciais para se adaptar ao meio onde
estd inserido. Na linha de pensamento de Piaget, essa adaptacdo sO se procede quando as trocas
entre o individuo e o meio facilitam o seu funcionamento. Porém, o autor opta pelo termo
autorregulacdo ou equilibracdo, porque ha demasiadas trocas entre eles, o que o torna instavel. Para
descrever as diferentes etapas de equilibracdo, Piaget enuncia quatro estadios de desenvolvimento.
Apesar de associarem o conceito de estadio a uma idade cronoldgica, ndo era essa a intencao de
Piaget. O autor, mesmo limitando a idade nos diferentes niveis do desenvolvimento, procurou,
essencialmente, perceber a construcdo e a evolugdo do pensamento e inteligéncia, sendo a idade

apenas um indicador.

- Estadio sensorio-motor: do nascimento até aos 2 anos

A crianca elabora os seus primeiros esquemas de acdo, derivados do seu desenvolvimento e
coordenagdo das capacidades sensoriais e motoras. Os seus primeiros reflexos criam padrdes de
comportamento cada vez mais interessantes e intencionais para a propria. Na exploracdo dos
objetos, a crianga percebe que é fisicamente estavel e continua a existir mesmo quando néo o vé. No

final do primeiro ano, uma inteligéncia pratica manifesta-se devido a mobilidade dos esquemas e,
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no final do segundo ano, passam a interiorizar as suas acoes.

- Estéadio pré-operatorio: dos 2 aos 7 anos

Neste estadio a crianca adquire aquisicGes significativas, mais concretamente na funcdo semiotica
ou simbolica, consegue interiorizar 0os esquemas que desenvolveu no estadio anterior. Nesta fase,
continua a ser, para a crianga, mais facil realizar uma agdo do que a exibir no pensamento, visto
estar a comecar a aprender a pensar acerca das suas acOes. Este periodo corresponde, também, ao

desenvolvimento da linguagem e conceitos, apesar de serem simples.

- Estadio operatorio concreto: dos 7 anos até aos 11 anos

Neste estddio a crianca consegue ver as perspetivas das outras pessoas e compreende que a
alteracdo da propriedade de um objeto ndo afeta todas as outras suas propriedades. A crianca €
capaz de realizar operages mentais sobre um material concreto, ou seja, comeca a ter nocao de
reversibilidade. Com esta nova aquisicdo, a crianca também ja consegue fazer combinagdes,
dissociacOes, ordenacOes e estabelecer correspondéncias. Quando tenta explicar alguma acéo,
cinge-se apenas a descrever o que V€, 0s seus pensamentos e argumentos baseiam-se em objetos

reais e na pratica que tem com eles.

- Estéadio operatorio formal: a partir dos 11anos

O adolescente torna-se capaz e raciocinar sobre um material abstrato, desenvolve uma l6gica formal
e 0 seu raciocinio torna-se hipotético-dedutivo, ou seja, consegue formular hipoteses e verifica-las.
Nesta fase € capaz de analisar qualquer tipo de dados e refletir acerca deles, sendo mais evidente no
plano verbal. Esta forma de raciocinar, ira influenciar a sua vida social, vai formar as suas teorias
recorrendo as ideologias das pessoas mais proximas. Para o jovem agir de acordo com a noc¢do do
possivel, precisa da estrutura das quatro transformacfes: a idéntica, a negativa, a reciproca e a
correlativa. Estas estdo interligadas e faz com que relacione duas formas de reversibilidade: por

invers&o e por reciprocidade.

Henri Wallon dedicou-se ao estudo do homem e as suas relagdes com o meio envolvente, acredita
que a continuidade entre o bioldgico e o social fazem do homem um ser singular. Toda a sua obra,
principalmente a descricdo do desenvolvimento do ser humano, centra-se no conceito de emocao.
Para além de ser algo fisioldgico € também uma forma de se relacionar com 0s outros, se situa entre
0 pensamento e a agdo. Um conceito que associa a emocao € o de movimento, pelo fato der ser a

Unica forma de um recém-nascido comunicar com 0s outros, ou seja, € um moo de exteriorizar as
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suas emocdes. Outro conceito importante nos estudos de Wallon é o de imitacdo. Enquanto outros
autores veem a imitacdo como a acomodacao as atitudes dos outros, ou como um movimento em
eco, para Wallon a imitacdo é uma forma representativa que passa por duas formas de inteligéncias

designadas pelo proprio: a inteligéncia das situacdes e a inteligéncia representativa.

Por fim, Wallon refere que o progresso da personalidade acontece de maneira metodica atraves das
mudangas. O autor refere que, durante o desenvolvimento do ser humano, existem fases onde afeto
tem maior impacto que a inteligéncia e vice-versa, todos estes momentos vao contribuindo para a

formacéo da personalidade.

Quanto aos estagios, Wallon (1925) menciona que cada um ¢é caraterizado por diferentes
comportamentos e 0 seu progresso da-se devido aos conflitos e contradicdes. Dependendo do
momento em que a crianga se encontre, esta podera voltar-se para 0 mundo exterior, centrifugo, ou
centrar-se nela prépria, centripeto. Com todo este percurso assistimos a evolugdo da crianca, quer
na construcdo da pessoa, quer no conhecimento do meio. O autor descreve o desenvolvimento em
dois ciclos:

- a construcdo da pessoa — nos primeiros 3 anos de vida: estaca-se pela unido das emocoes,
ou seja, o afeto tem mais influéncia que a inteligéncia: impulsividade motora até aos 6 meses e
emocional dos 3 meses a 12 meses. Estes sdo sucedidos por momentos de exploragdo do mundo (a
inteligéncia tem mais predominio que o afeto), que abrange o estagio sensério-motor, entre 1 e 2
anos, e o estagio projetivo, dos 2 aos 3 anos.

- 0 termo da construcdo da pessoa: este € constituido por um periodo pré-categorial, dos 6
aos 9 anos, onde a crianga ndo consegue diferenciar o que é importante e 0 que ndo é; e por um

periodo categorial, dos 9 aos 11 anos, consegue fazer comparag6es e evolui no raciocinio logico.

Entre estes dois ciclos, o autor faz referéncia ao estagio do personalismo, dos 3 aos 6 anos, a crianga
tem a atencdo centrada nela prépria e, posteriormente, aparece o periodo de oposicao (dos 3 aos 4

anos), de agrado (dos 4 aos 5 anos) e de imitacdo (dos 5 aos 6 anos).

Sigmund Freud foi o autor de uma reflexdo tedrica sobre o psiquismo humano e 0 Sseu
desenvolvimento e, também, analisou a veracidade da sua teoria em relacdo a sexualidade infantil.
Para a compreensdo dos fendmenos psiquicos, o autor exple trés perspetivas: ponto de vista
dindmico, tém origem na relacdo de forcas entre desejos opostos que criam conflitos; ponto de vista

economico, esta relacionado com a energia psiquica; e ponto de vista topico, a representagdo da
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estrutura do mecanismo psiquico. Neste dltimo ponto, Freud (1987) elaborou duas concecfes: em
primeiro lugar destacou o Inconsciente, o Pré-consciente e o Consciente. Posteriormente, em modo
de melhorar a sua primeira perspetiva, o autor distinguiu trés instancias na personalidade: o Isso, é a
instancia menos acessivel, funciona como o nucleo das pulsdes e desejos recalcados e é gerido pelo
principio da realidade; o Ego, é a sede da consciéncia e €, também, orientada pelo principio da
realidade; e o Superego, este é formado pela consciencializa¢cdo do que podemos e ndo podemos

fazer, logo é regido pela consciéncia moral.

O autor trouxe grandes contribui¢cdes para o esclarecimento do desenvolvimento do ser humano,
contudo, iremos apenas nos centrar em dois conceitos essenciais para a compreensao da evolucao

da personalidade.

Conceito de pulsao: Freud menciona que este é o centro das atividades psiquicas e funciona como
um impulso energético, com a finalidade e direcionar o organismo a uma meta. Cada pulsdo é
composta por um objetivo, uma origem e um objeto. O autor elaborou vérias teorias acerca da
pulsdo, como por exemplo, op0s as pulsdes sexuais as pulsées de conservacao do Ego e, mais tarde,
opds as pulsbes de vida as pulsdes de morte. Nas pulsdes de vida estdo integradas as pulsdes

sexuais e de autoconservacao, ja as pulsdes de morte estdo associadas as pulsdes agressivas.

A libido: esta corresponde a energia proporcionada pelas pulsdes sexuais e evolui ao longo do
desenvolvimento da crianca. As pulsdes derivam do corpo e a sua maturacdo determina a maturacao
das pulsdes. Freud (1987) ao descrever o desenvolvimento libidinal carateriza-o por periodos, visto
ser um modo de funcionamento psiquico especifico. Freud destaca dois periodos fundamentais: o
periodo pré-genital, que ocorre desde o nascimento, e o periodo genital, que comeca na
adolescéncia. Entre estes dois, o autor faz referéncia ao periodo de laténcia, desde os 6 aos 12 anos,
onde as pulsbes mudam de objetivo, tornam-se mais socializados. Neste periodo ocorre um

importante recalcamento, a rejeicdo no inconsciente de representagdes inaceitaveis pelo seu Ego.

2.2. A CRIANCA DOS 0 AOS 6 ANOS

Na infancia ocorrem grandes transformacgdes, quer fisicas ou cognitivas, a crianga esta
constantemente a aprender. De acordo com Irwin, Siddigi e Hertzman (2007):

“os primeiros anos de vida sdo caracterizados pelo desenvolvimento mais
importante e rapido que ocorre no ciclo de vida humana, especialmente do sistema
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nervoso central. Os "periodos sensiveis” para o desenvolvimento do cérebro
ocorrem quase que exclusivamente durante esse tempo. As experiéncias (ex. A
oferta de boa qualidade) e as exposi¢des ambientais (ex. Apego a um cuidador)
que uma crianca recebe serd fundamental para o desenvolvimento bem sucedido
da funcéo cerebral precoce” (p.21).
Seguidamente, ira ser abordado o processo de desenvolvimento da criangca dos zeros aos seis anos, 0
publico central do estudo efetuado. Serdo apresentadas as mudancgas e conquistas nos diferentes

niveis presentes na primeira infancia.

2.2.1. DESENVOLVIMENTO COGNITIVO

O desenvolvimento cognitivo da crianga, de acordo com Veiga (2013), pode ser elucidado através
de quatro fatores: maturacdo do sistema endocrino e do sistema nervoso central; a experiéncia do

sujeito; as interacOes sociais e a equilibracao.

Desde o nascimento que a aprendizagem realiza-se através dos sentidos, por exemplo, imita 0s sons
gue ouve. A crianga tende a representar o seu meio, o que contribui para a descoberta do seu “eu”.
Vasconcellos (s.d.) refere que no inicio, a crianca utiliza a linguagem corporal e verbal, ndo fala,
mas produz sons. Book (1996, citado por Tourrette e Guidetti, 2009) carateriza o desenvolvimento
da linguagem em dois estadios: pré-linguistico (ex. choro) e linguistico (quando comeca a usar
palavras). A partir de um ano ja tém uma nocdo de comunicacgdo. Segundo Piaget (1971, citado por
Veiga, 2013), aos dois anos espera-se que a crianca tenha um vocabuldrio com mais de cem
palavras; aos 2-3 anos comeca a ter um discurso mais cuidado e aos seis anos ja utiliza frases

longas, aplicam corretamente as regras gramaticais.

Tourrette e Guidetti (2009) afirmam que nos trés primeiros anos de vida, o cérebro tem um rapido
desenvolvimento, auxiliado pela evolugdo psicomotora 0 que proporciona diversas experiéncias,

ajudando na construcédo da sua inteligéncia.

De acordo com Piaget (citado por Veiga, 2013), a crianca até aos seis anos vivencia dois dos quatro
estadios que estabeleceu: o sensorio motor — onde a criancga, até aos dois anos, esta numa fase de
exploracédo, sendo o fundamento das suas futuras construgdes conceptuais; e o pré-operatorio — que
ocorre dos dois aos sete anos, a crianga apresenta um raciocinio transdutivo, ndo consegue

relacionar o todo da sua agdo e ter em consideragdo as suas consequéncias.

29



2.2.2. DESENVOLVIMENTO MOTOR

No primeiro més de vida, 0s movimento e reacfes do bebé sdo automaticos/reflexivos; até aos trés
meses vai conseguir levantar a cabeca, reage ao ouvir ruidos, abre e fecha as maos e tenta alcancar

objetos pendurados e segue-0s em movimento (Silva, s.d.).

O bebé vai exercendo aos poucos um gradual controlo dos seus musculos, aos 5-6 meses consegue
fazer movimentos de alcance e de preensdo mais precisos; pelos 9 meses consegue passar da
posicao deitada para a posicdo sentada; entre os 12 e 18 meses vai ser capaz de andar sem apoios; a
partir dos dois anos a crianca estara apta para comecar a adquirir h&bitos de higiene (ex. retirar aos
poucos a fralda). Aos 3 anos, as principais aquisi¢des psicomotoras estdo concluidas. (\VVasconcellos,
s.d.)

Silva (s.d.) afirma que a partir dos 4 anos a crianga tem um alto nivel de equilibrio e consegue
correr, saltar, imita sequéncias de movimentos e ja consegue atar 0s sapatos. Aos 5 anos as suas

capacidades motoras finas ja estdo bem desenvolvidas (ex. escrever, usar a tesoura).

2.2.3. DESENVOLVIMENTO SOCIO-EMOCIONAL

Segundo Vasconcellos (s.d.), o recém-nascido consegue controlar a fome, logo os pais devem
adaptar-se as suas rotinas e ndo colocar limites de horas. A partir dos trés anos sente curiosidade
pelo meio onde esta inserido, hd uma evolucdo do brincar simples e repetitivo para um jogo mais
formal e com regras. Nesta fase podem surgir amigos imaginarios e conseguem distinguir a fantasia

da realidade. Comeca a distinguir as diferencas entre 0 menino e a menina, descoberta dos genitais.

Vasconcellos (s.d.) refere ainda que a primeira instituicdo social da crianca é a familia. Contudo, €,
também, influenciada pelo meio social e sua cultura, visto que adquire, ao longo do tempo,
habilidades para conviver em sociedade. A entrada na escola € um marco muito importante para o
componente social, pois interage com outras criangas e com outras maneiras de se relacionar com o

mundo.

Tourrette e Guidetti (2009) mencionam que as primeiras tentativas de comunicar do bebé séo néo-

verbais, 0os comportamentos interativos séo orientados socialmente e reciprocos. A crianca vai
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aprender a falar o idioma que ouve. Para alem dos fatores cognitivos e linguisticos, as diversas
formas de interacdo social também contribuem para o desenvolvimento da linguagem. Aos dois
anos, a crianga adota uma outra forma de comunicar, o gesto de apontar com o dedo, desta forma
mostra ao adulto o que quer, uma forma de chamar a atencdo. De acordo com Freud (1987, citado
por Tourrette e Guidetti, 2009), a vida afetiva do bebé, no primeiro ano, estd associada as rotinas

alimentares.

Bowlby (1978, citado por Tourrette e Guidetti, 2009) elaborou a teoria do apego e refere que este €
visto como uma necessidade primaria, que leva a interacdo social. O autor afirma que esse
comportamento tem como objetivo aproximar a crianca a outros individuos e funciona como uma

protecdo ou como um ato de sobrevivéncia.

2.3. COMPORTAMENTOS DE DESAFIO/OPOSICAO

Este subcapitulo, vai ao encontro de um dos temas abordados no inquerito, que achamos pertinente
analisar, embora haja muito poucas referéncias: os comportamentos de desafio/oposicdo das
criangas. Com este tdOpico procuramos saber quais as atitudes dos pais perante estes
comportamentos, se reagem da mesma forma com os filhos com e sem perturbacdo do

desenvolvimento.

Os pais devem atribuir regras aos seus filhos, estas serdo mais eficazes se forem claras, constantes e
coerentes. A Sei — Centro de Desenvolvimento e Aprendizagem (2014) menciona que 0s pais ndo
necessitam ser muito autoritarios nem impor regras a tudo. Desde cedo que a crianca precisa
conhecer 0 meio onde esta envolvida e como funciona, tem de saber distinguir o certo do errado,
para que se sinta protegida e segura. Assim, a crianca estara mais preparada para explorar o seu
meio e para enfrentar mais desafios. Contudo, algumas fases do desenvolvimento da crianga séo
mais desafiantes para os pais, e manter uma posicdo coerente e persistente nem sempre é facil.
Gouveia (2009) destaca a etapa onde a crianca comeca a adquirir autonomia e a tentar dominar, a

partir dos 2 anos, idade que alguns autores consideram ser como a primeira adolescéncia.

Nesta altura, onde a crianca tende a ser controladora, podem surgir comportamentos de
desafio/oposicdo e pode ser complicado para os pais compreender 0 que estd por trds desses
comportamentos, ndo agindo, na maior parte das vezes, da maneira mais correta (Sei — Centro de

Desenvolvimento e Aprendizagem, 2014).
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Para os comportamentos de desafio/oposi¢do, Gouveia (2009) utiliza o termo birras e afirma que
estas manifestam-se, essencialmente, entre 0s 2 a 3 anos e podem persistir até aos 4 anos. A autora
aponta que o temperamento explosivo pode ser referenciado em 5% das criancas ao longo da
infancia. Esses comportamentos podem ser desde choros, gritos, pontapés, fugir, atirar-se para o
chdo até bater nos outros, atirar objetos, suster a respiracdo, entre outros. A autora explica que o
desencadeamento destes comportamentos acontece porque a crianga ainda nao detém de
“mecanismos para lidar com a frustragao, a sua linguagem verbal ¢ insuficiente, ndo tem capacidade
para perceber o futuro e adiar as suas vontades e tem poucas competéncias para resolver problemas”
(Gouveia, 2009, p.702). Portanto, as birras podem ser causadas pelo cansaco, sono e fome ou entéo
para chamar o adulto a atencdo, de modo a obter o que deseja, quer na hora das refeicGes e de deitar

como numa ida ao supermercado.

A autora alerta para as birras excessivas e que se prolongam além da idade habitual, pois podem
estar associadas a algumas perturbacdes do neurodesenvolvimento, como é o caso da Perturbagdo
do Espectro de Autismo. Neste caso, as birras podem ser um pouco violentas, frequentes,
prolongadas e dificeis de controlar. Estes comportamentos sucedem-se por existir uma falta de
recurso a linguagem para poder se exprimir, a falta de reciprocidade, as dificuldades de
comunicacdo, a insensibilidade & dor ou a sensibilidade exagerada aos estimulos auditivos ou

visuais e o seu défice cognitivo também pode estar relacionado.

Os comportamentos de desafio/oposicdo podem tornar-se constrangedores para 0S pais,
principalmente se acontecerem em lugares publicos, muitos pais nem sempre lidam da melhor

maneira devido a pressdo que sentem em tentar controlar a situacao.

A Sei — Centro de Desenvolvimento e Aprendizagem (2014) enumera algumas sugestdes para
prevenir esses comportamentos, nomeadamente: os pais devem estar atentos ao contexto da crianca,
ter em consideracdo se estdo cansadas, com sono ou fome; adaptar o contexto da crianca (ex.
Quando esta a fazer trabalhos e casa a televisdo deve estar desligada); fazer contagens antes da
mudanca de atividades, para que possa se mentalizar; conceder algumas escolhas, o que vai
desenvolver a sua responsabilidade, maturidade e auto-regulagcdo; em vez de: dar instrugdes a

distancia; sobrecarregar a crianga ou ndo informar as mudancas que vao acontecer.

Gouveia (2009) aconselha os pais, em primeiro lugar, a perceberem a origem desses

comportamentos para que 0sS possam evitar: manter os objetos proibidos longe das criancas;
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respeitar os horarios de refei¢do e do sono, garantir que os brinquedos e jogos sdo adequados a sua

idade e deixar a crianca tomar algumas decisdes (ex. escolher a roupa).

No entanto, nem sempre € possivel controlar todos estes fatores e, porventura, a crianca acabara por
manifestar esses comportamentos. Mesmo durante esses episodios, 0s pais poderdo lidar com a
situacdo da melhor forma. A Sei — Centro de Desenvolvimento e Aprendizagem (2014) sugere que:

- Os pais ignorem o comportamento de forma ativa, deve ser uma agéo propositada para ter
o efeito pretendido, mas ndo deve recorrer a esta estratégia em comportamentos muito graves e ndo
devem argumentar ou negociar com as criancas, tém de impor as regras de forma clara e assertiva; e

- Aplicar o Time-Out corretamente, esta € uma técnica comportamental que ajuda a crianga a
controlar e refletir as suas acdes, deve retirar a crianca do local onde se deu a birra e leva-la para um
lugar onde possa ficar um pouco sozinha. O adulto ndo deve falar com ela nem dar-lhe atencéo.

Esse tempo s6 termina quando a crianca estiver mais calma.

Né&o aconselha que os pais gritem com os filhos, pois pode aumentar o problema de comportamento;
a consequéncia desse comportamento ndo deve acontecer s6 momentos depois, visto que a crianca
pode ficar com a ideia de que esta a fazer isso s6 porque sim; castigar de forma exagerada ou haver

uma consequéncia positiva para um mau comportamento.

De acordo com Gouveia (2009), os pais ndo devem chamar a atencdo da crianca nem castiga-la,
recompensar o0 seu mau comportamento ou fazer a vontade a crianca. Em vez disso, sugere que atue
logo no inicio da birra, antes a crianca estar descontrolada e deve desviar a sua atencdo. Para casos
mais complicados, recomenda a realizacdo de um diario das birras da crian¢a, que contenha uma
grelha semanal, onde possa registar cada comportamento de desafio/oposi¢do ocorrido, a sua
duracdo, o que levou a esse acontecimento, o lugar onde se procedeu, as estratégias que foram

utilizadas e o seu efeito e descrever o que aconteceu depois da birra.
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CAPITULO 3 - PERTURBACOES DO DESENVOLVIMENTO

O neurodesenvolvimento da crianga, como consta no site da Sociedade de Pediatria do
Neurodesenvolvimento (SPND), define-se como o conjunto de competéncias para interagir
com 0 meio que a rodeia, tendo em atencéo a sua idade, 0 seu grau de maturacao, 0s Seus

fatores bioldgicos intrinsecos e os estimulos procedentes do ambiente.

As perturbacdes do desenvolvimento, de acordo com a DSM-V (2014), ocorrem no inicio do
desenvolvimento da crianca que originam dificuldades a nivel pessoal, social, académico e
ocupacional. Marta (s.d.) refere que estas manifestam-se pelas alteracdes no desenvolvimento

e/ou comportamento.

Segundo Matos (2009), as perturbacdes do desenvolvimento podem ser classificadas em
perturbacdes gerais ou especificas do desenvolvimento. Nas perturbacdes gerais, 0s aspetos
cognitivos do individuo estdo afetados, no entanto, detém de diferentes graus de gravidade.
No manual da DSM-V (2014) consta que as perturbacdes globais podem estar relacionadas
com os défices de inteligéncia ou com as capacidades sociais. Nas perturbacdes especificas
estdo incluidas as limitacdes na aprendizagem ou controlo de fungdes executivas, ou seja, tém
areas especificas comprometidas do desenvolvimento, como por exemplo as Perturbacdes

Especificas da Linguagem.

Perante uma crianga com uma perturbacdo do desenvolvimento, Matos (2009) menciona o
que os profissionais devem “investigar a etiologia para estabelecer o prognostico e a
evolucdo, fazer um perfil funcional para adequar a intervencdo, desencadear o processo de
intervencdo e posteriormente monitoriza-lo” (p.673). Apds o diagnoéstico de uma das
perturbacbes, deverd ser classificada em diversas dimensfes como a bioldgica,
desenvolvimental, emocional e comportamental, e social. Marta (s.d.) refere que é muito
importante o diagndéstico precoce, de modo a estabelecer um plano de intervencao especifico e

adequado a cada crianca.

Como ja referido, algumas das criancgas, cujos encarregados de educacdo foram inquiridos,
frequentam a Intervencdo Precoce na Inféancia, portanto, sdo criangas com perturbaces do
desenvolvimento. Serdo abordados, resumidamente, cada uma das perturbagdes identificada

no grupo, apontando um total de cinco perturbagdes.
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3.1.  ATRASO GLOBAL DE DESENVOLVIMENTO

De acordo com a DSM-5 (Manual de Diagndstico e Estatistica das PerturbacGes Mentais)
(2014), o Atraso Global do Desenvolvimento é diagnosticado aos individuos com idade
inferior a 5 anos que falham o cumprimento dos marcos do desenvolvimento expectavel em
varias areas do funcionamento intelectual. Visto esta categoria incluir, também, as criancas
gue ndo conseguem submeter-se a avaliagfes sistematicas do funcionamento intelectual, por

serem muito novas, é aconselhavel a reavaliacdo ap6s algum tempo.

Dentro desta categoria podemos encontrar alguns atrasos do desenvolvimento mais
especificos, como por exemplo: atraso no desenvolvimento da linguagem. De acordo com
Bautista et al. (1997), esta terminologia abrange os atrasos na aquisi¢do e/ou desenvolvimento
da linguagem, na auséncia de sintomas e défices intelectuais, sensoriais ou motores. Referem
que o processo de aquisicdo e desenvolvimento ndo ocorre nos marcos do desenvolvimento

linguistico infantil.

Os mesmos autores salientam algumas carateristicas visiveis nas criancas com atraso no
desenvolvimento da linguagem, nomeadamente:

- aparecimento das primeiras palavras depois dos dois anos;

- ndo associam palavras até aos trés anos;

- a0s quatro anos tém ainda um vocabulario reduzido;

- desinteresse em comunicar;

- compreensdo da linguagem superior a expressao;

- desenvolvem o gesto como meio de comunicacéo.

Bautista et al. (1997) mencionam as causas que podem estar associadas a este atraso, sendo
elas: variacOes relativas ao ambiente familiar (superprotecdo familiar, abandono familiar,
etc.); variaveis socioculturais (falta de estruturacdo linguistica, baixo nivel sociocultural, etc.);

fatores hereditarios; entre outras.

35



3.2. PERTURBAGAO DE ANGELMAN

De acordo com Visicato et al. (2013), a sindrome de Angelman é caraterizada pela atrofia
Otica, atrofia cerebral, deficiéncia intelectual e macrostomia. Para além disto, apontam outras
carateristicas associadas, tais como: atraso no desenvolvimento motor, hiperatividade,
comprometimento severo da linguagem, comportamento alegre peculiar com risos
involuntarios, convulsdes, mioclonia, movimentos estereotipados de membros superiores e

marcha ataxica.

A Associacdo de Sindrome de Angelman afirma que este é um distdrbio neurogenético que
apresenta sintomas complexos, compreendendo atraso significativo do desenvolvimento;
limitacdo cognitiva profunda; falhas de coordenacdo motora; crises epiléticas; disturbios no

sono; dificuldades comportamentais; entre outros.

3.3. PERTURBAGCAO DE ESPECTRO DE AUTISMO

Segundo a Associacdo Americana das Incapacidades Intelectuais e do Desenvolvimento
(AAIDD — American Association on Intellectual and Developmental Disabilities) (2014), a
Perturbacéo do Espectro do Autismo apresenta 0s seguintes critérios:

A. défices persistentes na comunicacdo social e interacdo social transversais a
multiplos contextos, manifestado pelos seguintes:

- défices na reciprocidade social-emocional;

- défices nos comportamentos comunicativos nao verbais para a interacao social;

- défices e desenvolver, manter e compreender relacionamentos.

B. padrbes restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou atividades
manifestadas por dois dos seguintes:

- fala, usos de objetos e movimentos motores repetitivos ou estereotipados;

- padrdes ritualizados de comportamento verbal ou ndo verbal, aderéncia inflexivel a
rotinas;

- interesses fixos e restritos quer pela sua intensidade ou foco;

- hiper ou hiporreactividade a estimulos sensoriais ou interesse incomum.

C. os sintomas tém de estar presentes no inicio do periodo de desenvolvimento;

D. os sintomas casam prejuizo clinicamente significativo no funcionamento social,
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ocupacional e outros;

E. estas perturbacdes ndo sdo explicadas pela incapacidade intelectual ou atraso global

do desenvolvimento.

Os especificadores de gravidade que sdo usados para descrever a sintomatologia, de acordo

com a DSM-V (2014), estdo divididos em trés niveis, cada um deles focam as dificuldades na

comunicagéo social e nos comportamentos restritos e repetitivos, como podemos ver na tabela

abaixo:

Os niveis de gravidade da Perturbacédo do Espectro do Autismo

Nivel de gravidade

Comunicacéo social

Comportamentos restritos e

repetitivos

Nivel 3
«Requerendo suporte muito
substancial»

Défices graves nas habilidades
verbais e ndo verbais de
comunicacéo social, causam
graves défices no
funcionamento, iniciacdo de
interacdes sociais muito
limitadas e resposta minima a
abertura social por outros.

Inflexibilidade do
comportamento, extrema
dificuldades em lidar com a
mudanca, muita dificuldade em
mudar o foco.

Nivel 2
«requerendo suporte
substancial»

Défices graves nas habilidades
verbais e ndo verbais de
comunicacdo social, os défices
sociais sao visiveis mesmo com
suporte.

Inflexibilidade do
comportamento, dificuldade em
lidar com a mudanca ou outros
comportamentos.

Nivel 1
«requerendo suporte»

Dificuldade em iniciar
interacdes sociais, sem suporte
no local nota-se as dificuldades
na comunicacao social.

A inflexibilidade do
comportamento causa
interferéncia significativa com
o funcionamento num ou mais
contextos. Problemas de
organizacdo e planeamento.

Tabela 1 - Niveis de gravidade para a perturbacdo do espectro do autismo adaptado da DSM-V, 2014, p.60

Os primeiros sintomas da perturbacéo envolvem muitas vezes o desenvolvimento atrasado da

linguagem, muitas vezes acompanhado por falta de interesse social ou interagdes sociais

incomuns e padrdes do brincar estranhos.

As principais carateristicas desta perturbacdo sdo o défice persistente na comunicacao social
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reciproca e interagdo social, por norma sdo invasivas e mantidas;, e padrdes restritos e
repetitivos e comportamento, interesse ou atividades. Geralmente, estes sintomas estéo

presentes desde a primeira inféncia e limitam ou comprometem o funcionamento do dia-a-dia.

Outra grande carateristica da perturbacdo do espectro de autismo é a atencdo conjunta
deficiente, exteriorizam falha em apontar, mostrar ou trazer objetos, incapacidade em seguir o
apontar ou o olhar de alguém. O interesse social pode estar ausente, reduzido ou ser atipico,
manifestando-se pela rejeicdo os outros. Estes individuos tém preferéncia por atividades
solitarias. A adesdo excessiva a rotinas e a padrbes restritos de comportamento pode

manifestar-se em resisténcia & mudanca.

3.4. PREMATURIDADE

O parto prematuro, segundo Almeida et al. (2012), é determinado como a ocorréncia do
nascimento antes do termo, ou seja, quando a crianca nasce antes da maturidade fetal. Os
autores ressaltam que a caracteristica mais frequente para classifica-lo € de ordem
cronoldgica: 0 nascimento antes de 37 semanas de gestacdo, a partir do primeiro dia do dltimo

periodo menstrual.

O numero de nascimentos prematuros ainda é elevado, mesmo com o0s avangos da obstetricia.
Almeida et al. (2012) enumeram alguns fatores de risco maternos, nomeadamente: os habitos
de vida, as condicbGes socioecondmicas, 0s antecedentes ginecoldgicos e obstétricos, as

intercorréncias gestacionais e a assisténcia pré-natal ausente ou inadequada.

ApO6s 0 nascimento prematuro, o bebé podera enfrentar algumas complicacdes. Tourette e
Guidetti (2009) constam que podera ter alguns problemas respiratérios, o que faz com que o
seu sangue seja pouco oxigenado, tornando-se &cido, o que pode originar lesbes cerebrais.
Podem surgir outros problemas relacionados com as funcdes circulatorias, digestivas e

imunitarias.

Ramos e Cuman (2009) salientam que a prematuridade sucede por diversas e inesperadas
circunstancias, que afeta qualquer classe social. As familias e a sociedade em geral traz

consequéncias a nivel social e financeiro de dificil mensuracéo, visto que nem sempre existe
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0s equipamentos adequados, estrutura assistencial ou capacidade técnica. Os autores
mencionam que a prematuridade afeta a estrutura familiar, transforma as expetativas e anseios

associados a perinatalidade.

3.5. TRISSOMIA 21

No manual do DSM-V (2014) a Trissomia 21 esta classificada como uma sindrome genética,
que pode estar associada a uma incapacidade intelectual, quando existe uma aparéncia fisica

caracteristica.

A crianca com Trissomia 21 (T21), também conhecida como Sindrome de Down, é
considerada uma crianga com perturbagdes do desenvolvimento, que sendo bem estimulada
num contexto adequado consegue evoluir de acordo com os padrdes regulares esperados
(Troncoso e Cerro, 2004).

De acordo com Santos e Morato (2002), a Trissomia 21 é uma “alteracdo de organizagdo
genética e cromossomica do par 21, pela presenca total ou parcial de um cromossoma extra
nas células do organismo, ou por alteracdes de um dos cromossomas do par 21 por permuta de

partes com outro cromossoma de outro par de cromossomas” (p.41).

Stratford (1985, citado em Santos e Morato, 2002) afirma que nos dias de hoje a
“educabilidade de criangas com T21 ¢ hoje uma realidade [...] alcangcam estddios de
desenvolvimento em que a autonomia e a (melhoria) qualidade de vida se estipulam e se

definem como os pilares de toda a vivéncia individual” (p.42).

Segundo Troncoso e Cerro (2004), o Sindrome de Down é diagnosticado nas primeiras etapas
de vida e se mantém ao longo da vida, podendo mesmo até agravar-se. Esta patologia acarreta
problemas ao nivel do desenvolvimento em determinados processos, tais como:

- nos mecanismos de atencao, o estado de alerta, as atitudes de iniciativa;

- na expressao do seu temperamento, comportamento e sociabilidade;

- nos processos de memoria a curto e a médio prazo;

- nos mecanismos e correlagdo, de analise, de calculo e de pensamento abstrato;

- nos processos de linguagem expressiva.
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CAPITULO 4 — LITERACIA NA INFANCIA

4.1. CONCEITO DE LITERACIA

O termo literacia, segundo Mata (2006), € relativamente recente, s6 em 1996 os autores
Benavente, Rosa, Costa e Avila tentaram definir o termo e caracteriza-lo, que até entdo, era
muitas vezes associado ao conceito de alfabetizacdo. Para tal, os autores afirmam que a
alfabetizacdo esté relacionada com o ato e ensinar e de aprender, enquanto a literacia alude a

capacidade de utilizar as competéncias de leitura, escrita e calculo.

Para Gillen e Hall (2003, citado por Gomes e Santos, 2005) a literacia ¢ “como um constructo
social, mediado pela linguagem” (p.2). Esta apresenta, também, um caracter complexo e
multifacetado, incide nos fatores individuais, familiares, educacionais, econémicos, sociais e

culturais (Commission Scolaire Marie-Victorin, 2004).

Segundo Ferreira, Morais e Cruz (2012), a literacia é j& um termo frequente nos dias que
correm e distingue-se em duas carateristicas: “por permitir a analise da capacidade efetiva de
utilizacdo na vida quotidiana das competéncias de leitura, escrita e calculo; e por remeter para
um continuo de competéncias que se traduzem em niveis de literacia com graus de dificuldade
distintos” (p.171). Gomes e Santos (2005) acrescentam que a literacia se desenvolve e molda
atraves das experiéncias no decorrer do tempo, sendo também dinamica, ou seja, € vista como

um processo continuo e progressivo, que esta muito presente nos contextos ndo escolares.

De acordo com Benavente et al. (1996, citado por Mata, 2006, p.16) a literacia sao “as
capacidades de processamento de informacdo escrita na vida quotidiana. Trata-se de
capacidades de leitura, escrita e céalculo, com base em diversos materiais escritos, de uso
corrente [...]”, com isto sugerem que O conceito centra-Se, NA0 na aquisi¢cdo das

competéncias, mas no seu uso.

Contudo, ha autores que defendem a existéncia, ndo de uma, mas de “multiplas literacias”,
como é o caso de McLane e McNamee (1990, citado por Mata, 2006), acreditam que a
literacia deve ser considerada como um fendmeno complexo e multifacetado. Para as autoras
mencionadas acima, a literacia € “uma aquisigdo social e cultural, mas também uma aquisi¢ao

cognitiva” (p.17).
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Ao longo dos tempos, foram véarios os autores que contribuiram com as suas defini¢fes, com
0 intuito de melhor caraterizar a literacia, apareceram, entdo, algumas um pouco destintas,
mas em todas elas alguma concordancia. Essas semelhancas baseiam-se no facto da literacia
ser algo mais do que ler ou escrever e na necessidade de contextualizacdo de qualquer ato e
literacia, (Mata, 2006).

4.1.1. LITERACIA EMERGENTE

Gillen e Hall (2003, citado por Gomes e Santos, 2005) afirmam, como muitos outros, que a
literacia ocorre muito antes do ensino formal, o que nos leva a um novo conceito: literacia

emergente.

Este conceito alcancou outro patamar nos anos 80, nos estudos sobre os conhecimentos
infantis acerca da linguagem escrita em fases precoces da aprendizagem. Lesiak (1997, citado
por Kassow, 2006) verificou que a literacia comegou a aparecer antes do previsto, que estava
relacionado com o ambiente onde estava inserida, o que o levou a afirmar que ndo ha uma
idade especifica para comecar a literacia. Para Teale e Sulzby (1989, citado por Mata, 2006),
este conceito estava relacionado com o papel atribuido a crianca e baseava-se em alguns
pressupostos, como por exemplo: o desenvolvimento da literacia ocorre antes da crianga
principiar uma instrucdo formal; a crianca vai-se tornando num leitor/escritor,
independentemente da sua ordem; as etapas do processo de aprendizagem das criancas sdo

alcancadas por modos distintos e em idades diferentes; entre outros.

De acordo com Whitehurst e Lonigan (2001, citado por Fernandes, 2005), a literacia
emergente é o conjunto de conhecimentos, competéncias e atitudes adquiridas antes de
aprender a ler e a escrever, na interacdo com materiais impressos com a supervisdo de adultos
em situacOes significativas. Estes autores nomeiam trés conjuntos de competéncias essenciais:
competéncias de linguagem oral, conhecimento acerca do impresso e competéncias de
processamento fonoldgico. Associam estas competéncias ao sucesso na leitura e escrita, que a
exploracdo do impresso é uma atividade cada vez mais recompensadora para a crianga, pelo

facto de ser fonte do conhecimento e prazer.

41



Mata (2006) refere que na literacia emergente existe uma valorizacdo de todos os
conhecimentos, mesmo nos mais basicos, quanto ao apoio a qualquer aprendizagem. Sulzby
(1985, p.19) partilha do mesmo ponto de vista, diz que nos seus trabalhos usou “o termo
emergente para indicar que 0Ss comportamentos precoces Sd0 importantes e Sao
comportamentos verdadeiros de escrita e leitura, que se desenvolvem na direccdo da escrita e

leitura convencionais”.

A expressao literacia emergente surgiu da reflexdo destes dois termos: literacia — realca a
relacdo entre leitura e escrita, estas se influenciam mutuamente; emergente — é o
desenvolvimento de acordo com determinadas aquisi¢des. Ao encontro destes aspetos, Hall
(1987, citado por Mata, 2006) enumera quatro fatores que estdo subentendidos no termo
emergente: implica o desenvolvimento que se da a partir da crianca; € um processo gradual; é
essencial dar énfase as competéncias que as criancas detém e utilizam para interpretar e
compreender 0 meio que as rodeia; e 0s conhecimentos sO irdo emergir se existir condi¢oes

favoraveis, contextos que apoiam, facilitam, que respeitam o seu desempenho, entre outros.

Smith e Dickinson (2002, citado por Gomes e Santos, 2005) também enumeram um conjunto
de pressupostos acerca da literacia emergente, nomeadamente: a literacia € um processo
continuo eu comeca antes da instrucdo formal; as competéncias da fala, leitura e escrita
desenvolvem-se e forma progressiva e ao mesmo tempo; esta se fortalece com a fala, escrita e
leitura nas atividades do seu dia-a-dia; e todas essas competéncias adquiridas precocemente
irdo beneficiar a aprendizagem da linguagem escrita. Kassow (2006) menciona que a literacia

emergente é, entdo, 0 percurso que a crianga confronta para tornar-se num leitor e escritor.

Com os varios argumentos de varios autores, Mata (2006) indica os oito vetores que fazem o
processo de literacia emergente acontecer, sendo eles:

- Processo cultural: este consiste na apropriagdo de um instrumento cultural, presente
no dia-a-dia. Para McGee e Purcell-Gates (1997, citado por Mata, 2006, p.21) a “componente
cultural leva a que existam influéncias ndo s6 sobre aquilo que a crianca aprende, mas
também sobre o processo de apreensao”.

- Processo social: aqui prevé-se que com a leitura e a escrita, através dos maultiplos
contatos, formais ou informais, da-se a apreensdo da linguagem escrita. Segundo Merttns,
Newland e Webb (1996, citado por Mata, 2006) a partir da pratica social a literacia vai

abranger processos, diferengas e desigualdades, com isto vai originar a procura da
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identificacdo das diferentes préaticas e respeitar a diversidade e especificidade e determinados
grupos sociais.

- Processo conceptual: a apreensdo da escrita e do ato de produzir e interpretar
mensagens escritas acontece desde muito cedo para as criancas, visto desenvolverem
concecdes precoces que vao evoluindo devido ao resultado das suas reflexdes e experiéncias.

- Processo precoce e continuo: ao contrario do que se pensava antes, este ndo é um
processo que comega no inicio da educagédo formal, mas sim um processo precoce, o0 que leva
a reaver o papel dos diferentes intervenientes educativos.

- Processo ativo e participativo: de acordo com Hall (1987, citado por Mata, 2006) as
criancas terdo que envolver-se ativamente e desempenhar um papel essencial na organizagéo e
controlo do processo. Também Miller (1998, citado por Mata, 2006) afirma que as criangas
devem explorar e apropriar-se da linguagem escrita, usando-a de forma mais ou menos ludica
e informal.

- Processo contextualizado e significativo: pelo facto das atividades relacionadas com
a linguagem escrita ocorrerem no dia-a-dia, estas tornam-se mais motivantes e relevantes para
as criancas.

- Processo funcional: para Bernardin (2001, citado por Mata, 2006) é pela descoberta
das diferentes fungdes da linguagem escrita e pela sua apropriacdo que se apercebem das
diversas vertentes do sistema de escrita. Chauveau e Rogovas-Chauveau (1994, citado por
Mata, 2006) apontam dois fatores que influenciam a interiorizacdo das fun¢des da linguagem
escrita, sendo eles: um fator cultural — visto a crianca ter um capital cultural para valorizar as
razGes de escrever; e um fator psicoldgico — relacionado com a consciencializagdo. Uma
literacia contextualizada e funcional promove criangas motivadas a assumir o controlo desta
forma de linguagem.

- Processo afetivo: sdo através das caracteristicas dos primeiros contatos com o escrito

que se criam atitudes positivas, fazendo com que leiam e escrevam mais, com gosto e prazer.
MODELOS DE AQUISICAO

A literacia emergente, de acordo com Mata (2006), foca-se no papel e participagédo ativa da
crianga, e pelo facto desta reinventar e reconstruir a linguagem escrita, varios autores tém

vindo a estabelecer modelos onde caraterizam esse mesmo processo: a aquisi¢do da literacia.

Mata (2006) apresenta alguns dos modelos que mais se fizeram notar nos Gltimos anos.
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A Abordagem de Goodman “caracteriza-se por proceder a uma reflexdo sobre eixos onde se
assenta a génese de varios conhecimentos e nog¢des envolvidos na aquisicdo a literacia” (p.25).
A sociedade € um meio onde a literacia estd fortemente presente, e a crianga descobre e

inventa a literacia ao interagir nesse mesmo meio.

Goodman (1989, 1996, citado por Mata, 2006) afirma que existem cinco tipos de raizes da
literacia, isto porque acredita que, tal como as raizes das plantas, as criancas se Vv&o
desenvolvendo de acordo com os ‘“nutrientes do solo”, interagem e influenciam-se
mutuamente:

Raiz 1 — desenvolvimento das competéncias de literacia em contextos situacionais: a
crianca apercebe-se da dimensdo e caracteristicas da funcionalidade da escrita e da sua forma
e gue esta tem significado;

Raiz 2 — desenvolvimento das competéncias e literacia pelo discurso com ela
relacionado: toma consciéncia das carateristicas da linguagem oral associada a escrita e a sua
diversidade;

Raiz 3 — desenvolvimento das funcBes e das formas de escrita: aqui a escrita da
crianca evolui de uma fase pré-comunicativa para uma representacdo alfabética do
significado;

Raiz 4 — uso da linguagem oral para falar sobre a linguagem escrita: a crianca
relaciona a linguagem oral com a escrita, assim como o seu vocabulario;

Raiz 5 — competéncias metacognitivas e metalinguisticas sobre a linguagem escrita:

esta associada a capacidade de compreender e explicar o processo de linguagem.

Ao longo de todo este processo, a crianca desenvolve principios da literacia, principios esses
que Goodman (1984, 1987, 1996, citado por Mata, 2006) classifica em trés categorias:
funcionais, linguisticos e relacionais. O autor menciona que estes principios ndo sao
ensinados, estes sdo construidos pelas criancas através das interaces com o meio e das
questoes que fazem. O autor apelidou o modelo de uma “perspetiva sociotransaccional”, visto
que “a literacia se desenvolve e ¢ influenciada pelas translagdes que as pessoas estabelecem
com a utiliza¢do da literacia nas suas comunidades” (p.27). No entanto, menciona que cada

crianga reage a literacia de diferentes modos.

Os Principios e Conceitos de Clay focam-se no inicio da escolariza¢do, abordam uma série de

conceitos e principios que suportam todo o processo de aquisi¢do da linguagem escrita. No
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entanto, alguns desses conceitos e principios surgem em fases mais precoces, sendo esses que
Mata (2006) acaba por selecionar:

- Conceito o signo: este é precoce e facil de explorar e manipular, visto que é
importante para o conhecimento de diferentes signos e sua utilizacéo;

- Conceito de mensagem: nesta fase a crianga percebe que o0 que diz pode ser escrito;

- Principio da flexibilidade: é a exploragdo das diferentes formas, convecgdes e signos
da linguagem escrita. Aqui a crianga também tem espaco para criar novos signos;

- Principio da repeticdo: esta acdo leva ao desenvolvimento de respostas rapidas e
frequentes, descobre, também, que determinados nimeros podem ser utilizados diversas vezes
e criar produtos diferentes, produzir diversas palavras a partir das mesmas letras do alfabeto e
muitas frases do vocabulario limitado;

- Principios direcionais: a escrita é desenvolvida num espaco bidimensional, e até a
crianca dominar esses principios, o da flexibilidade é usado nas vérias abordagens ao escrito;

- Conceito de espago: é atribuido & aquisicdo da no¢do o0 uso de espagos para separar

as palavras.

De acordo com Clay (1999, 2000, citado por Mata, 2006), é a partir da “conquista de um
conjunto de principios e conceitos caracteristicos a aquisi¢do da linguagem escrita é que a

crianga vai evoluir e construir os seus conhecimentos” (p.29).

O modelo da Aquisicdo segundo Taylor (Mata, 2006) menciona que para a crian¢a usar a
linguagem escrita com algum dominio, € necessario possuir conhecimento em quatro aspetos:

- Aspetos técnicos: alude a aspetos como a orientacdo, pontuacdo, espagos, entre
outros;

- RelacBes entre oral e escrito: este € um processo progressivo, pois exige uma
reflexdo acerca das carateristicas da linguagem, como também a uma utilizacdo de processos
de comparacéo e deciséo;

- Funcbes: para que a crianca possa se desenvolver é necessario, também, que a
exposicdo ao escrito suceda num contexto com significado para que possa retirar a sua fungéo
e pertinéncia;

- Esquemas sobre a forma como se expressa € organiza: a crianca desenvolve a sua

organizagéo, a natureza descontextualizada e expressdes especificas.
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De acordo com Taylor (1986, citado por Mata, 2006), todos estes aspetos ajudam na

promocgdo de um dominio da linguagem escrita, que ocorre ao longo do tempo.

McGee e Richgels (1996, citado por Mata, 2006) criaram o modelo Conhecimentos precoces
sobre a linguagem escrita, onde partilham da opinido que as criangas desde muito cedo sabem
alguma coisa sobre a leitura e a escrita, e que sdo obtidos através da interagdo com 0s outros e
com a sua participacdo em atividades significativas. A sua caraterizacdo assemelha-se a dos

autores acima mencionados, no entanto fazem uma abordagem mais especifica e diferenciada.

Os autores procuram saber mais sobre as funcGes da linguagem escrita, mais precisamente
quanto ao seu significado e formas. As atividades do ler e escrever envolvem comunicagéo de
significado entre o leitor e o escritor. O conceito das criangcas em relacdo a este topico esta
relacionado com as suas experiéncias e utilizacdo de diferentes tipos de escrita. No entanto,
para que a crianca conhega as formas da linguagem tem de saber as carateristicas da
linguagem escrita. Portanto, afirmam que existe uma relagdo entre significado e forma, que
estdo associados. Diversos autores asseguram que existem diversos tipos desta relacao:
relacdo pictorica significado/forma; relacdo silabica significado/forma e relacéo
significado/forma através de correspondéncia som/letra. Alguns autores acreditam que as
criangas exploram estes quatro aspetos desde muito cedo e simultaneamente.

Teale (1984, citado por Mata, 2006) elaborou as Areas de desenvolvimento precoce da
linguagem escrita, que tal como os autores ja referidos, aborda os aspetos formais e
funcionais, mas acrescenta ainda outros que, para ele, sdo igualmente importantes: as atitudes

face a escrita e as estratégias de leitura.

Relativamente as suposicdes sobre as funcdes e usos da linguagem escrita, considera as
funcdes gerais, as mais especificas e a mediacao. Teale (1984, citado por Mata, 2006) também
menciona que a crianca comeca a aprender a funcdo da escrita e 0 seu modo de utilizacdo nas

atividades que realiza no seu dia-a-dia.

De modo a processar a linguagem escrita, é essencial que o individuo tenha determinadas
aptidoes, como por exemplo: possua conceitos sobre o escrito, livros e leitura e a forma e
estrutura da linguagem. Atitude face a leitura também é importante para o desenvolvimento

da literacia.
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Quanto as estratégias de leitura, o autor refere que a automonitorizacdo e antecipacdo sao

utilizadas a medida que as criangas vao descobrindo a estrutura e as formas e escrita.

O Desenvolvimento da literacia emergente é apresentado por Morrow (1997) e destaca-se dos
outros descritos, pois analisa as diferentes componentes numa hierarquia temporal, assegura
que alguns aspetos sdo adquiridos antes dos outros. Primeiramente, interessa-se pelas func¢oes

da literacia e s6 depois pelas formas e, posteriormente, pelas conveccgoes.

Gomes e Santos (2005) também identificaram um conjunto de dez areas-chave relevantes para
a aprendizagem da leitura e escrita, sendo eles: linguagem falada, linguagem
descontextualizada, compreensdo de textos, consciéncia fonoldgica, consciéncia do impresso,

conhecimento o cddigo, escrita, leitura, jogos de literacia e conhecimento geral.

Os autores, acima mencionados, sdo apologistas da ideia de que a literacia emergente ndo
pretende ensinar a ler ou a escrever, mas sim promover a aquisicdo de competéncias, atitudes

e conhecimentos, estimular o gosto pelos livros, o interesse pela linguagem escrita.

Para a obtencéo de resultados positivos nos programas de literacia emergente, a Commission
Scolaire Marie-Victorin (2004, citado por Gomes e Santos, 2005) indica algumas das
abordagens a recorrer, sendo as mais relevantes: cognitiva, através de atividades que
despertem conflitos cognitivos; interativa, atraves de experiéncias com sentido e contextuais;
semiotica, através de praticas que levem a construcdo do significado e ecoldgica, através do

envolvimento dos diferentes agentes que a crianca lida ao longo do dia.

4.1.2. LITERACIA FAMILIAR

Um dos agentes que tem grande influéncia no percurso de literacia da crianca é a familia,
falamos entdo de literacia familiar. Este termo pode remeter-nos para concecdes diferentes,
por exemplo, para Taylor (1983, citado por Mata e Pacheco, 2009) a literacia familiar estava
relacionada com as diversas praticas de literacia, que decorriam em casa e na comunidade.
Contudo, esta abordagem tem vindo a ser descartada tendo em conta que, nos dias de hoje, o

foco é maior nos programas de literacia familiar. Estes apontam para uma concegdo mais
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prescritiva. Mata e Pacheco (2009) também constataram que Hannon (1999) acredita que
esses programas nao sdo implementados de uma forma correta, pois sdo instituidos sem
conhecerem ou compreenderem as diferentes realidades, aplicam as mesmas préaticas e

atuacdes ao mesmo conjunto complexo de diferentes situacGes sociais.

Segundo Kassow (2006), o ambiente que se faz sentir em casa pelos pais tem um papel

essencial na literacia emergente dos filhos e no seu desenvolvimento social e emocional.

A literacia familiar € um conceito muito complexo, ndo tem sido facil expor uma definicéo
muito clara. Contudo, a Comissdo para a Literacia Familiar, da International Reading
Association (Morrow, Paratore e Tracey, 1994, citado por Mata, 2006) enumera sete
principios basicos intrinsecos na literacia familiar, visto considerar esta ser a forma mais
eficaz e correta de defini-lo, sendo eles:

- a literacia familiar inclui a maneira de como o0s pais, a crianga e outros membros
familiares recorrem a literacia, quer em casa ou na comunidade;

- esta surge naturalmente no dia-a-dia, ajudando na rotinas;

- a literacia familiar envolve a utilizacdo de desenhos ou escrita para partilhar ideias,
produzir recados ou cartas para transmitir mensagens, fazer listas, ler e seguir instrucoes,
partilhar ideias e historias;

- estas situacdes podem ocorrer naturalmente ou iniciadas de propoésito nas atividades
diarias;

- essas atividades podem refletir a heranca étnica, racial ou cultural das familias
envolvidas;

- as atividades de literacia familiar podem ser comecadas por outras entidades ou
instituicOes externas;

- essas atividades podem ser: leitura de historias, realizar trabalhos de casa ou escrever

composic¢des ou relatorios.

De acordo com Wolfendale e Topping (1996, citado por Vilhena, 2014), a literacia familiar é
entendida como o envolvimento dos pais, familia ou comunidade na aprendizagem da leitura
e escrita, através de atividades realizadas no dia-a-dia. Os autores Morrow e Gambrell (2011,
citado por Vilhena, 2014) afirmam que os pais tém um papel fulcral na aquisicdo da leitura e
da escrita, uma experiéncia enriquecedora para a crianga, através das praticas associadas a

esta aprendizagem.
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Mata (2012) refere que o papel dos pais neste processo nem sempre € visto da mesma forma,
relativamente a sua participagdo. Apos esta analise, a autora menciona dois tipos de
abordagem diferenciadas: na primeira, o envolvimento dos pais destina-se ao apoio nas
atividades escolares; a segunda, da importancia as praticas existentes no meio familiar que
surgem naturalmente. Hannon (1998, citado por Mata, 2006) defende que o envolvimento dos
pais ndo vem desvalorizar o papel dos professores, pelo contrério, a colaboragdo destes dois

facilita o processo da aprendizagem.

Neuman (1999, citado Ferreira, Morais e Cruz, 2012) enumera algumas vantagens da préatica
da literacia familiar, nomeadamente: “valorizam e apreciam a cultura familiar da crianga e
tentam construir/desenvolver com base nas utilizacdes da linguagem e literacia que a crianca
ja experimentou na familia; promovem a colaboracéo entre criancas, e também entre criancas
e adultos no processo de aprendizagem; consideram os mesmos padrfes de sucesso para todas
as criancas, sendo os objetivos 0s mesmos para todas, embora os modos de os alcancar
possam ser diferentes; reconhecem a importancia da continuidade entre as experiéncias de

literacia da crianga em casa e as da escola” (p.172)

Mata (2012) acrescenta que a literacia familiar tem um caracter multifacetado, dependendo
das suas funcdes, utilizaces e necessidades. Nesta ordem, a autora cita Nutbrown, Hannon e
Mogan (2005) que apresentam um modelo, de forma a sistematizar os diversos contributos
das familias, expondo os tipos de abordagem que as intervencgdes junto das familias podem
assumir. Este € intitulado por ORIM (Oportunidades, Reconhecimento, Interacdes e Modelos)
e baseia-se em dois eixos centrais: as diversas vias da literacia emergente que podem ser
observadas e as funcdes principais que os pais podem assumir. No primeiro, sdo consideradas
quatro vias: escrita ambiental, livros, escrita precoce e linguagem oral. Quanto a segundo,
afirmam que os pais podem desempenhar quatro tipos de papel: Oportunidades, referente a
aprendizagem que proporcionam aos filhos; Reconhecimento, sendo este e a compreensdo e
valorizacdo que faz com que a crianga progrida; Interagdes, sdo importantes entre os pais e
filhos na mediacdo dos contactos da criangca com a linguagem escrita e Modelos, na forma
como usam a linguagem escrita, como a utilizam e nas suas atitudes. Os autores afirmam que
este modelo possibilita uma atuacdo diversificada de acordo com as necessidades e

carateristicas das familias.
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Roskos e Twardosz (2004, citado por Mata, 2012) ddo-nos outra perspetiva acerca do papel da
familia. Estes consideram o ambiente como um conjunto de recursos, e nomeiam-nos em trés
tipos: recursos fisicos, sendo o tempo, espaco e materiais; recursos sociais, sao os familiares
que partilham responsabilidades e tarefas e recursos simbdlicos, estdo associados as rotinas,
quer relacionadas com o entretenimento ou com outras necessidades da familia, como ir as

compras.

Para Kassow (2006) o ambiente de literacia familiar deve incluir: as criancas observarem os
pais a lerem (ex. jornais, revistas), a escrever (ex. lista de compras), ter a disposi¢do da
crianca oportunidades e materiais para que possa escrever e desenhar, 0 nimero de livros que

tem em casa e visitar bibliotecas com os pais.

Mata e Pacheco (2009) aludem a importancia de incluir a participacdo e colaboracdo da
familia de forma integrada, respeitando os seus habitos e as suas atividades de literacia, “ha
muito a ganhar com o envolvimento das familias através de préaticas contextualizadas e
significativas” (p.1750). Bus (2001, citado por Kassow, 2006) apurou que os pais que
comecam a ler cedo para os seus filhos, estes podem vir a ter um maior interesse por livros.
Num estudo realizado por Ferreira, Morais e Cruz (2012), apuraram que, numa amostra de 40
individuos, cerca de 75% afirmaram que realizam atividades onde incluem a leitura e a
escrita. Porém, nem todas as criancas tém essa oportunidade, como as criangas com
perturbacdo do desenvolvimento, as praticas de literacia familiar ndo constam nas prioridades
dos pais para os seus filhos (Marvin e Mirenda, 1993). Os autores referem que as prioridades
dos pais para os filhos nessas condi¢des, geralmente estdo relacionadas com as capacidades de
comunicacdo e de autoajuda. Segundo Weikle e Hadadian (2003), as criangas com
perturbacdes tém menos oportunidades de literacia em casa, tém um acesso limitado a leitura,
desenho e escrita, mesmo ja tendo sido demonstrado que essas limitacbes podem ser
superadas. No estudo que realizaram, apuraram algumas causas, nomeadamente: 0s problemas
de comunicacdo da crianca, a falta de tempo/paciéncia, falta de motivacdo ou por causa de

dificuldades especificas da sua perturbacao.

Posto estas barreiras, os pais com criangas com perturbacdes do desenvolvimento séo 0s que
mais solicitam recursos e informacdo adicional, visto compreenderem que esta atividade
proporciona uma oportunidade da crianga estar em contacto com a linguagem e com

experiéncias de literacia.
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4.2. IMPORTANCIA DA LEITURA DE HISTORIAS

No seio familiar ocorrem as grandes transformacfes da crianca, onde adquire a maior parte
das suas experiéncias, é esta que Ihe incute determinados valores, principios, ambigdes e
motivagdes. O gosto pela leitura ndo é excecdo, Kassow (2006) verificou que a leitura de
histdrias tem vindo a destacar-se das outras praticas de literacia, cada vez mais esta presente
nas rotinas diarias das familias. Yunes (1984, citado por Santos, 2006) acredita que estimular
a leitura deve ser uma prioridade. No entanto, Sandroni (1986) refere que para a crianga ter
esse habito é essencial que goste de ler.

Num estudo realizado pela Meios&Publicidade (2010), de uma amostra de 120 pessoas, 98%
afirmaram que tém o habito de ler para os seus filhos. Porém, averiguaram que a maior parte
dos pais o faz porque os filhos pedem. DeBaryshe (1993, citado por Bus, Van ljzendoorn e
Pellegrini, 1995) refere que a leitura é a atividade mais importante que se pode realizar com as

criangas mais novas.

Mata (2012) realizou um estudo em que o seu objetivo era conhecer a realidade de familias de
meio sociocultural médio alto. Na analise dos seus resultados, ao relacionar as praticas de
literacia familiar com os conhecimentos emergentes das criancgas, verificou que existe uma
pratica conjunta/partilhada muito peculiar: a leitura de histdrias. Afirma que existe uma
relagdo positiva entre habitos de leitura de historias e os conhecimentos emergentes de

literacia.

Os contos, como podemos ver, tem um grande impacto no desenvolvimento da crianca, a
autora Bruder (2000) menciona uma série de vantagens, nomeadamente: desenvolver a
criatividade, a inteligéncia, as emogdes, a arte e a sua identidade, para estimular a linguagem e
o humor, para aprender a dar e a receber e a enfrentar os conflitos, para distinguir a fantasia da

realidade, para crescer e brincar.
A autora comparou a sua anélise com a dos autores Galda e Cullinan (2000, citado por Mata,

, ifi varios estudos nesta area, concluiram que “a pratica de leitura de
2012), e verificou que tud t 1 que “a pratica de leitura d

historias proporciona oportunidades para as criancas ouvirem leitura fluente, fornece modelos
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¢ ideias, alarga o tipo de experiéncias das criangas” (p.223). Observaram que esta pratica

também favorece o vocabulario das criancas.

Uma outra autora que apurou este aspeto foi Sénéchal (2006, citado por Mata, 2012), num dos
seus estudos, concluiu que a leitura de histdrias e as préaticas de ensino tém muita relevancia
nos ambientes familiares e que a leitura de historias estd fortemente associada ao vocabulario

das criangas.

Sulzby e Teale (1991, citado por Vilhena, 2014) afirmam que as praticas de leitura de histérias
estdo associadas com as experiéncias entre pais e filhos no que se refere a leitura de historias,
sendo esta uma atividade muito interativa e realizada socialmente, que se altera conforme a

idade da crian¢a, o conhecimento e experiéncia.

De acordo com Basilio (2013), é fundamental para crianga ter contacto com os livros, ler
historias, quer sejam de ficcdo ou ndo, visto contribuir para o importante desenvolvimento
infantil, que acarreta diversos beneficios: estimula a imaginacdo, promove a curiosidade e
ajuda no desenvolvimento da linguagem escrita e oral. Também Vilhena (2014), através da
opinido de diversos autores (Brooks, Gorman, Harman, Hutchinson, Kinder, Moor e Wilkin,
1997; Jeynes, 2005; Scarborough, Dobrich & Hager, 2001), refere que “a leitura de livros ¢é
uma actividade que proporciona o desenvolvimento da alfabetiza¢do das criancas, sendo que
as variacOes entre familias no que se refere a frequéncia e as interac¢des podem provocar o

diferente desenvolvimento escolar das criangas™ (p.18).

O autor verificou que Wade e Moore (2000) também acreditam que as praticas de leitura em
casa tém um grande impacto na entrada das criancas na escola, visto que aumenta a
compreensdo da linguagem e as competéncias linguisticas. Mata (2004) acrescenta que, para
além dos beneficios ao nivel escolar, a pratica de leitura de histérias alude, também, a
construcao da identidade da crianca e a nivel das relac6es interpessoais das familias. Segundo
Kassow (2006), as interacOes entre os pais e os filhos, que ocorrem no momento da leitura de

histdrias, sdo importantes, visto terem influéncia em diversas areas do desenvolvimento.

Num estudo realizado por Bingham (2007 citado por Vilhena, 2014), este expde que “a
qualidade das praticas de leitura de histdrias vai ser mais importante do que a quantidade

dessas mesmas préticas, uma vez que uma leitura interactiva e prazerosa vai incitar a crianga a
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participar activamente, questionando e respondendo a perguntas” (p.19). Bus, Van Ijzendoorn
e Pellegrini (1995) mencionam que os livros também véo ajudar a crianga a compreender 0s

textos, a estrutura da historia e 0 seu esquema.

A psicologa Frinéa Branddo aponta uma outra area que beneficia da leitura de historias, o lado
emocional. A psicologa afirma que essa atividade expde a crianca a realidades internas
emocionais, e aprende com isso. Alguns centros utilizam as narrativas para apoiar as criancgas

com problemas fisicos e emocionais. (Basilio, 2013)

De acordo com Sousa (2007), os pais devem fazer da leitura um habito, deve ser uma prética
constante no dia-a-dia da crianca, esta que sera solidificada e ampliada mais tarde no Jardim
de Inféncia. Refere que a crianca comeca a apreciar livros desde muito cedo, ocorrendo
descobertas sucessivas e enriquecedoras. Santos (2006) menciona que a quantidade de leitura
é relevante para o quotidiano da crianca, pois tera a consciéncia do que Ié e porque €. O autor
alude a importancia de cultivar a curiosidade pela fantasia por historias, sejam ou néo
adaptadas. A familia deve inserir o momento da leitura de historias nas suas rotinas e realizar
atividades que incluam a pratica da literacia. A quantidade de vezes que os pais leem, para
alguns autores, € um fator importante, Bus et al. (199, citado por Kassow, 2006), notaram que
a frequéncia da leitura de histérias esta relacionada com os componentes qualitativos dessa
pratica. Porém, ndo recomendam uma leitura assidua, pois alguns componentes podem ser

benéficos outros podem néo ser.

Sousa (2007) menciona algumas estratégias para que a crianca aprenda a gostar de ler, por
exemplo: mostrar e deixar ver com as maos, livros de varios tipos e formatos; criar um espaco
especial de leitura; fazer da leitura um momento magico, recorrendo a encenacgdes, muasica de

fundo, imagens sugestivas e atraentes; visitar bibliotecas; entre outras.

Para a familia, também sugere certas estratégias, nomeadamente: ler uma histéria ao
adormecer; ir com os filhos a biblioteca; durante o fim-de-semana e as férias reunir a familia a
volta dos livros e incentivar os filhos a criarem a sua prépria biblioteca e a trocarem livros
com 0s seus amigos. A psicologa Branddo, para além do que ja foi mencionado, aconselha que
0s pais comecem a ler para os seus filhos mesmo antes de comecarem a balbuciar, desde que

respeitem a sua capacidade de perceber, para estimular a sua imaginacao.
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De acordo com Santos (2006), as historias para as criangas devem ser curtas e rapidas, com
uma linguagem simples e conter muitas ilustracdes que complementem a historia. Aos pais
recomenda ler em voz alta, interpretar as personagens para captar a atencdo da crianca e
tornar esse momento divertido, até que ela propria tenha a iniciativa de ler. No momento da
leitura, os pais devem dar espaco a fantasia e ndo salientar muito a moral do conto. O autor
cita Sandroni (1987) que afirma que os pais devem entrar nesse jogo, de fantasiar com o0s
filhos.

Contudo, num estudo realizado pela Reading is Fundamental (RIF), verificou-se que as
historias de “era uma vez” sdo cada vez menos lidas as criangas. Numa amostra de mil pais,
apenas 33% afirmaram que leem histdrias para os seus filhos antes de dormir, enquanto, 50%

das criancas dessa amostra referiram que preferem ver televisdo ou estar no tablet.

A forma como os pais leem vai influenciar o interesse dos filhos pelos contos, pelo ato de ler.
Basilio (2013) reporta cinco passos para transformar o momento da leitura, elaborados por
Martha Teixeira, sendo eles: 1° — escolher um livro adequado a idade, para que a crianca possa
desfrutar da historia; 2° — os pais devem ler a histéria antes de contar para os filhos, de modo
a conseguirem marcar as partes com mais impacto; 3° — para que 0 momento da leitura de
historias seja especial, 0s pais devem preparar um espago sO para essa atividade (ex. com
almofadas, pouca luz); 4° — ler consoante o ritmo da historia, como por exemplo: se alguma
personagem estiver pensativa deve ler mais pausadamente e com tom de voz mais baixo; 5° —
0s pais ndo devem deixar a histéria a meio, sobretudo na hora antes e dormir, pois a crianca
vai ficar ansiosa. Kassow (2006) sugere que os pais falem sobre as imagens e as palavras,
perguntar e responder a questdes sobre o enredo, isto porque, faz parte do papel dos pais
fazerem da leitura um momento agradavel. O autor faz referéncia a opinido de Frosch, Cox e
Goldman (2001), que afirmam que durante a leitura do livro, 0s pais que se mostram mais
calmos as criangas vao conseguir focar melhor a sua atencdo, estar entusiasmados e ter uma

atitude positiva durante esse momento.

Meios&Publicidade (2010) sugere que os pais devem, em primeiro lugar, mostrar a capa,
deixar a criancga virar as paginas, as frases devem acompanhadas com o dedo, modificar a voz
para cada personagem e no final, pedir ao filho que fagca um resumo da histéria. Ressaltam a

importancia de ndo fazer da leitura um castigo ou uma obrigagé&o.
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Para as criancas com perturbacdo do desenvolvimento, os pais sdo igualmente encorajados a
ler para eles, Goldenberg (1996, citado por Weikle e Hadadian, 2003) aconselha que a leitura
do livro seja feita em voz alta, desde o inicio até ao fim, a partir dos trés anos. Esta técnica,
quer para criancas com ou sem perturbacdo, vai familiariza-la com as formas gramaticais e

com as regras fundamentais do discurso.

A escolha do livro é também muito importante, os pais devem te em atencdo alguns
pormenores, para que a crianca desfrute a0 maximo dessa atividade. Basilio (2013) prop6e
livros que sejam adequados a idade da crianga. A crianca deve colaborar na escolha do livro,
os pais podem levé-la a uma biblioteca e deixa-la a apreciar os tipos de livro que existem, o
que estimula a leitura na crianca. A Meios&Publicidade (2010) constataram que 57% dos pais
escolhem os livros para ler e 43% afirmam que os filhos leem por iniciativa propria.
Goldenberg (1996) apurou que o0s pais, de criancas sem perturbacédo, tendem a escolher livros

acima do nivel da idade do filho.

A leitura de uma historia para a crianga com perturbacdo do desenvolvimento, acarreta uma
séria de beneficios para a mesma, todavia, serd mais gratificante para a crianca ter livros
adaptados as suas condicGes. Weikle e Hadadian (2003) averiguaram que muitos dos pais nao
tém conhecimento dessas historias, ou de outros recursos tecnolégicos que possam auxiliar as

praticas de literacia familiar.
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PARTE Il - INVESTIGACAO EMPIRICA

CAPITULO 5 - METODOLOGIA

A metodologia é uma parte essencial para qualquer tipo de investigacdo, onde temos de
escolher as técnicas e estratégias mais adequadas, para que possamos alcangar as metas
estabelecidas. Crotty (1998) também partilha da opinido que a metodologia é um “plano de
acao, processo ¢ desenho da escolha e uso dos métodos” (citado por Coutinho, 2014, p.25).
Definir a metodologia é uma fase fundamental no trabalho de investigacdo, visto que esta tem
como objetivo “a condugdo e analise do trabalho empirico”, Moreira (1994, citado por Ivo,
2008, p.117). Sousa e Baptista (2011) afirmam que a metodologia de investigacdo consiste na
“escolha das técnicas de recolha de dados, que devem ser adequadas aos objetivos que se
pretendem atingir” (p.52). As autoras acrescentam ainda que, a metodologia de investigacédo
ndo € sO baseada nos objetivos do estudo, quando realizamos um trabalho acerca de uma

pequena amostra, como € o caso, temos de perceber os fendmenos alvo da investigacao.

Os métodos de investigacdo sdo instrumentos mais especificos que nos auxiliam no decorrer
da investigacdo. Segundo Kaplan (1998), os métodos compreendem “procedimentos como
formar conceitos e hipdteses, fazer observacbes e medidas, descrever protocolos
experimentais, construir modelos e teorias” (citado por Coutinho, 2014, p.25). De acordo com
Grawitz (1993), os métodos sdo um conjunto de procedimentos para alcancar os objetivos,
“um corpo de principios que presidem a toda a investigagdo organizada, um conjunto de
normas que permitem selecionar e coordenar técnicas” (citado por Sousa e Baptista, 2011,
p.53). Existem alguns métodos que sdo frequentemente aplicados numa investigacao, estes
podem ser qualitativos ou quantitativos, sendo eles: entrevistas, inquéritos, questionarios,

diarios de bordo, entre outros.

Relativamente a investigacdo qualitativa, Bento (2012) refere que esta “foca um modelo
fenomenoldgico no qual a realidade é enraizada nas percepgdes dos sujeitos; o objetivo €
compreender e encontrar significados através de narrativas verbais e de observagdes” (p.1).
Acrescenta, ainda, que a investigacdo qualitativa procede-se em situagdes naturais. Coutinho
(2014) acrescenta que este tipo de investigacdo procura “investigar ideias, descobrir

significados nas acfes individuais e nas interacdes sociais a partir da perspetiva dos atores
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intervenientes no processo” (p.32). As autoras Sousa e Baptista (2011) mencionam que que
este tipo de investigagdo “‘centra-Se na compreensdo dos problemas, analisando os
comportamentos, as atitudes ou os valores” (p.56). Lembram que, neste caso, a dimensdo da

amostra ndo € importante e € uma investigacdo do tipo indutivo e descritivo.

Quanto a investigacdo quantitativa, Oliveira (2006) alude que esta “serd mais apropriada
quando os objetivos da investigacdo implicam a descoberta de generalizagdes que expliquem
a realidade no sentido de a predizer e controlar”, (p.34). De acordo com Coutinho (2014), a
investigagdo quantitativa “centra-se na andlise de factos e fendmenos observaveis ena
medicdo/avaliacdo em varidveis comportamentais e/ou socioafetivas passiveis se serem
medidas, comparadas e/ou relacionadas no decurso do processo da investigagdo empirica”
(p.29). Ja Sousa e Baptista (2011) aconselham o uso deste tipo de investigagao “quando existe
a possibilidade de recolha de medidas quantificaveis da variaveis e inferéncias a partir de

amostras de uma populacao”, (p.53).

No presente estudo, optamos pelo método investigacdo quantitativa, pois pretendiamos
identificar, apresentar e comparar os dados de uma determinada amostra, acerca dos
comportamentos e atitudes os pais, mais precisamente sobre o0s habitos de leitura perante os
seus filhos sem e com perturbacdo do desenvolvimento, com a colaboragédo do Centro de
Educacdo Especial, Reabilitacdo e Integracdo de Alcobaca (CEERIA). A recolha dos dados foi
realizada através de um questionario feito aos pais das criancas. O nosso estudo, em termos

metodoldgicos, é um estudo caso.

De acordo com Yin (2005), “um estudo de caso ¢ uma investigagdo empirica que investiga um
fendbmeno contemporaneo dentro do seu contexto de vida real, especialmente quando os
limites entre o fendmeno e o contexto ndo estdo claramente definidos” (citado por Meirinhos
e Osorio, 2010, p.54). Os mesmos autores citam Dooley (2002), onde menciona que muitos
investigadores recorrem a este tipo de estudo com vista a desenvolver, contestar uma teoria, a

explicar uma situagdo ou até mesmo para explorar ou descrever um fenémeno ou objeto.
Este estudo de caso tem o intuito de perceber se os pais das criangas, com idades

compreendias entre 0s 2 e 6 anos, apoiadas em projetos de intervencdo precoce pelas equipas

locais de intervencdo (ELI), apresentam, em relacdo aos filhos com e sem perturbacdo do
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desenvolvimento, comportamentos e atitudes semelhantes, precisamente, em atividades de

leitura de historias, antes de dormir.

Esta investigacdo insere-se no novo paradigma que se coloca agora aos sistemas educativos: a
formacdo de pais, sobretudo de pais de alunos com dificuldades de desenvolvimento e de
aprendizagem. De acordo com Silva et al (2000), “a colaboragcdo com cada familia na
educacgéo da crianga e a participagdo dos pais no projecto educativo do educador sdo meios de
esclarecimento e de compreensdo do trabalho educativo que se realiza na educacdo pre-
escolar” (citado por Faria, 2006, p.1822).

5.1. PERGUNTA DE PARTIDA E OBJETIVOS

Nos dias de hoje, a crianca esta sob um grande foco, por parte da escola e também da familia.

3

De acordo com Costa (2004, p.74), a familia funciona como “um espag¢o educativo por
exceléncia, é vulgarmente considerada o nucleo central de individualizacdo e socializagéo,
[...] também um lugar de grande afecto, genuinidade, confidencialidade e solidariedade,

portanto, um espago privilegiado de constru¢do social”.

Dado que ¢ a partir da instituicdo familia, dos habitos adquiridos e vivéncias, que a crianca
sentira curiosidade em explorar o mundo exterior, incentivam-na a realizar, cada vez mais
cedo, atividades para estimular a linguagem, a criatividade e imaginagdo. Existem alguns
autores que aconselham a pratica precoce de atividades de literacia, visto ter um grande

impacto no desenvolvimento da crianca a diferentes niveis.

Das diferentes atividades que sdo propostas, neste &mbito, destacamos a leitura de histérias.
Esta pratica tem vindo a destacar-se nas rotinas diarias das familias e acarreta uma série e

beneficios para a crianca, para a sua relacdo com os pais e com o mundo exterior.

Santos (2006) afirma que é essencial a familia introduzir o momento da leitura de historias
nas suas rotinas e realizar atividades que incluam a pratica da literacia. Em um dos estudos
realizados por Mata (2012), a autora averiguou que, das praticas de literacia partilhadas entre
pais e filhos, a leitura de histdrias tem vindo a se destacar. Ja 0s autores Ferreira, Morais e

Cruz (2012), apuraram que cerca de 75% da sua amostra afirmaram que realizam atividades
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onde incluem a leitura e a escrita. Kassow (2006) verificou que a leitura de historias tem
vindo a destacar-se das outras praticas de literacia, cada vez mais estd presente nas rotinas
diarias das familias.

Muitos investigadores apontam uma série de beneficios que a leitura de historias acarreta.
Kassow (2006) afirmou que as interacGes entre os pais e os filhos, que ocorrem no momento
da leitura de historias, sdo importantes, visto terem influéncia em diversas areas do
desenvolvimento. Os autores Merttns, Newland e Webb (1996, citado por Mata, 2006)
acreditam que as vantagens da leitura de historias abrangem, também, o contexto social da
crianca: respeitar a diversidade e especificidade de determinados grupos sociais, ou seja,
ajuda a crianga a se relacionar com o0s outros. A Ler+ em Familia, um projeto do Plano
Nacional de Leitura, apresenta algumas razdes para ler com os filhos: aumenta o
conhecimento do mundo; faz com que a crianca se conheca a si propria e compreenda os

outros.

As praticas de literacia ndo sdo sO importantes para criancas ditas normais, € também
essencial para as criancas com perturbacdo do desenvolvimento. Porém, os pais, por vezes,
nédo realizam as mesmas atividades para ambos os filhos, pois tém outras prioridades para 0s
filhos com perturbagdo (Weikle e Hadadian, 2003). Isto também se verifica nas atitudes dos

pais perante os comportamentos de desafio/oposicao dos filhos com ou sem perturbacéo.

Esta constatacdo permitiu-nos inferir que em Portugal existe pouca pesquisa/exploracdo dos
habitos de leitura dos pais para os filhos com deficiéncias ou incapacidades. Esta realidade
associada a importancia das praticas de literacia para o desenvolvimento de competéncias de

compreensdo da linguagem verbal e escrita, constituiram o nosso desafio

Partindo desta constatacdo pensamos em realizar o nosso estudo, tentando responder a duas

perguntas:

Os pais das criancas com e sem perturbagcdo do desenvolvimento utilizam os mesmos

recursos, estratégias e habitos de leitura?

Sera que 0s pais apresentam os mesmos comportamentos e atitudes perante os filhos com e

sem perturbacdo do desenvolvimento, na presenca de comportamentos de desafio/oposi¢ao?
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Partindo destas perguntas, definimos os objetivos do nosso estudo. De acordo com Sousa e
Baptista (2011), os objetivos mostram a principal intengdo de um projeto ou estudo,

corresponde a meta que o investigador pretende atingir.

Definimos dois objetivos gerias e trés objetivos:

1) comparar as préaticas de leitura utilizadas para os filhos com e sem perturbacdo do
desenvolvimento;

a) procurar saber se os pais leem historias e se estimulam esse habito;

b) identificar se recorrem as mesmas historias e & mesma maneira de explorar o
livro/historia;

c) perceber se os pais recorrem a leitura como meio de atividade ludica no dia-a-dia

2) perceber se os pais agem de forma igual perante os comportamentos de

desafio/oposicao dos filhos com e sem perturbacédo do desenvolvimento.

5.4. CARATERIZACAO DA AMOSTRA

A nossa amostra € constituida por 6 familias que na altura se encontravam a ser
acompanhadas na valéncia do Centro de Educacdo Especial, Reabilitacdo e Integracdo de

Alcobaga: a Intervengéo Precoce na Infancia (IPI).

Seguidamente, apresentamos uma tabela com a caraterizacdo da nossa amostra, mais
concretamente do familiar que respondeu ao questionario, onde consta o grau de parentesco

em relacdo a crianca, idade, habilitacdes literarias e a sua situacdo face ao emprego.

Intervencéo Precoce na Infancia
6 Familias
Parentesco Idades Ha_blll'Eagoes Situacéo face ao
Literarias Emprego
1 - reformada
1-12%ano 2 - desempregadas
6 mées 35e51anos | 4-9%ano 1 - doméstica
1 - 42 classe 1 - empregada fabril
1 - ndo menciona
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Tém filhos com e sem Perturbacdo do Desenvolvimento

Tabela 2 - Caraterizacgo das familias inquiridas

As familias foram selecionadas tendo por referéncia se tinham filhos com e sem perturbacdes
do desenvolvimento, de modo a poder comparar 0s seus habitos, atitudes e comportamentos
perante a leitura de historias e os comportamentos de desafio/oposicéo.

Tratou-se de uma amostra de conveniéncia. De acordo com Sousa e Baptista (2011), este tipo
de amostra ndo é representativo da populacdo e os elementos participam de forma voluntéria.
Os autores aludem que esta “pode ser usada com €xito em situagdes nas quais seja mais
importante captar ideias gerais e identificar aspetos criticos” (p.77), tendo a vantagem de ser
um processo rapido. Este é um tipo de amostra ndo aleat6ria, possuem um caracter pragmatico
ou intuitivo, onde os elementos da populacdo da amostra sdao determinados por um critério

subjetivo.

5.3. CARATERIZACAO DO CENTRO DE EDUCAGAO ESPECIAL, REABILITACAO E INTEGRAGAO

DE ALCOBAGA

No inicio deste percurso, impés-se a questdo de qual seria a instituicdo mais adequada para
ajudar-nos a obter as respostas as questdes que nos propusemos a estudar. ApOs uma pesquisa
acerca de potenciais instituicdes, elegemos o Centro de Educagdo Especial, Reabilitacdo e
Integracdo de Alcobaca (CEERIA), que, desde entdo, mostrou um apoio fulcral para a

concretizacdo do presente estudo.

O CEERIA é uma associacao sem fins lucrativos, fundada a 3 de dezembro de 1976. Em 1980
é reconhecida com o estatuto de Pessoa Coletiva de Utilidade Publica e, desde 1990, ficou
registada como Instituicdo Particular de Solidariedade Social. Desde o inicio que esta cinge-se
ao ambito da Educagdo Especial, com o intuito de acompanhar criancas e jovens com

necessidades especiais de educagéo, as quais ndo poderiam ser colmatadas no ensino regular.

A sua missdo centra-se na prestacdo de servigos de elevada qualidade nos dominios da

Reabilitacdo, Apoio Social e da (Re) Integracdo Socio-Profissional a esta populagéo, para que
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possam ser cidaddos de pleno direito. De modo a que esta instituicdo cumpra com a sua

missdo, detém varias parcerias com outras entidades locais e religiosas.

Ao longo dos anos, a instituicdo tem vindo a ajudar criancas, jovens e adultos que tém
dificuldade em integrar-se nos contextos essenciais a vida, quer pelo seu nivel etario ou
carateristicas pessoais. Sendo cada vez mais a procura de um servico como esta instituicao
presta, 0 CEERIA aumentou as suas dimensdes fisicas e as respostas para melhor servir/apoiar

0s seus clientes.

Hoje em dia, 0 CEERIA dispde de seis valéncias, sendo elas:

- Intervencdo Precoce na Infancia (IPI), destinado a criangas dos 0 aos 6 anos, com
alteracbes nas fungdes ou estruturas do corpo ou com risco grave de atraso de
desenvolvimento. Esta intervencdo ocorre em contextos naturais de vida da crianca;

- Valéncia Sécio-Educativa (VSE), destinada a criangas e jovens com idades
compreendidas entre os 6 e 18 anos, com necessidades educativas especiais e pretende ajuda-
las no campo da educacdo, ensino e aprendizagem;

- Centro de Recursos para a Inclusdo (CRI), tem como missdo apoiar a inclusdo das
criangas e jovens, com 6 a 18 anos, com deficiéncias ou incapacidades, facilitando no acesso
ao ensino, formacao, trabalho, participacdo social e vida autbnoma;

- Centro de Reabilitacdo Profissional (CRP), este pretende integrar os individuos, com
idade superior a 18 anos, na vida ativa e profissional, avaliam e valorizam as competéncias
pessoais, sociais e profissionais;

- Centro de Actividades Ocupacionais (CAQO), este promove 0 bem-estar e qualidade
de vida, a valorizacao familiar e da comunidade das pessoas com deficiéncia ou incapacidades
graves e profundas, com idade igual ou superior aos 16 anos; e

- Centro de Apoio Residencial (CAR), este apoia pessoas com deficiéncias e as suas
familias, no que diz respeito a solugdes complementares que contribuam para autonomia,
valorizacdo pessoal e desenvolvimento de competéncias, fornecendo alojamento e apoio

residencial, temporario ou permanente.
Com vista a uma melhor prestacéo, esta instituicdo dispdes de diversas parcerias com algumas

entidades locais e regionais, desde servicos especializados na area da Reabilitacdo, Apoio

Social e (Re)Integracdo Sécio-Profissional a Pessoas com Deficiéncia ou Incapacidades.
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Atualmente, apoia mais de 700 pessoas com deficiéncias e incapacidades, assim como as
respetivas familias, agrega cerca de 90 colaboradores e € a resposta mais consistente no apoio
a esta populacéo.

As diversas instalacdes desta instituicdo estdo distribuidas pelo Concelho de Alcobaca: na Rua
do Castelo encontra-se a sede do CEERIA e dispde do servico de quatro valéncias:
Intervencdo Precoce na Inféancia, Centro de Recursos para a Inclusdo, Centro de Reabilitacdo
Profissional e Centro de Atividades Ocupacionais; na Quinta das Freiras, em Chiqueda,
encontram-se a Valéncia Socio-Educativa, o Centro de Reabilitacdo Profissional, que dispbe
de um Curso Formacéo Inicial de Assistente Familiar e de Apoio & Comunidade e o Centro e
Atividades Ocupacionais; e em Lameirdo o Centro de Apoio Residencial, com duas

residéncias.

O Concelho de Alcobagca faz parte do Distrito de Leiria e abrange um total de 408,14 km?,
com cerca de 56 693 habitantes, conforme consta nos Censos 2011. Este é composto por 13
freguesia: Alcobaca e Vestiaria; Alfeizerdo; Aljubarrota; Barrio; Benedita; Cela; Cos, Alpedriz
e Montes; Evora de Alcobaca; Maiorga; Pataias e Martinganca; Sdo Martinho do Porto;

Turquel e Vimeiro.

Segundo os Censos 2011, 65% da populacdo deste concelho ndo tem a escolaridade minima
obrigatéria e, dos restantes, apenas 15% concluiu o ensino superior. Relativamente a
populacdo ativa e empregada, cerca de 4,2% dos ativos empregados trabalham no sector
primario, 68,4% no sector secundario e 27,4% no sector terciério. As empresas do concelho
empregam, na sua maioria, trabalhadores com habilitac6es ao nivel do 1° e 2° ciclos (56% das
empresas), existindo uma reduzida percentagem de empresas com trabalhadores com
conhecimentos inferiores ao 1 ° ciclo apenas ou com bacharelato (1,8% e 1,5%
respetivamente). As empresas que trabalham com licenciados chegam aos 5%.

As atividades econdmicas com maior impacto no concelho sdo: a fruticultura (Maca de
Alcobaga, Pera-Rocha), suinicultura, cerdmica de barro vermelho, faianga e cristalaria,

industria de moldes para plasticos, fabrico de cimento e o turismo.

De acordo com uma avaliacéo estratégica das condi¢des de desenvolvimento deste concelho,

realizada pela Sociedade de Avaliacdo Estratégica e Risco (2004), a sua populagdo €

63



interessada e participativa nas atividades culturais, nota-se por haver muitas associagdes
recreativas e culturais. Referem ainda que este concelho apresenta alguma dindmica na area

da literatura.

Quanto ao ensino, no Concelho de Alcobaca existem trés agrupamentos escolares:
Agrupamento de Escolas de S. Martinho, Agrupamento de Cister — Alcobaca, Agrupamento
de Escolas Benedita; pela Escola Profissional de Agricultura e Desenvolvimento Rural de
Cister e pelo Externato Cooperativo da Benedita. Também existe uma rede vasta de

instituicdes particulares e publicas, que prestam servicos na area do ensino e social.

5.2. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLHA

Neste estudo foram utilizadas como fonte de recolha de dados a técnica: inquérito por
questionario. Os resultados obtidos a partir do questionario foram objeto de uma analise

quantitativa e qualitativa.

Quanto ao método quantitativo, este vai ao encontro do que prevemos para este estudo, na
medida em que tem como objetivo identificar e apresentar dados, indicadores e tendéncias
observaveis, a partir de amostras de uma determinada populacédo (Sousa e Baptista, 2011). De
acordo com 0s mesmos autores, esta carateriza-se pela utilizacdo do método experimental;
pela formulacdo de hipdteses; pela explicacdo dos fendbmenos; por procurar as causas desses
fendmenos sociais; pela verificacdo das hipdteses de acordo com o uso da analise estatistica

dos dados obtidos; entre outros aspetos.

Stake (1999) assinala que nos modelos quantitativos habituais o investigador exerce um
esforco para limitar a sua funcdo de interpretacdo pessoal, desde que se inicia o desenho da
investigacdo até que se analisam estatisticamente os dados. Trata-se de um periodo que se
deve pautar pela auséncia de valores. Na investigacdo quantitativa, as perguntas procuram a
relacdo entre um pequeno numero de varidveis. O esforco vai para a operacionalizacdo dessas
varidveis e para reduzir ao minimo o efeito da interpretacdo, até que os dados estejam

analisados. Aqui é importante que a interpretacdo ndo mude o rumo da investigacéo.
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5.2.1. INQUERITO POR QUESTIONARIO

O inquérito por questionario, de acordo com Sousa e Baptista (2011), € um instrumento que
tem a funcionalidade de recolher informacdo de um grupo representativo da populacdo que
queremos estudar/investigar, e & constituido por varias questdes que abordam o tema
selecionado, ndo havendo interacdo direta com os inquiridos. Mendes, Fernandes e Correia
(s.d.) acrescentam que este instrumento € ideal para a identificacdo de determinadas
carateristicas ou factos sobre uma populagdo, com o intuito de confirmar ou verificar

hipoteses.

O Observatério do QREN publicou um manual técnico do EVALSED - Evaluating Socio
Economic Development (2004), onde descrevem o inquérito na vertente social. De acordo
com este manual, o inquérito social “caracteriza-se por uma série de questfes padronizadas de
modo estruturado a uma amostra de individuos que sdo geralmente seleccionados como sendo
representativos da populagdo” (p.1), é uma das ferramentas basicas das ciéncias sociais. OS
inquéritos por questionario sdo utilizados para uma recolha de dados homogéneos, e podem
ser destinados para efeitos estatisticos. Este tipo de inquérito, visto pretender recolher dados
estatisticamente significativos, podem ser aplicados nas seguintes circunstancias (p.3-4):

- “a populagdo a ser observada ¢ vasta e homogénea;

- o(a) investigador(a) tem uma ideia precisa e clara do que pretende observar. (Neste caso, 0
inquérito mais simples consiste em perguntas fechadas, as quais é dada uma série de
respostas, a partir de um nimero de respostas predeterminadas);

- 0s avaliadores pretendem testar as hipdteses ou recolher dados objectivos (os dados
subjectivos tém de ser interpretados com cuidado, se a avaliacdo tenta estabelecer a

causalidade ou fornecer informagao normativa)”.

No entanto, no manual apresentam, também, algumas das limitacdes desta abordagem, como
por exemplo: se a amostra a ser inquirida for vasta, é dificil conhecer a populagdo, o que leva
a perda de uma das suas vantagens: a possibilidade de generalizacdo das observacdes; “a
qualidade de um inquérito por questionario pode ser prejudicada se algumas respostas forem
dadas de forma deliberadamente enviesada pelos inquiridos, que séo, normalmente, a favor da

intervencdo de que beneficiam” (p.9).
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Neste estudo, utilizamos um questionario com 17 perguntas fechadas o que facilita o
tratamento e analise da informacdo, sendo mais objetivo. O questionario foi aplicado a seis
familias. Cada familia respondeu ao mesmo questionario duas vezes, um destinado ao filho
com perturbacdo do desenvolvimento e outro ao filho sem perturbacéo. Pediu-se aos pais que
quando respondessem, tendo por referéncia os filhos sem problemas, pensassem nas suas

praticas quando eles tinham as idades cronoldgicas dos filhos com problemas.

Isto permitiu-nos: 1) comparar as praticas de leitura utilizadas para os filhos com e sem
perturbacdo do desenvolvimento; a) procurar saber se os pais leem histérias e se estimulam
esse hébito;  b) identificar se recorrem as mesmas historias e a mesma forma de explorar o
livro/histdria; c) perceber se os pais recorrem a leitura como meio de atividade ludica no dia-
a-dia; e 2) perceber se os pais agem de forma igual perante os comportamentos de
desafio/oposicdo dos filhos com e sem perturbacdo do desenvolvimento. Esta questdo foi
incluida com a intencdo de perceber se 0s pais recorrem a uma mesma atitude para com 0s
filhos com e sem problema perante 0os comportamentos de desafio/oposicdo e se utilizam os

livros como forma de contornar esses mesmos comportamentos.

5.5. PROCEDIMENTOS

Para a investigacdo dos habitos de leitura de historias dos pais para os filhos com e sem
perturbacdo do desenvolvimento, recorremos a aplicacdo de um inquérito por questionario, de
modo a comparar os resultados, bem como, as atitudes dos pais perante comportamentos de

desafio/oposicéo.

A elaboracdo deste questionario foi precedida por uma pesquisa tedrica de estudos
relacionados com a tematica em andlise, habitos de leitura de pais em relacdo a filhos com e
sem perturbacdo do desenvolvimento, de modo a apurar a sua exequibilidade. Estas leituras
permitiram-nos verificar a pouca existéncia de informagédo, acerca das praticas de literacia
exercidas no seio familiar para as criangas com e sem perturbacdo do desenvolvimento. Esta

pesquisa contemplou sé trabalhos que teriam sido realizados em Portugal. Este resultado ndo
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constituiu um fator desmobilizador do trabalho que queriamos desenvolver, pelo contrario

esta situagdo mereceu a nossa atengéo e reforcou a nossa ideia da importéncia deste trabalho.

A escolha da instituicdo, resultou de uma parceria ja anteriormente definida entre a Escola e o
Centro de Educacdo Especial, Reabilitacdo e Integracdo de Alcobaca — CEERIA. Esta
instituicdo reunia um dos requisitos essenciais a implementacdo do estudo que era o publico a
quem se dirige, mais concretamente a valéncia Intervencdo Precoce na Infancia. Esta valéncia
destina-se a criancas dos 0 aos 6 anos com perturbacGes do desenvolvimento e reine 0s

objetivos ja acima apresentados a quando da caracterizacdo da Instituicéo.

O primeiro contacto com a instituicdo, deu-se por via telefone com a responsavel daquela
valéncia, onde acordamos uma reunido na instituicdo, para melhor explicar em que consistia o
estudo e definir a amostra. No més de novembro do mesmo ano, realizou-se a reunido e ficou
estabelecido que iriamos trabalhar com as familias que tivessem filhos com e sem perturbacéo
do desenvolvimento, para poder comparar os resultados.

Apbs ter acesso as carateristicas das familias e respetivas criangas, achamos pertinente
proceder a recolha dos dados através de um questionario. Este foi elaborado de raiz, com base
na informacdo recolhida através de uma andlise documental. Entretanto, foi elaborada a
Declaragdo de Consentimento, onde constava a identificacdo da crianca, uma breve

explicacdo do estudo, assim como, o compromisso de confidencialidade das suas respostas.

Concluido o questionario, agendamos outra reunido com a responsavel pela Intervencédo
Precoce na Infancia, com o intuito de rever algumas das partes do questionario por forma a
estes responder ao que se pretendia com o estudo, mas respeitando as carateristicas da

populacéo a que se destinava.

Nesta reunido ficou, ainda, acordado quias 0s procedimentos a adotar em relacdo a estratégia
de aplicacdo dos questionarios. Assim, ficou definido que as declaragdes de consentimento e
0s questionarios, seriam distribuidos pelas Equipas Locais de Intervencao (ELI). A principal
razdo desta escolha estd relacionada com o facto das familias selecionadas apresentarem
algumas carateristicas que poderiam condicionar a aplicacdo por um elemento estranho ao

projeto de intervencdo precoce e por estarem distribuidas pelo Concelho de Alcobaca. Depois
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dos técnicos de caso terem aplicado o questionario, a responsavel pela valéncia ficou de
proceder a sua recolha e envio para a investigadora.

Depois da aplicacdo do questionario este foi objeto de uma analise quantitativa dos dados nele

registados e que passamos a apresentar no capitulo 6 deste trabalho.
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CAPITULO 6 - APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

6.1. APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Nesta parte do nosso trabalho serdo apresentados os resultados obtidos com o questionério,
distribuido as familias, referente aos seus habitos de leitura para com os seus filhos com e sem
perturbacdo do desenvolvimento, como também as suas atitudes perante 0s comportamentos
de oposicao/desafio dos filhos. O questionario, que se encontra no Anexo Il, foi
intencionalmente realizado as familias com filhos com e sem perturbacdo do
desenvolvimento, sinalizadas na valéncia de Intervengdo Precoce na Infancia, no Centro de
Educacdo Especial, Reabilitacdo e Integracdo de Alcobaca, tal como ja referimos

anteriormente.

Assim, comecamos por referir que em todas as familias inquiridas, foram as maes que
responderam ao questionario. Estas tém idades compreendidas entre 0s 35 anos e 0s 51 anos.
Em relacdo a escolaridade, das seis mées, quatro possuem o 9° ano de escolaridade, uma a 42
classe e outra 0 12° ano. No que concerne ao trabalho, uma das mées é reformada, duas estdo
desempregadas, uma é doméstica, outra é empregada fabril e uma delas ndo menciona a sua

situacdo face ao emprego.

As familias responderam a dois questionarios iguais, um referente ao filho com perturbagédo
de desenvolvimento e outro relativo ao filho sem perturbacdo. A idades dos filhos com
perturbacdo de desenvolvimento estdo compreendidas entre os 3 e 6 anos, quanto aos filhos
sem perturbacdo tém idades entre 0os 9 e 21 anos. As perturbacdes de desenvolvimento
identificadas no grupo séo: Atraso Global de Desenvolvimento, Trissomia 21, Prematuridade,
Perturbacdo de Angelman e Perturbacéo de Espetro de Autismo.

Vamos passar de seguida para a analise de forma mais sistematica dos resultados obtidos no

questionario usando a estratégia de imagem grafica, como forma mais direta, seguida de uma

analise mais descritiva dos resultados.
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Grafico 1 - Leitura de historias
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No grafico 1, que corresponde a questdo: Tem por habito ler historias para o seu filho?
podemos ver que a maioria dos pais assumem que contam histérias aos seus filhos, quer com
ou sem perturbacgdes de desenvolvimento. As familias, em relacdo aos filhos com perturbacéao
de desenvolvimento, mais de 80% assinalaram que contam histérias e apenas 19% indicou
que ndo lé. Quanto aos filhos sem perturbacdes, 62% indicaram que leem historias e 28% nao

leem.

Gréfico 2 - Namero de vezes que Ié por semana
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As familias que responderam “sim”, foi colocada a questdo Se sim, quantas vezes por
semana?. Aos filhos com perturbacdo de desenvolvimento, 40% responderam que liam uma a
duas vezes por semana, outros 40% afirmaram que leem trés a quatro vezes por semana e
apenas 20% das familias 1€ todos os dias. Em relacdo aos filhos sem perturbacdes, 50% das
familias assinalaram que leem uma a duas vezes por semana, e 0s restantes 50% dividem-se

entre trés a quatro vezes e todos os dias.

70



Graéfico 3 -Razdes que levam os pais a lerem para os filhos
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Ainda para as familias que indicaram que leem para os filhos, foi colocada a questdo: Se
respondeu sim na P1, porque Ié para o seu filho?. Quanto aos filhos com perturbacdo de
desenvolvimento, cerca de 43% das familias afirmaram que sdo os proprios filhos que pedem
para ler, 29% respondeu que a leitura é uma atividade importante, os restantes 28% dividem-
se pelas op¢Oes que ouvir ler é divertido e que ajuda a crianca a ficar mais calma. Em relacdo
aos filhos sem perturbacdo, as familias consideram duas razdes: que a leitura é importante

para o futuro e que os filhos pedem para ler.

Gréfico 4 — Razles que levam o0s pais a ndao lerem para os filhos
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Quando colocada a questdo Se respondeu ndo, assinale 2 razdes, 0s pais mencionaram o

mesmo motivo: falta de tempo.
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Gréfico 5 — Momentos de leitura
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No gréafico 5, que corresponde a pergunta Em que situacgdes 1€ para o seu filho?, observamos
que as respostas incidem em apenas duas situagdes, quer em relagdo aos filhos com ou sem
perturbacdes de desenvolvimento: com maior incidéncia na opg¢do quando tém tempo livre e,

em menor nlmero, antes da hora de dormir.

Gréfico 6 — Simplificar a historia
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Em relacdo a pergunta Quando |é para o seu filho tem por habito simplificar a historia?, o
resultado foi idéntico tanto para os filhos com ou sem perturbac6es de desenvolvimento. Em
ambos o0s casos, 60% dos pais assumiram que simplificam as historias.
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Graéfico 7 — Os livros que os pais costumam ler aos filhos
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Referente a pergunta Que tipo de livros costuma ler para o seu filho? percebemos que os pais,
tanto para os filhos com ou sem perturbacdo do desenvolvimento, optam maioritariamente
pelas narrativas. Para as criangas com perturbagcédo do desenvolvimento, os pais nomearam
ainda as lengalengas (33%) e bandas desenhada (17%), enquanto que para os filhos sem

perturbacdo elegeram, também, as bandas desenhada (29%) e poesia (14%).

Gréfico 8 — Selecao dos livros
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Em relacdo a pergunta n°® 5, Como escolhe os livros para ler ao seu filho?, as respostas
indicam que em primeiro lugar sdo os filhos que escolhem os livros, nos dois casos. Em
segundo lugar escolhem-nos pela tematica que abordam. Ainda para os filhos com
perturbacdo do desenvolvimento, 17% selecionam os livros pela qualidade das ilustragdes, e
14% dos pais, em relacdo ao filho sem perturbacdes, optam pelas sugestdes dos professores.
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Graéfico 9 — O filho pede para ouvir histérias
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No grafico 9, que corresponde a questdo O seu filho pede-lhe para ler historias?, podemos
observar que 67% dos filhos com perturbacdes do desenvolvimento pedem aos pais para
lerem historias. Em relacdo aos filhos sem perturbacéo, 50% pedem para ler e a outra metade

ndo pede.

Grafico 10 — Conhecimento de histérias adaptadas
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Com o gréfico 10, que pertence a pergunta n°7 Tem conhecimento da existéncia de historias
adaptadas para criancas com dificuldades de desenvolvimento?, apercebemo-nos que das seis

familias inquiridas metade tem conhecimento de historias adaptadas e outra metade nao.
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Grafico 11 — Como os pais tiveram conhecimento das histérias adaptadas
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Quanto a questdo Como soube dessas adaptacbes?, as familias obtiveram trés fontes

diferentes: por via internet, na livraria e outra pelos professores.

Gréfico 12 — Realizacdo de atividades que incluam a leitura
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Nesta questdo Ao longo do dia, realiza com o seu filho outras atividades que incluam a
leitura? podemos verificar que 83% dos pais ndo realizam atividades que incluam a leitura
com os filhos com perturbacdo do desenvolvimento, e cerca de 67% dos pais o fazem com o0s

filhos sem perturbacéo.

75



Grafico 13 — As atividades que incluam a leitura.
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Relativamente a pergunta n°8.1 Se respondeu sim, identifique quais as atividades., a Unica
familia, que realiza atividades que incluam a leitura no dia-a-dia com o seu filho com
perturbacdes do desenvolvimento, fa-lo quando vado as compras. Com os filhos sem
perturbacdes, 60% dos pais fazem-no quando ajudam nos trabalhos de casa, os restantes 40%

dividem-se entre as atividades de lazer e/ou convivios e na ida as compras.

Grafico 14 — Reconhecimento da leitura na infancia como uma atividade relevante para o desenvolvimento da crianca
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No que se refere a questdo Na sua opinido, acha que a leitura na infancia é uma atividade
relevante para o desenvolvimento da crian¢a?, todas as familias inqueridas acham que a

leitura na infancia é uma atividade importante para o desenvolvimento das criancas.

76



Graéfico 15 — Os aspetos que a leitura influencia
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No gréafico 15, que corresponde a pergunta Se sim, em que aspetos?, 40% dos pais indicaram
que a leitura tem mais influéncia na linguagem e vocabulario da crianga. Em segundo lugar,
com 27%, apontaram que esta atividade auxilia na aquisi¢do de capacidades e reconhecimento
das normas. Alguns dos pais, cerca de 20%, assumem que a leitura ajuda na relagdo com o0s

outros e, por fim, na relacdo consigo mesmo.

Grafico 16 — As atitudes dos pais ao lerem para os filhos
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Na questdo Habitualmente, quando 1€ para o seu filho o que costuma fazer?, a maioria dos
pais, 31%, em relacdo aos filhos com perturbacdo do desenvolvimento, selecionaram a opg¢éo
de ler e apontar para as imagens, em segundo lugar, com 23%, escolheram a op¢ao pergunta o
que esta na imagem. Ja para os filhos sem perturbacdo, as opcGes mais escolhidas foram:
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deixar o filho ficar com o livro depois de ler e de explorar a mensagem da histdria, 0s
restantes 40% estdo distribuidos pelas opgdes: apenas 1€, faz perguntas enquanto Ié, pergunta

0 que estd na imagem e 1€ e aponta para as imagens.

Gréfico 17 — As atitudes dos pais perante comportamentos de desafio/oposicdo dos filhos
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Por ultimo, na questdo Na relacdo com o seu filho, perante situacdes de comportamentos de
desafio/posicdo o que faz?, tanto para os filhos com ou sem perturbacdes do
desenvolvimento, os pais recorrem mais ao didlogo para perceber o que os filhos estdo a
sentir. Outra opcdo igualmente selecionada para os filhos com perturbagéo, foi de chamar a
atencdo, enquanto que apenas 20% das familias o fazem aos filhos sem perturbacdo. Tanto
para o filho com ou sem perturbacdo, a segunda op¢do mais selecionada foi: procuram
perceber o que originou aquele comportamento. 11% dos pais dizem gque optam por se afastar
dos filhos com perturbacédo, e apenas 6% das familias recorre a essa estratégia com o filho
sem perturbacdo. Em relacdo ao filho com perturbacédo, 6% das familias diz que aguarda que o
filho se acalme sozinho, e 5% opta por castigar. S6 7% das familias recorrem a leitura de

livros e exploram a sua mensagem perante estes comportamentos
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6.2. DiscussAO DOS RESULTADOS

Este capitulo tem como objetivo discutir os resultados obtidos neste estudo através das
respostas dadas pelos pais da nossa amostra, no inquérito. Todos os resultados e a analise dos
mesmos terdo em consideragédo as perguntas de partida deste estudo, bem como, 0s objetivos
delineados para esta investigacéo.

Neste estudo como ja referido anteriormente a amostra ndo pode ser considerada uma
verdadeira amostra dado que sé foi definido como participante de estudo, 6 familias uma vez
que eram as Unicas que correspondiam ao perfil definido e que se encontravam a ser apoiadas
pela IP da CEERIA

Esta investigacdo teve dois objetivos fundamentais:
1) comparar as praticas de leitura utilizadas para os filhos com e sem perturbagdo do
desenvolvimento. A partir deste definimos trés objetivos especificos:

a) procurar saber se 0s pais leem historias e se estimulam esse habito;

b) identificar se recorrem as mesmas histérias e a mesma maneira de explorar o
livro/histdria;

C) perceber se os pais recorrem a leitura como meio de atividade ludica no dia-a-dia; e
2) perceber se os pais agem de forma igual perante os comportamentos de desafio/oposicdo

dos filhos com e sem perturbacao do desenvolvimento.

Seguidamente, apresentamos e discutimos os resultados obtidos de acordo com os objetivos

propostos.

Para tentar responder ao primeiro objetivo especifico, a) procurar saber se os pais leem

historias e se estimulam esse habito, colocamos as seguintes questdes:

Questdo 1 - Tem por habito ler histérias para o seu filho?: com a andlise dos resultados
percebemos que mais da metade dos pais leem historias aos filhos, quer tenham perturbacéo
do desenvolvimento ou nédo, 83% e 67% respetivamente. Este resultado € muito interessante
porque contrariamente ao esperado os pais leem mais para os filhos com perturbagdo do
desenvolvimento. Uma das explicacdes pode ser o facto de os filhos sem perturbacdo ja serem

mais velhos e dominaram a leitura podendo ler para eles.
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Esta, é sem duvida, uma atividade fundamental a realizar com os filhos. Os autores Morrow e
Gambrell (2011, citado por Vilhena, 2014) véo ao encontro desta ideia, afirmando que os pais
tém um papel fulcral na aquisicdo da leitura e da escrita, uma experiéncia enriquecedora para
a crianca. Cruz, Ribeiro e Viana (2012) afirmam que os pais sdo 0s modelos dos seus filhos,
transmitem habitos e praticas que condicionam 0s seus gostos e comportamentos, a leitura é

uma delas.

Bus (2001, citado por Kassow, 2006) também acredita que os pais tém uma grande influéncia
no interesse dos filhos pelos livros. O autor, num dos seus estudos, apurou que esse efeito esta
relacionado com facto dos pais lerem para os filhos nos seus primeiros anos de vida.

De acordo com Mata (2006), a leitura de histérias sempre marcou presenca nas praticas de
literacia familiar, sendo a mais privilegiada em relacdo as outras, facto que também consta em
muitas outras investigacfes. Assim como a autora mencionada, também Sonnenschein, Body
e Munstreman (1996, citado por Mata, 2006) afirmam que a leitura de historias tem assumido
um papel fundamental, com isto os autores aludem trés vertentes que levam esta atividade ser

importante: social, emocional e cognitiva.

Questdo 1.1. - Se sim, quantas vezes por semana?: notamos que a maioria dos pais, tanto para
o filho com ou sem perturbacdo do desenvolvimento, 40%, o faz uma a duas vezes por
semana. A opcdo menos selecionada para os dois casos foi a todos os dias, 0 que de alguma

forma contraria o que aparece descrito na literatura.

Assim, ao contrario do que observamos nestes resultados, Mata (2006), numa recolha de
dados, realizada em 1991, aos pais de criangas com 5/6anos, verificou que a leitura de
historias foi referida como sendo uma atividade desenvolvida quase diariamente, 78,4%, e

classificou como uma rotina diéria.
De acordo com Witter (2000), é essencial ler diariamente para a crianca, até sugere ir

aumentando o tempo de leitura, conforme a idade. A autora sugere que 0s pais estabelecam

um horario.
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Segundo Kassow (2006), a leitura assidua de historias esta associada as capacidades de
linguagem, literacia emergente e a leitura da criangca em contexto escolar. O autor ressalta a
importancia de introduzir esta atividade na rotina diaria da crianca. No entanto, Bus et al.
(1995, citado por Kassow, 2006) ndo aconselham que a leitura seja muito frequente entre pais
e filhos, visto que algumas condi¢cdes podem otimizar os beneficios enquanto outras ndo. Os
autores referem-se as diversas variaveis no ambiente que se faz sentir em casa, no que diz

respeito a literacia familiar.

Questao 1.2. - Se respondeu sim na P1, porque Ié para o seu filho?: a analise aos resultados,
permite-nos verificar que enquanto para o filho sem perturbagéo os resultados dividem-se
entre a op¢do a leitura é uma atividade importante e a opcdo que a crianca pede para ler,
para os filhos com perturbacdo do desenvolvimento, as opcGes polarizam-se entre ouvir ler é
divertido e esta atividade ajuda a crianca a ficar mais calma. O dado mais relevante desta
questdo, é o facto de os pais acharem que a leitura de histérias € uma atividade de cariz ludico
para os filhos com perturbacdo de desenvolvimento e para os sem perturbacao perspetivam-na

como uma atividade mais exigente.

Quando analisamos o que esta descrito na literatura e de acordo com Tonatto e Daros (2010),
0s pais devem ter a consciéncia da importancia que a leitura exerce sobre as criangas, ouvir
histdrias € estimulante. No seu estudo, as autoras corroboram a ideia de que os pais leem para
os filhos porque acham que é muito importante para o futuro deles, porgue os filhos gostam e
0s pais sentem-se mais proximos dos filhos neste momento. Assim, existe no resultado que
apuramos, em relacdo aos filhos com perturbacdo do desenvolvimento, uma ideia muito

reducionista do papel da leitura no desenvolvimento dos mesmos.

Questao 1.3. - Se respondeu ndo, assinale duas razdes.: averiguamos que em ambos 0s casos
0s pais justificaram-se com a falta de tempo. De acordo com um estudo de Weikle e Hadadian
(2003), os pais das criangas com perturbacGes apontaram a falta de tempo/paciéncia como a
segunda barreira ao desenvolvimento das capacidades de literacia das criancas, sendo a

primeira relacionada com a perturbacdo da crianga.

Segundo Bus, Van ljzendoorn e Pellegrini (1995), sem o apoio dos pais, 0s livros sdo
parcialmente acessiveis aos filhos. Os autores associaram que 0s pais que ndo leem para 0s

filhos sdo aqueles que, provavelmente, ndo gostam de ler, ou tém um baixo nivel académico,
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ndo sendo capazes de fazer compreender o livro. No caso da nossa amostra, podemos
constatar que as habilitacGes literarias das mdaes que responderam ao inquérito, estdo
compreendidas entre a 4%classe e 0 12° ano, sendo também uma possivel razdo pelo qual ndo

leem histérias aos filhos.

Questdo 2 - Em que situacBes I1é para o seu filho?: ap6s analisarmos os resultados,
constatamos que a maioria dos pais leem histdrias, tanto para os filhos com ou sem
perturbacdo do desenvolvimento, quando tém tempo livre. A segunda opcao na selecionada

foi antes de dormir.

A Reading is Fundamental (citado por Basilio, 2013), através de um dos seus estudos,
mencionou que apenas 33% dos mil pais inquiridos responderam que liam histérias para 0s
filhos antes de dormir. Um outro estudo, realizado por Tonatto e Daros (2010), mostra que 0s

pais também leem mais para o seu filho a noite.

A autora Witter (2000) afirma que é possivel ler para a crianca em qualquer lugar, pode ser na

sala de espera do dentista, em viagens longas ou até mesmo apos o lanche.

Com as sequentes questBes, procuramos retorquir ao segundo objetivo especifico, b)
identificar se recorrem as mesmas historias e a mesma maneira de explorar o

livro/histoéria.

Questdo 4, - Quando 1€ para o seu filho tem por habito simplificar a historia?: os resultados
foram idénticos, para os filhos com e sem perturbacdo do desenvolvimento, mais da metade
dos pais, 60%, assumiram que tém o habito de simplificar a histéria. Este resultado permite-
nos inferir que a simplificacdo da historia ndo tem por objetivo o uso de um discurso mais
simples que permita uma melhor compreensdo por parte dos filhos com perturbagdo do

desenvolvimento, mas outros, como a ideia de a histdria ser mais rapida de contar.

Questdo 5 - Que tipo de livros costuma ler para o seu filho?:com os resultados obtidos,
podemos verificar que a escolha preferencial dos pais incide nas narrativas. No entanto, sao
referidas outras opgdes, que para este estudo, suscitaram algum interesse, permitindo-nos
esclarecer melhor a questdo da leitura como uma atividade mais ludica para os filhos com

perturbacdo do desenvolvimento e uma atividade mais exigente. Assim, em relacdo aos filhos
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com perturbacao do desenvolvimento, os pais optam por um tipo de livro mais ludico, de uma
leitura mais facil como as lengalengas, enquanto para o filho sem perturbacdo elegem a

poesia.

Num estudo realizado por Santos e Alves (1994), os pais, com criancas em idade pré-escolar,
mencionaram que os seus filhos tinham preferéncia por livros infanto-juvenis, banda
desenhada e livros didaticos. Também as autoras Tonatto e Daros (2010), apuraram no seu

estudo que 63% dos pais leem livros para o publico infantil, como histdrias ou contos.

De acordo com Santos (2006), é importante que os pais possam dar espaco aos livros de
fantasia, que ndo deem muita relevancia a moral ou a uma logica exagerada. A empresa
Reading is Fundamental (citado por Basilio, 2013), vai ao encontro dessa opinido, afirmando

que essas historias estdo a cair no esquecimento.

Questéo 6 - Como escolhe os livros para ler ao seu filho?: apuramos que a maioria dos pais
escolhem os livros de acordo com a sugestdo dos préprios filhos, quer tenham perturbacédo do
desenvolvimento ou ndo. Nesta questdo, também existem algumas diferencas nas outras
escolhas dos pais, que consideramos relevantes, nomeadamente, em relacdo ao filho com
perturbacdo do desenvolvimento, ponderam a escolha de um livro pela qualidade da
ilustracdo, e para o filho sem perturbacdo tém mais em consideracdo as sugestfes dos

professores.

O estudo realizado por Meios e Publicidade (2010), apurou que 57% dos pais afirmaram que
sdo os proprios filhos que escolhem os livros, os restantes 43% dos pais mencionaram que

eles préprios escolhem.
Goldenberg (1996, citado por Weikle e Hadadian, 2003), através do seu estudo, verificou,
ainda, que os pais com filhos sem perturbacdo acham mais pertinente escolher um livro que

esteja acima do seu nivel de idade.

Questao 7 - O seu filho pede-lhe para ler historias?: analisados os resultados, averiguamos

que a diferenca encontrada nos resultados néo é significativa.

83



De acordo com Meios e Publicidade (2010), a maioria dos pais assumem que leem historias
para os seus filhos, mas s6 o fazem porque eles pedem. Nesta questdo parece-nos importante
referir aqui a aprendizagem por imitagéo apresentada por Wallon (1925, citado por Tourrette
e Guidetti, 2009), na sua teoria sobre aprendizagem social. Para o autor, a imitacdo € uma
forma representativa que passa por duas formas de inteligéncias: a inteligéncia das situacdes e
a inteligéncia representativa. A crianca pode, ou ndo, pedir para ler consoante os habitos dos
préprios pais. Se ndo é habitual a crianca ver os pais a lerem, muito dificilmente vai pedir que

leiam para ela.

Questdo 8 - Tem conhecimento da existéncia de historias adaptadas para criangas com
dificuldades de desenvolvimento?: com esta pergunta verificamos que metade dos pais

inquiridos ndo tém conhecimento de histdrias adaptadas.

Questao 8.1. — Como soube dessas adaptacfes?: Os restantes pais indicaram que obtiveram

essa informagcdo através de alguns professores, da internet ou numa ida a livraria.

Alguns autores veem as historias adaptadas como uma literacia sem barreiras, como Grilo,
Cataldo e Leonardo (2016). As autoras afirmam que as histérias sdo um instrumento
fundamental na promogédo da aprendizagem das criancas com perturbacGes, pelo facto de
conterem um caracter ladico e motivador. Contudo, essas mesmas histérias podem tornar-se
num desafio para essas mesmas criangas por comportar demasiados elementos. Enquanto as
historias adaptadas assentam-se num sistema pictografico de comunicacéo. Barbosa (2003),
citado pelas autoras, revela trés finalidades dessas historias: sdo um utensilio de comunicagéo

funcional, fomenta a comunicacdo espontanea e desenvolve a comunicagdo independente.

Como ja referimos anteriormente, os pais de criancas com perturbacdo de desenvolvimento
consideram que os recursos tecnoldgicos sdo ferramentas muito Uteis para ajudar os seus
filhos a alcancar os seus objetivos. Os autores Weikle e Hadadian (2003) constataram no seu
estudo que os pais das criangas com perturbacdo tém uma necessidade acrescida de obter mais
informagdes e recursos tecnoldgicos. Contudo, estes pais ndo recorrem a essas alternativas

para ajudar nas atividades que incluam a leitura ou escrita.
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Questao 11 - Habitualmente, quando 1€ para o se filho o que costuma fazer?: ap6s a analise
dos resultados obtidos, verificamos que, relativamente aos filhos com perturbacdo de
desenvolvimento, os pais optam mais por ler e apontar para as imagens e por questionar os
conteudos das ilustracGes. Ja com os filhos sem perturbacao, os pais preferem deixar o livro

com o filho depois de o lerem e permitir que estes explorem sozinhos a mensagem da historia.

Neste contexto e em relagdo ao 1° resultado, é importante fazer referéncia ao estudo realizado
por Goldenberg (1996, citado por Weikle e Hadadian, 2003). Este autor apurou que 0s pais de
criangas com perturbacdes acreditam que devem ler o livro sempre em voz alta, desde o
principio até ao fim, ndo deixando para o filho a responsabilidade de ler e nem t&o pouco de

manipular os artefactos inerentes a esta atividade.

Ainda, em relacdo a este resultado e de acordo com Bus (2001, citado por Kassow, 2006), 0s
pais desempenham um papel essencial ao tornar o livro agradavel para os filhos. O autor
sugere que, ao invés de uma simples leitura da histéria, os pais devem analisar as imagens, as

palavras, fazer algumas questdes e/ou esclarecer as duvidas os filhos quanto ao enredo.

As reacdes e interacdes dos pais no momento da leitura de historias é fulcral para captar a
atencdo e o interesse dos filhos. Frosch, Cox e Goldman (2001, citado por Kassow, 2006)
apuraram que quando os pais, durante 0 momento da leitura, sdo mais afetuosos, mostram o
seu apoio e estimulam o desenvolvimento cognitivo, as criancas tendem a ter uma atencéo

mais focada, a estar entusiasmadas e positivas.

Segundo Bus, Van ljzendoorn e Pellegrini (1995), quando os pais S0 menos sensiveis as
necessidades e problemas das criancas e sdo inseguros quanto as diades pais-filhos, o prazer
de partilhar um livro pode ser muito pouco. A leitura de histérias ndo deve ser um momento
desagradavel, neste cenario as interacbes nao sao muito eficazes e encorajar a leitura de um
livro sem o apoio dos pais para mudar os seus habitos de leitura pode originar efeitos

contraditérios.
Também o Ler+ em Familia, um projeto do Plano Nacional de Leitura, deixam alguns

conselhos aos pais de como ler com as criangas, nomeadamente: mostrar a capa, e falar acerca

das ilustracdes; deixar a crianca virar a pagina, se assim o entender; ao ler as frase deve
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acompanhar com o dedo; criar vozes para as diferentes personagens ou mimica e deve haver

um espaco para a crianga comentar o livro, a sua historia.

Para responder ao terceiro objetivo especifico, ¢) perceber se os pais recorrem a leitura

como meio de atividade ludica no dia-a-dia, indagdmos as seguintes questdes:

Quest&o 9 - Ao longo o dia, realiza com o seu filho outras atividades que incluam a leitura?:
constatamos a existéncia de diferencas nos resultados, no que concerne aos filhos com ou sem
perturbacdo do desenvolvimento. Os pais assumiram que concretizam mais este tipo de
atividades com os filhos sem perturbacdo, 67%, enquanto que com os que tém perturbacéo,
cerca de 83% afirmaram que ndo incluem a leitura nas atividades. Este resultado é

corroborado pelo gque ja se encontra descrito na literatura.

Assim, Weikle e Hadadian (2003, p.82) obtiveram o mesmo resultado no seu estudo: “parents
of children who had no disabilities provided more literacy experiences than the parents who
had children with disabilities”. Para além dos autores verificarem que os pais de criangas com
perturbacdes executam menos este tipo de préaticas, concluiram, também, que estes pais tém
muito menos expetativas e ndo consideram o desenvolvimento da literacia uma prioridade

para os seus filhos.

Goldenberg (1996, citado por Weikle e Hadadian, 2003) também constatou que o0s pais com

criancas sem perturbacao realizam mais frequentemente atividades que incluam a leitura.

Num estudo realizado por Ferreira, Morais e Cruz (2012), os autores constataram que 75%
dos entrevistados afirmaram que realizam atividades ludicas que incluem a leitura e a escrita.
No entanto, ndo temos como associar estes nimeros aos filhos com e sem perturbacdo de

desenvolvimento.

Questdo 9.1. - Se respondeu sim, identifigue quais as atividades.: com esta pergunta
constatamos que, para os filhos sem perturbacdo, os pais incluem a leitura na ida as compras,
em atividades de lazer e/ou convivio e nos trabalhos de casa. Com os filhos com perturbacéo,

0s pais envolvem a leitura apenas na ida as compras.
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O autor Goldenberg (1996, citado por Weikle e Hadadian, 2003), como Kassow (2006),
identificam algumas das atividades que incluam a leitura, nomeadamente: reler historias,

visitar a biblioteca, ver/analisar livros em conjunto, entre outras.

Com estes resultados podemos, mais uma vez, verificar que os pais tém diferentes prioridades
para os seus filhos com e se perturbacdo de desenvolvimento. De acordo com Weikle e
Hadadian (2003), os pais das criancas com perturbacdo na linguagem ou com outros
problemas de desenvolvimento, consideram as experiéncias da leitura e escrita como uma

atividade menos importante.

Questdo 10 - Na sua opinido, acha que a leitura na infancia é uma atividade relevante para o
desenvolvimento da crianca?: todos os pais responderam sim. Kassow (2006, p.1) refere que
“while parent-child share book reading is a form of entertainment, the interactions that occur

between parents and young children has consequences for multiple areas of development”.

Na década de 80, ja Silva (1981, citado por Santos, 2006), destacava a importancia de ter o

habito da leitura, visto ser uma atividade fundamental a qualquer area de conhecimento.

Questdo 10.1. - Se sim, em que aspetos?: apos a analise dos resultados, verificamos que cerca
de 40% dos pais indicaram que a leitura é essencial para a linguagem e vocabulario dos filhos.
A segunda opcdo mais selecionada foi aquisicdo de capacidades e reconhecimento das
normas. Outra das opcGes selecionadas, com 20%, foi a relagdo com os outros e por Gltimo a

relacdo consigo proprio.

Em relacdo a opcdo mais escolhida é importante referir que, segundo Smith (1999, citado por
Tonatto e Daros, 2010), € fulcral a crianga acostumar-se com a linguagem dos livros, pois
aumenta o seu vocabulario, o que ndo aconteceria com a linguagem que ouvem. De acordo
com os estadios elaborados por Piaget (1936, citado por Tourrette e Guidetti, 2009), as
criangas do presente estudo, encontram-se no estadio pré-operatdrio, momento onde a crianga
adquire aquisicdes significativas e desenvolve a sua linguagem. A leitura de histdrias é uma
atividade que auxilia, e muito, neste Ultimo aspeto. A experiéncia da crianca e as interacoes
sociais sdo dois dos fatores que contribuem para o progresso mental. Portanto, quanto mais 0s

pais proporcionarem atividades de leitura de historias aos filhos, estes vdo adquirir um
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vocabulario mais amplo e rico, e este momento ajuda na consolidacdo da relagéo entre pais e
filhos.

Contudo, Weikle e Hadadian (2003) confirmaram, com o seu estudo, que 0s pais tém
diferentes prioridades para os seus filhos. Relativamente as criancas sem perturbacdo de
desenvolvimento, aprender a ler e a escrever s&o as principais prioridades, enquanto que para
as criangas com perturbacdo, os pais acham mais pertinente que os filhos desenvolvam a sua

comunicacdo e as suas capacidades de autoajuda.

Em relacdo a segunda opgdo mais selecionada, aquisicdo de capacidades e reconhecimento
das normas, é importante fazer referencia aos autores Bus, Van ljzendoorn e Pellegrini
(1995), que afirmaram que aumentar o interesse dos filhos pelos livros fornece-lhes

conhecimentos acerca do mundo e tomam consciéncia da relacdo entre as letras e som.

No que concerne a relagcdo com os outros e a relacdo consigo préprio, é importante reforcar a
ideia de Fiand e Pottier (1995, citado por Mata, 2006), de que a leitura de histérias ajuda na
construcdo da identidade e na relagio com os elementos da familia. E também uma mais valia,

visto ser uma atividade ludica que desenvolve a criatividade e o prazer.

E, ainda importante neste ponto retomar a ideia de Wallon (1925, citado por Tourrette e
Guidetti, 2009), que destaca a importancia da emoc¢do da crianca, pois € uma forma de
comunicar com 0s outros. Ao ler histérias para os filhos, os pais despertam determinadas
emoc0es nos filhos, permitindo apurar se estdo a desfrutar ou ndo da atividade, € um meio de

comunicacéo.

Num outro estudo realizado por Frosch, Cox e Goldman (2001, citado por Kassow, 2006), 0s
autores constataram que as interacfes entre os pais e filhos, no momento da leitura de
histdrias, proporcionam resultados positivos a nivel cognitivo e emocional, como também um

importante contexto social para o desenvolvimento da literacia.

Este resultado obtido no nosso estudo €, ainda, consentaneo com o que se encontra descrito no
projeto do Plano Nacional de Leitura, Ler+ em Familia, que apresentam algumas razdes para
ler com os filhos, indo um pouco ao encontro do que 0s autores acima mencionam, sendo

elas: ouvir ler em voz alta, ler o livro em conjunto, conversar sobre a sua historia, tudo isto
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desenvolve a inteligéncia e a imaginacao; opulenta o vocabulario e a linguagem; aumentam o
conhecimento do mundo; a leitura faz com que a crianga se conhega a si propria e

compreenda 0s outros, entre outras.

Outra ideia que encontramos na literatura € de Bruder (2000), que analisou 0s contos e 0s
afetos e apurou que os contos tém um grande impacto nas criancas. Estes servem para: 0
desenvolvimento da criatividade, da inteligéncia, das emocbes e da arte, estimular a
linguagem e o humor, crescer, distinguir a fantasia da realidade, aprender a dar e receber,

jogar, engrandecer, aprender a enfrentar conflitos e desenvolver uma identidade harmoniosa.

Por altimo, para tentar responder ao segundo objetivo geral, 2) perceber se os pais agem de
forma igual perante os comportamentos de desafio/oposicdo dos filhos com e sem

perturbacdo do desenvolvimento, colocamos a seguinte questdo:

Questdo 12 - Na relacdo com o seu filho, perante situacGes de comportamentos de
desafio/oposicdo o que faz?: com a analise dos resultados, verificamos que, a estratégia mais
utilizada € dialogar com o filho e tentar perceber o que sente; chama-lo a atencdo ou
procuram perceber o motivo tanto para os filhos com e sem perturbagdo do desenvolvimento.
Contudo, notamos que, para o filho com perturbacéo, os pais aguardam que o filho se acalme
sozinho, enquanto que para o filho sem perturbacédo, 7% dos pais assumiram que leem livros e

exploram a sua mensagem, sao resultados, no minimo, curiosos.

De acordo com Gouveia (2009), quando estamos perante estes comportamentos, 0s pais ndo
devem chamar a crianca a razdo nem castigar, muito menos fazer-lhe a vontade. Nestas
situacOes, os pais devem intervir no inicio desses comportamentos, desviando a sua atencéo
e/ou levando-a para outro local. Estas duas recomendacdes da pedopsiquiatra constavam nas
opcOes desta questdo, no entanto, nenhum pai a selecionou.

A SEI — Centro de Desenvolvimento e Aprendizagem (2014), dispdem de alguns conselhos
para com 0 antes e depois comportamentos. Antes desses comportamentos de
desafio/oposicdo, os pais devem evitar dar instrucbes a crianca gritando de longe;
sobrecarrega-la; em vez disso devem adaptar o ambiente envolvente ou oferecer diferentes

escolhas ao filho. Apds esses comportamentos, 0s pais devem evitar ter uma reacao negativa,

89



como gritar e ralhar ou ceder; ao invés disso devem ignorar de forma ativa ou leva-la para

outro sitio onde possa ficar sozinha.
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CONCLUSAO

As criangas com perturbacdo do desenvolvimento, ou com outras incapacidades, séo cada vez
mais um alvo de investigacGes, com o objetivo de obter respostas e solucdes que possam
contribuir para uma melhor qualidade de vida dessas criangas. A integracéo e incluséo dessas
criangas sdo um tema muito abordado e questionado nos dias de hoje, existe uma maior
preocupacdo e sensibilidade com o desenvolvimento das criancas, disponibilizam-se mais
recursos e tempo para proporcionar experiéncias e momentos essenciais para a sua vida.
Todavia, apesar das teorias, nem sempre elas sdo colocadas em pratica e as criangas com
perturbacdo de desenvolvimento, por vezes, ndo tém acesso as mesmas oportunidades que
uma crianc¢a dita normal, por crengas num conjunto de ideias predefinidas sobre os artefactos
(recursos de aprendizagens) e o seu verdadeiro efeito nas criancas com carateristicas

diferentes.

Essas oportunidades podem refletir-se, por exemplo, na leitura de histérias, uma das praticas
de literacia com repercussdes benéficas para o desenvolvimento da crianca. Esta atividade
permite desenvolver a criatividade e imaginagdo, estimula a linguagem escrita e oral,
promover o humor e as relagdes com os outros, entre muitas outras. Alguns autores defendem
que esta atividade pode e deve ser realizada com os filhos mesmo antes de aprenderem a falar,
sdo habitos saudaveis para as criancas e permitem o desenvolvimento da compreensdo dos

objetos escritos.

Assim, 0 nosso estudo procurou responder as seguintes questdes: Os pais com filhos com e
sem perturbacdo do desenvolvimento utilizam os mesmos recursos, estratégias e habitos de
leitura? Serd que os pais apresentam 0s mesmos comportamentos e atitudes perante os filhos
com e sem perturbacdo do desenvolvimento, na presenca de comportamentos de

desafio/oposicao?

Para tentar responder a estas questdes de partida formuldmos 2 objetivos gerais e 3
especificos. Deste modo, com este estudo procuramos saber se 0s pais tém em relacdo aos
seus filhos com perturbacdo do desenvolvimento (com diagnosticos muito diversificados) os
mesmos comportamentos de leitura que para os filhos sem perturbagéo do desenvolvimento e

se proporcionam as mesmas oportunidades ou se incluem outras praticas de literacia nas
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rotinas diarias das criancas. Definimos, ainda, como objetivo perceber se os pais agem de
forma igual perante os comportamentos de desafio/oposic¢ao dos filhos com e sem perturbacgéo

do desenvolvimento.

Entdo, a partir do primeiro objetivo geral do estudo, comparar as praticas de leitura
utilizadas para os filhos com e sem perturbacao do desenvolvimento, subdividimos em

trés objetivos especificos.

Com primeiro objetivo especifico, a) procurar saber se os pais leem histérias e se
estimulam esse habito, foi possivel concluir que, tanto para o filho com ou sem perturbacéo,
0s pais admitiram que tém o habito de ler e, geralmente, o fazem uma a duas vezes por
semana. Quanto aos filhos com perturbacdo, quase metade dos pais mencionara que 0 que 0S
levam a ler é por a crianca pedir. Para ambos 0s casos, acham a leitura de historias uma
atividade importante para desenvolvimento da crianca. Contudo, averiguamos que mais da
metade dos pais leem historias apenas quando tém tempo livre, e uma pequena percentagem o

faz antes da hora de dormir, mais no caso das criangas com perturbacao.

Através do segundo objetivo especifico, b) identificar se recorrem as mesmas historias e a
mesma maneira de explorar o livro/historia, obtivemos um resultado, no minimo,
interessante, que carecia de uma maior atencdo. Os pais, para os filhos com perturbacdo do
desenvolvimento optam por lengalengas, enquanto para os filhos sem perturbacao escolhem a
poesia. Estes sdo tipos de livros muito diferentes, os pais preferem ler, para os filhos com
perturbacdo, livros de carater mais lGdico, ndo lhe reconhecendo um motivador da
aprendizagem e do desenvolvimento de competéncias de leitura e escrita, como consideram
para os filhos sem perturbacdo, sendo mais associada a ilustracao e menos ao contetido ou a
informacdo que este pode veicular. O que podemos especular deste resultado, € que os pais
talvez ndo o leem para as criangas com perturbacdo do desenvolvimento, por apresentarem
um nivel cognitivo mais limitado, que os levam a acreditar que ndo vao compreender a
historia ou o vocabulario. Este resultado necessita ser mais desenvolvido em investigacdes
futuras. Entretanto, apuramos que os pais escolhem os livros de acordo com a sugestdo dos
proprios filhos. Para ambos 0s casos, 0s pais admitiram que tém o habito de simplificar as
histdrias. Relativamente ao filho com perturbacdo, no momento da leitura, os pais leem o0s
livros e costumam apontar para as imagens, questionando o que a crianca vé. Para o filho sem

perturbacdo, os pais tendem a explorar a mensagem do livro e, no final, deixam-no com a
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crianca. Posto isto, concluimos que os pais ndo deixam nem estimulam os filhos com
perturbacdo do desenvolvimento a explorar o livro durante ou depois da leitura,
contrariamente ao que fazem com os filhos sem perturbacdo do desenvolvimento, parecendo
ndo reconhecer nos primeiros a capacidade de sozinhos compreenderem o seu contetido ou

nao lhe reconhecendo a sua verdadeira funcao.

Com o terceiro objetivo, c) perceber se os pais recorrem a leitura como meio de atividade
lidica no dia-a-dia, adquirimos resultados diferentes. Em relacdo aos filhos com
perturbacdo, mais da metade dos pais afirmaram que ndo incluem a leitura em outras
atividades, enquanto com os filhos sem perturbagéo, a maioria admite que o faz, seja quando
faz os trabalhos de casa, em atividades de lazer ou convivio ou até mesmo numa ida as

compras.

Com o segundo objetivo geral, perceber se os pais agem de forma igual perante os
comportamentos de desafio/oposicao dos filhos com e sem perturbacao do
desenvolvimento, foi possivel apurar que, a maioria dos pais, em ambos 0s casos, recorre ao
diadlogo para tentarem perceber o que os filhos sentem, e no caso dos filhos com perturbacéo,
chegam a chamé-lo a atengdo. Referem que também procuram perceber 0 motivo que o levou
a ter aquele comportamento. Apenas 7% das familias, em relagdo aos filhos sem perturbacéo,

recorrem a leitura de livros e exploram a sua mensagem.

Ap0s rever os resultados, concluimos que pelo facto de a amostra ser muito pequena e do
investigar ndo ter podido estar com as familias, deveriamos ter aplicado mais algum
método/instrumento na recolha de dados, de modo a obter resultados mais precisos e
concisos. Porém, podemos averiguar que a maioria dos pais reconhece a importancia da

leitura de histdrias, das implicacdes que tem no desenvolvimento da crianga.
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ANEXOS



ANEXO | - DECLARACAO DE CONSENTIMENTO

A aluna do Instituto Politécnico de Leiria, Diana Abreu Vieira, portadora do BI
13635332, esta a realizar o seu projeto de mestrado em Educacao Especial. O
seu objeto de investigacdo sao os habitos de leitura das familias que tenham
filhos com e sem dificuldades ao nivel do desenvolvimento e caracterizar as
suas atitudes perante os comportamentos de desafio/oposicao dos respetivos
filhos, pelo que serdo aplicados questionarios a familias de criancas apoiadas
pela resposta de Intervencao Precoce na Infancia. Neste sentido, solicita
consentimento para a realizagdo de inquéritos e entrevistas junto destas
mesmas familias, em parceria com o CEERIA e Equipa Local de Intervencao
Precoce de Alcobaca / Nazaré.

As respostas sdo confidenciais e andnimas, sendo utilizadas exclusivamente
para a concretizagdo do presente estudo académico.

Obrigada pela colaboracao!

Eu, Diana Abreu Vieira, portadora do Bl 13635332, declaro que me comprometo ao

devido sigilo perante as informacdes recolhidas por inquérito e por entrevista, junto das
familias inquiridas, que permitiram fazer parte do presente projeto de investigacdo. Tal
como, me comprometo a eliminar as gravagoes, se assim o entenderem.

A aluna

(Diana Abreu Vieira)
Eu, abaixo-assinado declaro que aceito participar no estudo desenvolvido pela aluna
Diana Abreu Vieira, do Mestrado em Educagdo Especial, no IPLeiria e que autorizo a

utilizacdo dos dados recolhidos no questionario para os fins académicos propostos.

Solicito que as gravages sejam eliminadas no final do trabalho. [ ]
A/O entrevistada(o)

Data: / /




ANEXO Il - QUESTIONARIO

O presente questionario decorre de um estudo de investigacdo integrado no Mestrado
em Educacdo Especial. No ambito deste estudo, pretende-se conhecer os habitos de
leitura das familias que tém filhos com e sem dificuldades ao nivel do desenvolvimento
e caracterizar as suas atitudes perante os comportamentos de desafio/oposicdo dos
respetivos filhos. Agradeco a disponibilidade de colaboracdo das familias das criancas
acompanhadas pela Equipa Local de Intervencdo Precoce de Alcobaca / Nazaré, neste
inquérito.

Grata pela sua colaboragéo!

Diana Vieira
Data: Amostra:
Dados Pessoais
Parentesco:
Idade:

Nivel de escolaridade:

Situacéo atual face ao emprego:

Idade do filho:

Filho com dificuldades de desenvolvimento: Sim D Nao D
(cognitivo, motor, fisico, na linguagem e comunicacdo, emocional...)




Habitos de leitura e atitudes perante comportamentos de desafio

P1. Tem por habito ler historias para o seu filho?

[]Sim [ ] Néo

P1.1. Se sim, quantas vezes por semana?
|:| 1 a 2 vezes por semana
|:| 3 a 4 vezes por semana
[ ] Todos os dias
[ ] Raramente
[ ] Outro. Qual?

P1.2. Se respondeu sim na P1, porque Ié para o seu filho? (Assinale os itens
adequados a sua situagdo.)

[_]Porque ele pedem para que eu leia

[_]Porque ouvir ler ajuda-o a ficar mais calmo

[ ]Porque ouvir ler ajuda-o a conhecer o mundo

[_]Porque ouvir ler ajuda-me a educa-lo melhor

[ ]Porque ouvir ler é divertido

[]Porque gosto de ler histérias

|:|Porque considero ler uma atividade importante para o futuro do meu
filho
P1.3. Se respondeu néo, assinale 2 razdes.

[]Falta de tempo

[ ]O meu filho ndo gosta de ouvir ler historias

[IN&o considero a leitura uma atividade importante

[]1Eu n&o gosto de ler histérias

P2. Em que situagdes 1é para o seu filho? (Assinale os itens adequados)

|:|Antes de dormir

[ ]Quando esta muito ansioso

|:|Quando temos tempo livre

L 4




Quando néo consigo controla-lo

P4. Quando Ié para o seu filho tem por hébito simplificar a histéria?

[ ]Sim [ ] Né&o

P5. Que tipo de livros costuma ler para o seu filho?

1. Narrativas

2. Lengalengas

3. Banda desenhada
4. Poesia

5. Albuns

oo

P6. Como escolhe os livros para ler ao seu filho? (Assinale os itens que considera

adequados.)

1. Por sugestdo de amigos

2. Por sugestao dos filhos

3. Por sugestdo dos professores

4. Porque os livros foram premiados

5. Pelas tematicas abordadas

Joooog

6. Pela qualidade da ilustracdo

P7. O seu filho pede-lhe para ler historias?

[ ]Sim [ ] Né&o

P8. Tem conhecimento da existéncia de histdrias adaptadas para criancas com

dificuldades de desenvolvimento?

[ ]Sim [ ] Néao

P8.1. Como soube dessas adaptacgdes?



[ ]Por familiares

[ ] Por amigos

[_]Por professores

[ ]Pela internet

[ ]Por associagdes
[_]Por iniciativa propria
[]outro. Qual?

P9. Ao longo do dia, realiza com o seu filho outras atividades que incluam a

leitura?
[]Sim [ ] Néo
P9.1. Se respondeu sim, identifique quais as atividades.

[ ] Trabalhos de casa

[] Nos momentos de lazer e/ou de convivio
[]Numa ida as compras

[]outro. Qual?

P10. Na sua opinido, acha que a leitura na infancia é uma atividade relevante para

0 desenvolvimento da crianga?
[]Sim [ ] N&o
P10.1 Se sim, em que aspetos?

] A nivel da linguagem/vocabulario

[ ] Na relagdo com os outros

[ ]Na relagdo consigo mesmo

[ ]Na aquisicdo de capacidades e reconhecimento das normas

[]outro. Qual?




P11. Habitualmente, quando Ié para o seu filho o que costuma fazer?

[ ]ré e aponta para as imagens
[ ]costuma perguntar o que esta na imagem
|:|Faz perguntas enquanto I1é

[ ]Apenas le
|:|Explora com o filho a mensagem que a historia transmite

[_|peixa-o ficar com o livro depois de ler

P12. No decurso da atividade com o seu filho, perante situacbes de comportamentos de
desafio/oposicdo o que faz?

. Ignoro o0s seus comportamentos

. Procuro perceber qual o motivo

. Chamo-o a atencao

. Castigo-0

. N&o digo nada e procuro que se distraia
. Ameaco com castigos

. Leio livros e falo sobre a sua mensagem

co N o o A W N P

. Recorro ao diadlogo, para perceber o que
sente

9. Acabo por fazer e/ou dar 0 que querer
10. Aguardo que acalme-se sozinho

11. Procuro que expresse 0s Seus

O OO0 OUuodoodd

sentimentos através do desenho e/ou da
leitura

12. Levo-o para um local mais isolado para

[

acalmar-se
13. Afasto-me dele

Fim do inquérito.

Obrigada pela sua colaboragéo!



