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RESUMO

O desenvolvimento infantil est4 relacionado a distintas variaveis contextuais, que
podem potencializa-lo ou limita-lo, tais como fatores socioeconémicos e familiares.
Pensando nessas questdes, no sul do Brasil, foi criada uma politica publica que visa
estimular e proteger a primeira infancia, denominada “Primeira Infancia Melhor” (PIM),
voltada ao apoio de familias durante esse periodo do ciclo vital. No que tange ao
desenvolvimento cognitivo, o aproveitamento da plasticidade neuronal até os seis
anos de vida da crianca € fundamental para potencializar conexdes e aprendizagens
com reflexos ao longo da vida. Diante disso, este estudo objetivou conhecer e construir
perfis de vulnerabilidade do desenvolvimento cognitivo infantil e analisar a sua relacao
com as caracteristicas sociodemogréficas e afetivas das familias dos participantes da
politica publica “Primeira Infancia Melhor” (PIM). Para tanto, realizou-se uma pesquisa
guantitativa, transversal e descritiva-correlacional, em que foram analisados dados
cadastrais de 1073 familias da cidade de Porto Alegre/RS, do periodo 2017-2019. A
partir do agrupamento das criancas em trés faixas etarias (0O até 1 ano, 1 ano até 3
anos, e 3 anos até 6 ano) e da analise descritiva e correlacional de variaveis
socioecon6micas (renda mensal, nivel de escolaridade materna e paterna e
constituicdo familiar) e afetivas das familias (ambiente familiar, normas de
convivéncia, estratégias para lidar com as condutas negativas da crianca e frequéncia
da estimulacao), foi possivel verificar que 74% das criancas do estudo possuem baixo
nivel de risco de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo, considerando
provaveis efeitos protetivos das variaveis afetivas frente as condicdes
socioeconbmicas precarias que possam enfrentar nos lares. Os resultados
evidenciaram a existéncia de associacéo entre a vulnerabilidade no desenvolvimento
cognitivo e a escolaridade do cuidador, as estratégias para lidar com condutas
negativas da crianca e a frequéncia de conversas e contacao de histdrias para os
filhos. Considerando os perfis, os resultados indicaram que o PIM mostrou-se
favoravel para a manutencdo e melhoria das praticas parentais que promovem um
desenvolvimento cognitivo saudavel, mas também precisa aprimorar os protocolos de
captacdo de beneficiarios. O reconhecimento precoce dos indicadores de maior
vulnerabilidade através do uso dos perfis pode contribuir para direcionar as
intervencgdes dos visitadores. Priorizar recursos e investimentos sociais através deste
tipo de politicas publicas focadas na primeira infancia € uma forma de contribuir para
a sua qualidade de vida a curto e longo prazo.

Palavras-chave: vulnerabilidade, desenvolvimento cognitivo, familia, politicas publicas
para a infancia



ABSTRACT

Child development is related to different contextual variables that can enhance or limit it, such
as socioeconomic and family factors. With these issues in mind, in southern Brazil, a public
policy was created to encourage and protect early childhood, called “Primeira Infancia Melhor”
(PIM), aimed at supporting families during this period of the life cycle. With regard to cognitive
development, taking advantage of neuronal plasticity up to six years of age is essential to
enhance connections and learning with reflexes throughout life. Therefore, this study aimed to
understand and build vulnerability profiles of child cognitive development and analyze its
relationship with the sociodemographic and affective characteristics of the families of the
participants of the public policy “Primeira Infancia Melhor” (PIM). For that, a quantitative,
transversal and descriptive-correlational research was carried out, in which registration data of
1073 families in the city of Porto Alegre/RS, from the period 2017-2019, were analyzed. From
the grouping of children into three age groups (0 to 1 year, 1 year to 3 years, and 3 years to 6
years) and the descriptive and correlational analysis of socioeconomic variables (monthly
income, maternal and paternal education level and constitution family) and affective families
(family environment, social norms, strategies to deal with the child's negative behavior and
frequency of stimulation), it was possible to verify that 74% of the children in the study have a
low level of vulnerability in cognitive development, considering probable protective effects of
affective variables in face of the precarious socioeconomic conditions that they may face at
home. The results showed the existence of an association between vulnerability in cognitive
development and the caregiver's educational level, strategies to deal with the child's negative
behavior and the frequency of conversations and storytelling for the children. Considering the
profiles, the results indicated that the PIM proved to be favorable for the maintenance and
improvement of parenting practices that promote healthy cognitive development, but it also
needs to improve the protocols for attracting beneficiaries. Early recognition of the most
vulnerable indicators through the use of profiles can help guide the interventions of visitors.
Prioritizing resources and social investments through this type of public policies focused on
early childhood is a way to contribute to their quality of life in the short and long term.

Key words: vulnerability, cognitive development, family, public policies for children.
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1 INTRODUCAO

s

O presente estudo é produto da pesquisa desenvolvida pela psicologa Barbara
Méndez Herrera, junto ao Mestrado em Psicologia e Saude da Universidade Federal de
Ciéncias da Saude de Porto Alegre (UFCSPA), com orientacdo da Profa. Dra. Luciana Suarez
Grzybowski, vinculada a linha de pesquisa “A familia e as Politicas Publicas de Saude”, do
Nucleo de Estudo em Saude da Familia (NESF). Ter tido a oportunidade de exercer
profissionalmente a Psicologia na analise do atendimento de familias em vulnerabilidade
social, € uma experiéncia que me permitiu visualizar a importancia e a qualidade das
instituicdes do Brasil, porque constituem o recurso que o Estado adota para garantir os direitos
fundamentais da populag¢éo. Problematicas sociais comuns em toda a América Latina, tais
como a desigualdade, pobreza, discriminacdo e violéncia, podem diminuir os investimentos
desde os primeiros anos de vida, requerendo condi¢bes ambientais propicias para a
concretizacédo de aprendizados.

Considerando essa perspectiva, em que a infancia adquire um papel fundamental na
reducdo de brechas sociais e, a partir de uma parceria interinstitucional com a equipe da
politica publica “Primeira Infancia Melhor” (PIM), foi detectada a necessidade de estudar as
associacdes entre o desenvolvimento infantil e as condicbes do ambiente de socializagcéo que
rodeiam as criancgas, principalmente, porque o programa apoia-se na proposta de fortalecer a
familia como contexto de promocao da saude, para diminuir o impacto da vulnerabilidade

social no desenvolvimento geral das criangas durante a primeira infancia (Verch, 2017).

Assim, foi selecionada a dimenséo cognitiva do desenvolvimento como foco desta
pesquisa de mestrado, envolvendo os processos de aquisicdo e interpretacdo das novas
aprendizagens. O déficit nesses processos impacta na regulacdo emocional, na socializacédo
e ha permanéncia escolar, considerando algumas das consequéncias mais graves (Cardenas
et al 2019; Silva, Maftum, & Mazza, 2014). Silva, Maftum, & Mazza (2014) sintetizam essa
problematica no conceito de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo, definindo como
aquelas contingéncias ambientais que incrementam os niveis de suscetibilidade a perda da
saude durante o crescimento e maturagdo da crianca, impedindo-lhe de alcancar as suas

maiores potencialidades de aprendizagem ao longo da vida.

Para identificar quais sdo as contingéncias ambientais que constituem um risco maior
para as familias cadastradas no PIM, e que devem ser uma prioridade nas intervencodes, foi
preciso estabelecer associacdes entre o nivel de vulnerabilidade no desenvolvimento
cognitivo que a crianga apresenta com as caracteristicas sociodemogréficas e afetivas das

suas familias. Desse modo, a dissertacdo teve como objetivo conhecer e construir perfis de
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vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil, a partir do cadastro da populacdo de
Porto Alegre (RS) no periodo 2017-2019. Inicialmente, é realizada uma contextualizacao do
desenvolvimento cognitivo infantil e as contingéncias ambientais, bem como das politicas
publicas com foco na primeira infancia e seus beneficios. Em seguida, apresenta-se o artigo
intitulado “Desenvolvimento cognitivo infantil e caracteristicas socio-familiares: uma andlise a
partir de familias cadastradas na politica publica PIM (Primeira Infancia Melhor)”, no qual
apresenta-se 0s resultados da pesquisa propriamente dita. E, por fim, sédo referidas as

conclusdes gerais da dissertacdo e desta trajetoria académica.
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2 CONTEXTUALIZACAO
2.1. Desenvolvimento cognitivo infantil e questdes contextuais

O desenvolvimento de uma crianca comeca desde o seu periodo fetal, permitindo o
crescimento de estruturas fisicas que vao alcancar um determinado nivel de funcionalidade.
A estimulacdo que o ambiente fornece vai definir quais areas vao se fortalecer e quais ndo
irdo. Especificamente, o desenvolvimento cognitivo refere-se a esse processo em que se
afinam as estruturas e funcdes psicolégicas para a recepgdo, codificagdo e uso do
conhecimento, formado a partir das informagfes que resultam da interagdo com o ambiente
(Cavalcante e cols., 2020). Conforme a crianga cresce, 0S processos cognitivos de atengao,
memorizagdo e imitagdo vao lhe permitir adotar habitos que percebem em outros membros
do lar, naturalizando as dindmicas sociais e relacionais proprias da convivéncia familiar,
criando esquemas de pensamento basicos para a interpretacao da realidade e que serdo mais
dificeis de modificar a longo prazo (Macana, Da Costa & De Mattos, 2016).

As pesquisas na area do desenvolvimento cognitivo infantil, remontam as teorias
construtivistas em que Piaget e Inhelder (1968) que descreveram o desenvolvimento cognitivo
COmMO um processo progressivo, que pode ser dividido em quatro estagios: sensério motor (0-
2 anos), pré-operatorio (2-7 anos), operatério concreto (7-11 anos) e operatorio formal (12
anos em diante). Cada um desses estagios requer estimulacdo nas areas motora,
comunicativa e afetiva, que envolvem o desenvolvimento global, para garantir experiéncias
gue permitiram a ampliacdo dos processos cognitivos. A presenca de fatores externos e
internos que impedem a totalidade desse processo, geram grandes consequéncias em nivel
biopsicossocial que vao se estender ao longo do ciclo vital do individuo. Ao projetar o futuro
de criangas que apresentam atrasos no desenvolvimento pode-se antecipar a manifestacdo
de dificuldades para a adaptacéo aos ambientes e insercdo social, problemas no desempenho

e na permanéncia escolar e menos opc¢des laborais (Da Silva, Maftum, & Mazza, 2014).

Existe um crescente debate sobre o termo que define e agrupa as limitagbes e as
consequéncias de um desenvolvimento cognitivo que ndo atingiu seu maior nivel de
funcionalidade (Correa, Minneto e Crepaldi, 2018). Em principio, Dornelas e cols., (2015), que
realizaram uma revisdo da literatura em 71 artigos sobre os termos mais utilizados para
descrever as limitagdes no desenvolvimento global, entre 1940 e 2013, tanto em publicacdes
internacionais quanto nacionais, existe a prevaléncia do termo “retardo do desenvolvimento
neuropsicomotor” até os anos 80, e “atraso no desenvolvimento neuropsicomotor” a partir da
década de 1990. No entanto, identificaram até sete situacées em que o termo era usado e ao

redor de 16 conceitos diferentes entre sim, sendo usado indistintamente do problema que a
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crianga apresentava ou a intensidade, mas todas coincidem na divergéncia com relacéo ao
desenvolvimento infantil esperado quando comparado com o seu grupo etério. Alias, Correa,
Minneto e Crepaldi (2018) acrescentam que, no Brasil, essa falta de consenso com o termo,
somado a auséncia de um instrumento padrdo para a medicdo dos atrasos no
desenvolvimento neuropsicomotor, geram uma grande dificuldade para estabelecer critérios

normativos de comparacao nacional.

Ao focar nas acdes preventivas para deter o avanco dos atrasos no desenvolvimento
psicomotor, é fundamental o reconhecimento das caracteristicas ambientais que podem frear
0S prejuizos que sdo causados por fatores externos a crianca. Desse modo, o termo
“vulnerabilidade no desenvolvimento” mantém o foco na identificacado e intervengao precoce
das condigbes que criam essa desprotecdo perante o ambiente (Silva, Mazza e Maftum,
2014), dando lugar a aproximacdes especificas segundo a area que precisa de intervencao.
Assim, a vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil integra a existéncia de
contingéncias ambientais que aumentam os niveis de suscetibilidade a perda da salde
durante o0 crescimento e maturacdo infantil, impedindo-lhe de alcancar maiores
potencialidades de aprendizagem (Silva, Mazza e Maftum, 2014). Esta perspectiva permite
considerar que o ambiente em que a crianca cresce pode apresentar fatores protetivos e de
risco para o desenvolvimento e considera que a prevencdo comeca com a potencializacéo
dos primeiros e a reducdo dos segundos, por isso, a familia como primeiro grupo de
socializacdo na etapa infantil, pode se tornar promotora ou limitante para o desenvolvimento
cognitivo que uma crianga pode alcancar (Correa, Minneto e Crepaldi, 2018; Vogt, Bagolin &
Macana, 2017).

Romagnolo et al. (2017) indicam que os fatores de prote¢do agrupam todas aquelas
condi¢Bes internas ou externas que mudam, aprimoram ou preparam ao individuo para
enfrentar situacdes ambientais que podem resultar hostis. Enquanto os fatores de risco
constituem as variaveis que tém uma alta probabilidade de comprometer a satde do individuo.
Polleto e Koller (2008) explicam que as condi¢cdes ambientais ndo sdo estéticas, entdo uma
variavel pode ser classificada como fator de protecdo ou risco dependendo da percepcao do
individuo e dos significados que ele atribui a cada situagdo. Assim, um evento deve ser
analisado como processos especificos que surgem no contexto da populacdo em estudo,
porgue aspectos tipicamente negativos como separacdes ou catastrofes, requerem de
avaliagdo considerando 0s recursos protetivos que permitam uma experiéncia de

fortalecimento.

No entanto, existe uma ampla literatura de estudos focados em mostrar os efeitos de

algumas dessas variaveis familiares sobre o desenvolvimento cognitivo infantil, uma delas e,
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talvez a mais documentada, € o nivel socioeconémico. Em uma reviséo integrativa realizada
por Morais, Carvalho e Magalhdes (2016), os autores selecionaram 38 artigos de producao
brasileira, que associam a baixa escolaridade, pouca remuneracao salarial ou desemprego,
maior nimero de pessoas no lar e condicdes de saneamento deficientes, com o baixo
desempenho cognitivo das criancas. Black et al., (2017) indicam, da mesma forma, que as
adversidades préprias da pobreza geram estressores para todos os membros do lar, reduzem
0 tempo que os pais dedicam a vinculacdo afetiva com as criangas e permitem a naturalizacao
de situacdes de violéncia intrafamiliar ou comunitéria que afetam o desenvolvimento fisico e

psicolégico infantil.

Em um estudo realizado no Brasil por Vogt, Bagolin & Macana (2017) os autores
criaram um indice de privacdo na primeira infancia, com medidas multidimensionais para
descrever o perfil socioecondémico das familias brasileiras, a partir de dados amostrais dos
domicilios (POF) levantado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), e
considerando as dimensdes: educacgdo, saude, moradia e integracdo social. Os resultados
mostraram que existe mais privacao nos lares quando os pais apresentam escolaridade baixa,
as criangas nao estdo matriculadas em creches e ha dificuldades para o acesso a atividades
esportivas, brinquedos ou roupas infantis, gerando maiores consequéncias quando essas
privagBes ocorrem no periodo de primeira infancia. Chaudry e Wimer (2016) confirmam essas
informacBes em um estudo documental que relaciona a vivéncia da pobreza na primeira
infancia com o bem-estar em outras etapas da vida, até a idade adulta, considerando as
problematicas associadas a pobreza em trés dimensdes: dificuldades materiais, estresse
familiar e contexto comunitario de risco. Os autores concluem que o impacto da pobreza no

desenvolvimento da crianga € proporcional ao tempo de exposi¢éo a esses fatores.

Igualmente, Silva, Engstron, & Miranda (2015) ao estudarem os fatores associados ao
desenvolvimento neuropsicomotor em criancas do nordeste brasileiro, com idades entre 6 e
18 meses inseridos em creches, evidenciaram que familias com nivel de renda e escolaridade
baixos tem mais dificuldades para suprir as necessidades basicas e ter acesso aos recursos,
e portanto, acabam focando a sua atencdo na sobrevivéncia, sem conseguir realizar a
estimulacdo cognitiva necessaria a crianca. Silva et al., (2019), corroborando esta ideia,
referem que as dificuldades para suprir as necessidades basicas tornam as atividades
parentais mais desgastantes, diminuindo o tempo de aleitamento materno, gerando maiores
indices de mortalidade infantil, pouco desenvolvimento dos processos cognitivos, reducao das
oportunidades para a vinculacdo afetiva, criacdo de condi¢cbes para a violéncia intrafamiliar e

para o desenvolvimento de transtornos psiquiatricos como depressao e ansiedade nos pais.
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A escolaridade dos pais também tem sido relacionada ao nivel de desenvolvimento
cognitivo das criangas. Andrade et al, (2005) analisaram a associacdo entre a qualidade do
estimulo doméstico e o desempenho cognitivo, considerando a escolaridade materna de
mulheres nordestinas. A amostra foi constituida por 350 criancas entre 17 e 42 meses, em um
estudo de corte transversal quantitativo. Concluiram que as maes com uma escolaridade
superior a cinco anos promovem uma maior qualidade e variedade de brinquedos, possuem
um maior repertério para que contribuir com a extensdo do vocabuldrio da crianca,
reconhecem a importancia da estimulagéo cognitiva e tém mais satisfacao laboral que permite
um melhor estado emocional, quando comparadas com maes de menor escolaridade. Além
disso, explicam que as maes que contam com 0 apoio paterno conseguem ter melhores
indicadores emocionais ao compartilhar as tarefas do lar e da crian¢a, reduzindo a sobrecarga
e 0 estresse materno. Nessa linha, Pereira e cols., (2021), a partir de um estudo transversal
com 104 criancas entre 24 e 42 meses, matriculadas em creches da rede publica e particular
em Diamantinas (MG), ao associarem praticas parentais e disponibilidade de brinquedos com
influéncia no desenvolvimento cognitivo infantil, concluiram que pais com maior nivel de
escolaridade possuem mais recursos para ampliar a oferta e qualidade dos brinquedos e
favorecer experiéncias promotoras do desenvolvimento cognitivo, tais como passeios e livros.
Acrescentam, ainda, que os pais de baixa escolaridade que recebem treinamento sobre
estimulacéo cognitiva infantil, podem apoiar o desenvolvimento da crianca fornecendo poucos
brinquedos, mas cada um deles selecionado especificamente para garantir uma atividade

engajadora que permita a aprendizagem da crianga e a participacdo ativa dos pais.

Esse fator afetivo que intermedia a convivéncia entre pais e filhos, geralmente,
constitui um aspecto protetivo que pode transformar situagbes adversas em fontes de
aprendizagem. Diniz e Koller (2010) definem o afeto positivo como a capacidade para
sintonizar com a emoc¢éao do outro, sendo base para o desenvolvimento, porque para garantir
a continuidade da estimulagédo é preciso o interesse reciproco, tanto dos pais quanto dos
filhos, dando espaco para a criagédo de vinculos estaveis. Realizar atividades de cuidado para
com a crianca, gera uma mobilizacdo de sentimentos e emocdes nos pais que pode criar as
primeiras aproximacgfes afetivas com a crianga, quem também comega um processo de
reconhecimento das vozes e das pessoas que Ihe rodeiam. A aproximacao reciproca permite
o fortalecimento de vinculos afetivos, que logo evoluem na realizacao de atividades conjuntas

conforme o desenvolvimento da criangca aumenta.

Nesse sentido, no estudo de sobre a reciprocidade dos pais realizado por Figueiredo,
Mateus, Osoério, & Martins (2014), os autores referem que o tempo que os pais dedicam as

criancas favorecem emocionalmente a aprendizagem de habilidades, desenvolvimento da
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linguagem, da motricidade e o intercambio social. Chaudry e Wimer (2016) indicam que uma
convivéncia familiar afetiva pode ajudar na reducéo dos efeitos negativos da pobreza, uma

vez que assegura uma resposta adequada e acolhedora aos filhos.

Em suma, as pesquisas mostram que aquilo que acontece com a familia impacta na
sua convivéncia com as criangas e na estimulacdo que vao oferecer-lhes. Por isso, 0s niveis
de vulnerabilidade no desenvolvimento das criancas vdo mudar segundo o ambiente ao qual
pertencem, sendo as intervengfes nesses ambientes fatores protetivos da crianca e dos
cuidadores, através de investimentos que apoiem mudancgas sociais estruturais que diminuam

os fatores de risco psicossocial.

2.2 Politicas publicas com foco na Primeira Infancia

Investir na primeira infancia é uma estratégia amplamente documentada para a
reducédo das iniquidades econémicas a longo prazo. Vogt, Bagolin & Macana (2017) referem
gue esse investimento gera um retorno econdémico maior para os paises de média e baixa
renda, do que o atendimento em outras etapas da infancia, ou mesmo em suas consequéncias
associadas a pobreza no futuro, como sdo os programas de seguranca publica, reinsergéo
social, desemprego, violéncia comunitaria, entre outros. Isto ocorre porque a pobreza infantil
nao é unicamente econémica, uma vez que ela também envolve privacbes na estimulagéo e
no aprendizado de condutas que permitem a reproducdo desse ciclo na vida adulta e séo
transmitidas de geracdo a geracdo. Portanto, o desenvolvimento de habilidades cognitivas,
sociais e emocionais pode auxiliar a romper esse ciclo, ao permitir uma maior adaptacdo aos
espacos em que se insere a crianca conforme continua seu crescimento (Vogt, Bagolin &

Macana, 2017), em consonancia com investimento em saude e educacao.

Segundo Engle e cols., (2007), outro beneficio do investimento publico na primeira
infancia é a intersetorialidade entre instituicbes governamentais que atendem diferentes
aristas do desenvolvimento humano, entre elas salde, educacdo e economia. Estabelece-se
uma relacdo de confianca entre a sociedade civil e essas instituicdes, criando condi¢des para
a combinacdo de informacdo de saude publica em favor do desenvolvimento infantil e as
crencas e tradigcbes proprias da cultura, que facilitam o monitoramento do crescimento da
populacéo beneficiada. A Organizac&o de Nacdes Unidas (ONU) promove esse investimento,
como uma das primeiras recomendacdes para que os paises membros possam alcancar os
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS). Trata-se de uma agenda composta por 17
objetivos e 169 metas direcionadas a prote¢cdo dos recursos do planeta e o aumento da

qualidade de vida das pessoas, através da promocdo dos direitos fundamentais e a
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erradicacdo das probleméticas que mais afetam a populagdo mundial, principalmente a
pobreza, a desigualdade e a discriminagao (UNICEF, 2021). Britto (2015) indica que em 11
dos 17 objetivos, é preciso investir no desenvolvimento saudavel das criancas durante a
primeira infancia, para garantir o acesso aos recursos alimenticios, educativos e sanitarios
gue permitam o aproveitamento da grande plasticidade neuronal dessa etapa, gerando as
habilidades necessarias para obter um nivel de escolaridade alto e empregos melhor
remunerados. Acrescenta, que 0s programas, publicos ou particulares focados na infancia,
também sao fontes de emprego que fomentam o crescimento econdmico, permitem o ensino
de préticas de consumo responsavel e sdo espacos de discussdo para questionar e diminuir

a desigualdade de género e a discriminacao.

Outros organismos internacionais, apoiam essas estratégias de apoio a infancia,
principalmente o Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia (UNICEF), e documentos como a
Declaracdo de Dakar elaborada em 2001 e a Convengéo sobre os Direitos da Crianca de
1989, que exigem que os Estados garantam os Direitos Humanos das criangas, promovam a
livre expresséao e participacdo das criangas, o seu cuidado e desenvolvimento, considerando
0 interesse superior delas nas decisdes legislativas e condenando a discriminagéo (Verch,
2017).

Em nivel nacional, Venancio (2020) refor¢a a importancia do investimento em politicas
publicas que garantam o atendimento da primeira infancia, como fonte de mudanca estrutural
da desigualdade social no Brasil, ao apoiar a familia como ndcleo da sociedade em conexao
com outros espagos, como escolas e creches, que constituem as primeiras aproximagoes
socias da comunidade infantil. Ao mesmo tempo, a promulgacdo de leis em favor da
populacdo infantil, fomentam essas iniciativas. Verch (2017) sintetiza o marco juridico da
primeira infancia no Brasil em uma linha de tempo, na que explica que a Constituicdo Federal
de 1988 estabelece que as criancas e os adolescentes sdo reconhecidas como pessoas com
direitos que devem ser garantidos pelo Estado. Posteriormente, esta autora explica que em
1990 entrou em vigéncia a Lei N° 8069 conhecido como o “Estatuto de Crianca e do
Adolescente” atualizado no ano 2017, como o documento que promove os direitos humanos
desta populagdo, medidas de protecao, san¢des e 0s aspectos relativos a justica e resguardo,
e ndo é até 2010, quando foi criada uma Rede Nacional da Primeira Infancia como
organizacdo orientada a defesa dos direitos infanto-juvenis. Nos anos seguintes foram
promulgadas a Lei N° 13010 “Lei Menino Bernardo” que condena o castigo fisico, tratos cruéis
e degradantes na educagdo das criancas e adolescentes, a Lei N° 13431 “Lei da Escuta
Protegida” para reduzir a vitimizagdo secundaria das criangas e adolescentes nos processos

legais que precisem do seu depoimento, e a mais recente, Lei Federal N° 13.257, nomeada
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‘Estatuto da Primeira Infancia” e que contém os procedimentos necessarios para

planejamento e promogéao de politicas publicas para esta populagéo (Verch, 2017).

Contudo, Gonzalez (2015) indica que a implementacao de politicas publicas ndo é uma
garantia de cumprimento da lei, pois é preciso que a sociedade e 0s seus representantes
reconhecam a sua importancia, participem e mobilizem recursos humanos, materiais e
financeiros para manter o funcionamento dessas instituicdes. Portanto, as intervengdes no
ambiente familiar mostram efetividade ao envolver tudo o grupo familiar, potenciando as
caracteristicas protetivas, através da psicoeducagéo, do reconhecimento da importancia da
estimulacao e da vinculag@o que se estabelece entre pais e filhos, assim como com os demais
membros do lar, mas devem andar juntas com o fomento das demais politicas publicas e

sociais que garantem a cidadania (Ferreira et al., 2020).

Politicas publicas de visitagdo domiciliar mostraram efetividade no engajamento dos
pais com as praticas de estimulacdo do desenvolvimento infantil. Em nivel internacional,
Lessing & Shmidth (2019) fizeram um estudo para identificar os fatores que promoveram o
sucesso dos programas de visitacdo domiciliar aplicados nas cidades da area oriental de
Africa do Sul. Através de uma revisdo da literatura e da andlise dos depoimentos de
visitadores em grupos focais, encontraram que a intervengao familiar permite que o grupo
aprenda a inserir atividades de estimulagcdo motora, cognitiva e comunicativa em situacdes do
dia a dia, com os seus proprios recursos, desse modo, fortalecendo o vinculo, sem a

intervencao continua do visitador.

No Brasil, a Politica Publica “Primeira Infancia Melhor”, propde intervengbes
domiciliares para o empoderamento das familias em beneficio da estimulagdo do
desenvolvimento infantil, com essa premissa e focados na ativacdo de redes de apoio, 0s
visitadores identificam e promovem mudancas que diminuam os fatores de risco que podem
rodeiam as criangas e potenciam os aspectos protetivos que existem no lar (Verch, 2017).
Desse modo os agentes treinados oferecem orientagfes sobre técnicas da estimulacdo
adaptadas as necessidades da crianc¢a, através dos recursos que a familia possui, para criar
estratégias préprias de estimulagdo ao compreender e reconhecer a importancia destas
atividades (Verch, 2017).

Por conseguinte, investir na implementacao de politicas publicas focadas na primeira
infancia, como estratégia de reducéo da desigualdade social e da pobreza extrema nos paises
de baixa e média renda, constitui um esfor¢o direcionado a gerar qualidade de vida nas
familias e criancas, como nucleo da sociedade e produz grandes retornos econémicos no

futuro. Uma deteccdo rapida das situacdes de risco através do reconhecimento dos
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indicadores de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo na primeira infancia pode refinar
os protocolos de intervencdo ja existentes e ampliar a sua a¢do a todos aqueles grupos

familiares que precisam desse atendimento.

3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral
e Conhecer e construir perfis de vulnerabilidade cognitiva infantil e verificar a sua relagéo

com as caracteristicas familiares dos participantes do PIM (RS).

3.2 Objetivos Especificos
e Verificar as caracteristicas sociodemogréficas e afetivas das familias inseridas no PIM.
e |dentificar perfis de desenvolvimento cognitivo infantil das criancas inseridas no PIM
(RS).
e Relacionar os perfis de vulnerabilidade cognitiva infantil e as caracteristicas das
familias inseridas no PIM (RS).

e Propor formas alternativas de intervengéo no contexto das familias inseridas no PIM.
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Resumo:

O desenvolvimento infantil esta relacionado a distintas variaveis contextuais, que podem potencializa-
lo ou limita-lo, tais como fatores socioecondmicos e familiares. Pensando nessas questfes, no sul do
Brasil, foi criada uma politica pablica para estimular e proteger a primeira infancia, denominada
“Primeira Infancia Melhor” (PIM), voltada ao apoio de familias durante esse periodo do ciclo vital. Este
estudo visa conhecer e construir perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil,
considerando as associagdes com variaveis sociodemogréficas e afetivas das familias cadastradas neste
programa durante o periodo 2017-2019, em Porto Alegre/RS. Trata-se de uma pesquisa quantitativa,
transversal e analitica, em que foram usados dados cadastrais. Os resultados evidenciaram a existéncia
de associacdo entre a vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo e a escolaridade do cuidador, as
estratégias para lidar com condutas negativas da crianca e a frequéncia de conversas e contagdo de
historias para os filhos. Dessas associaces, foram construidos trés perfis de vulnerabilidade no
desenvolvimento cognitivo, que descrevem as caracteristicas das familias associadas ao nivel de risco
(alto, médio e baixo) da crianga. Encontrou-se, que 74% das criancas do estudo possuem baixo nivel de
risco, considerando provaveis efeitos protetivos das varidveis afetivas frente as condigdes
socioeconémicas precérias que possam enfrentar nos lares. O PIM mostrou-se favoravel para a
manutencdo e melhoria das préaticas parentais que promovem um desenvolvimento cognitivo saudavel.,
direcionando investimentos sociais para contribuir com a qualidade de vida das familias beneficiadas.



25
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Resumen:

El desarrollo infantil esta relacionado a distintas variables contextuales, que pueden potenciarlo o
limitarlo, ejemplo de ello son los factores socioecondmicos y familiares. Pensando en ese precepto, fue
creada una politica publica para estimular y proteger a la primera infancia, denominada “Primera
Infancia Mejor” (PIM), dirigida al apoyo de familias durante este periodo del ciclo vital. Este estudio
tiene como objetivo construir los perfiles de vulnerabilidad en el desarrollo cognitivo infantil,
considerando las asociaciones con variables sociodemogréficas y afectivas de las familias inscritas en
este programa durante el periodo 2017-2019, en Porto Alegre/RS. Se trata de una investigacion
cuantitativa, transversal y analitica, en que fueron usados datos de su inscripcion. Los resultados dejaron
en evidencia la existencia de asociaciones entre la vulnerabilidad en el desarrollo cognitivo y el nivel de
escolaridad del cuidador, las estrategias para lidiar con conductas negativas de los nifios y la frecuencia
con que conversan y cuentan historias para los hijos. De esas asociaciones, fueron construidos tres
perfiles de vulnerabilidad en el desarrollo cognitivo, que describen las caracteristicas de las familias
asociadas al nivel de riesgo (alto, medio y bajo) del nifio. Se encontr6 que 74% de los nifios poseen bajo
nivel de riesgo, principalmente por los probables efectos protectores de las variables afectivas, frente a
las condiciones socioecondémicas precarias que puedan enfrentar en sus hogares. El programa PIM se
mostré favorable para el mantenimiento y mejoria de las practicas parentales que promueven el
desarrollo cognitivo saludable, dirigiendo recursos sociales para contribuir con la calidad de vida de las
familias beneficiadas.

Palabras clave: desarrollo cognitivo, caracteristicas de la familia, politicas pablicas para la infancia.

Abstract:

Child development is related to different contextual variables, which can enhance or limit it, an example
of which is socioeconomic and family factors. With this precept in mind, a public policy was created
that aims to stimulate and protect early childhood, called "Better Early Childhood" (PIM), aimed at
supporting families during this period of the life cycle. This study aims to build vulnerability profiles in
child cognitive development, considering the associations with sociodemographic and affective
variables of the families enrolled in this program during the period 2017-2019, in Porto Alegre / RS. It
is a quantitative, cross-sectional and analytic investigation, in which data from its registration were used.
The results revealed the existence of associations between vulnerability in cognitive development and
the level of education of the caregiver, strategies to deal with negative behaviors of children and the
frequency with which they talk and tell stories for their children. From these associations, three profiles
of vulnerability in cognitive development were constructed, which describe the characteristics of the
families associated with the level of risk (high, medium and low) of the child. It was found that 74% of
the children have a low level of risk of vulnerability in cognitive development, mainly due to the
probable protective effects of affective variables, against the precarious socioeconomic conditions that
they may face in their homes. The PIM program was favorable for the maintenance and improvement
of parental practices that promote healthy cognitive development, directing social resources to
contribute to the quality of life of the beneficiary families.

Keywords: cognitive development, family characteristics, public policies for children
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Introducéo

O Brasil € um pais marcado pelas desigualdades sociais. Apesar de vir apresentando um
aumento gradativo do Indice de Desenvolvimento Humano (IDH), registrado em 0,765 no
ultimo Relatério do Desenvolvimento Humano?, o pais caiu cinco posicdes no ranking geral em
comparacdo ao ano de 2019, ficando em 842 lugar entre os 189 paises avaliados. Assim, o Brasil
ainda permanece como um dos paises mais desiguais do mundo, no que tange a distribuicéo de
renda entre seus habitantes?. Essa desigualdade social afeta o desenvolvimento infantil, uma
vez que maiores indices de pobreza na primeira infancia podem se traduzir em problematicas
sociais, econdmicas e politicas a curto e longo prazo®*

Estima-se que, em 2010, a populacao nesta faixa etaria representava 10,3% (17 milhdes
de criangas), sendo que, dessa porcentagem, 73,9% moravam em lares com renda inferior a um
salario minimo®. Esses indicadores alertam para o grande risco das criangas apresentarem
vulnerabilidades em seu desenvolvimento, considerando a existéncia de contingéncias
ambientais que aumentam os niveis de suscetibilidade a perda da satde durante o crescimento
e maturacéo infantil, impedindo-Ihe de alcancar maiores potencialidades de aprendizagem®. O
risco aumenta na primeira infancia (desde a gestacdo até os seis anos) por ser um periodo de
grande atividade neural em que as estruturas cerebrais seguem seu amadurecimento. Sem a
estimulacdo necessaria, essas estruturas podem se ver comprometidas na sua funcionalidade,
limitando os processos de aprendizagem e gerando consequéncias comportamentais e sociais,
como dificuldades para planejar, manter o foco de atencdo ou afetar a aquisicdo da linguagem
e comunicagado, que agravam-se em ambientes com restricdes para 0 acesso a servicos de saude
e educacéo de qualidade’, e ao longo prazo, existe grande probabilidade de abandono escolar,
poucas oportunidades no mercado de trabalho e incursdo em atividades delitivas.

Investir na criacdo e aprimoramento de politicas publicas focadas em melhorar as
condi¢bes ambientais em que a primeira infancia cresce € uma das primeiras recomendacfes
das Organizacdes Internacionais de Direitos Humanos como estratégia de reducdo da
desigualdade social e da pobreza extrema nos paises de baixa e média renda, ao direcionar
recursos para melhorar o capital humano, gerando grandes retornos econdmicos no futuro®. Para
isso, requerem-se acdes preventivas focadas nos niveis bioldgico, psicoldgico e social desta
populagéo, garantindo um ambiente protetivo para o desenvolvimento como um todo’.

Especificamente em relacdo ao desenvolvimento cognitivo, foco deste trabalho,
destaca-se a importancia da estimulacdo ambiental. O desenvolvimento cognitivo envolve um

processo no qual afinam-se as estruturas e fungdes psicoldgicas para a recepgéo, codificacéo e
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uso do conhecimento, formado a partir das informacGes que resultam da interagcdo com o
ambiente®. A estimulagdo externa cria esquemas de pensamento bésicos para a interpretagdo da
realidade e que serdo mais dificeis de modificar conforme a crianga cresce®.

Uma revisdo da literatura realizada por Cavalcante®, entre 2012 e 2017, indica que 0s
fatores de risco para o desenvolvimento cognitivo envolvem variaveis bioldgicas e contextuais
que terdo repercussdes no desempenho escolar e na vida adulta. Alias, o desenvolvimento das
criancas em familias com nivel de renda e escolaridade baixos tem sido associado a diminuigdo
do tempo de interacdo e estimulacdo, uma vez que hd um desgaste familiar permanente
vinculado & sobrevivéncia, acesso a recursos e tentativa de suprir necessidades basicas®®. A
configuracdo familiar também tem sido associada ao desenvolvimento da crianca. Andrade et
al'l., realizaram um estudo quantitativo longitudinal para analisar a associacgéo entre qualidade
do estimulo no lar e o desempenho cognitivo infantil com 350 criangas, com idades entre 17 e
42 meses, moradores de Salvador/ Bahia. Encontraram menor frequéncia e qualidade de
estimulacdo nas criancas de lares monoparentais, porque o cuidador Unico acaba por ficar
sobrecarregado com as tarefas domésticas e laborais, principalmente as mées. Os autores
também referiram que essa configuracdo nuclear constitui um fator protetivo, porque amplia as
possibilidades de diferentes fontes de estimulacdo, desde que a dinamica familiar seja amistosa
e respeitosa, mesmo em contextos de separacéo ou divorcio®l,

As intervengdes no entorno familiar demonstraram a sua efetividade para potencializar
o efeito protetivo, através da psicoeducacdo, do reconhecimento da importancia da estimulacéo
e da vinculacdo que se estabelece entre pais e filhos, assim como com os demais membros do
lar'?13, Essas propostas, geralmente, estdo apoiadas em teéricos do desenvolvimento humano.
Vygotsky** indicou que a crianca aprende ao seguir as indicagdes que uma pessoa mais
experiente Ihe ensina, enquanto Piaget e Inhelder®® focaram nas metas que se pode atingir em
cada faixa etaria e 0 processo em que surgem 0s esquemas cognitivos que permitem a adaptacao
ao ambiente para a assimilagdo de novas informagdes. No aspecto afetivo ganhou destaque o
aporte de Donald Winnicott'®, que defendeu a importancia de uma vinculagdo afetiva de
qualidade, em ambiente estavel e seguro, como base para o desenvolvimento da crianga. Nessa
mesma linha de ideias, John Bowlby'’, explicou que a qualidade do apego com os cuidadores
primarios ira refletir no estabelecimento de rela¢fes interpessoais ao longo da vida. Portanto, a
importancia das relacGes familiares fica evidente, podendo constituir-se num ambiente saudavel
e estimulante ou, pelo contrario, violento e de risco para a crianca.

A partir dessas questdes e com base em diversas iniciativas e diretrizes internacionais,

Verch?8, explica que o Estado brasileiro desenvolveu iniciativas sociais e legislativas através
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das politicas publicas para a promoc¢do da salde na primeira infancia, fundamentadas na
Constituicdo Federal de 1988. A implementacdo de leis para o resguardo da infancia,
aumentaram a importancia juridica das criancas no Brasil, o que foi consolidado com o “Marco
Legal da Primeira Infancia” de 2016, que descreve 0s procedimentos necessarios para
planejamento e promocdo de politicas publicas em beneficio desta populacao.

Uma das politicas pablicas para a infancia de grande destaque no sul do Brasil € o
“Primeira Infancia Melhor” (PIM), que promove a saude de criangas através da intervengao no
contexto ambiental. Visa o empoderamento das familias, por ser o primeiro espaco de
socializacdo das criancas, assim como a adaptacao das intervencgdes as singularidades do grupo
e promovendo o reconhecimento das oportunidades que o0s recursos proprios oferecem, através
de duas estratégias principais: a visitacdo domiciliar e a ativagdo das redes institucionais de
salide publica'®. Cada visitador avalia e intervém nas necessidades da crianga no lar, atendendo
um maximo de 20 familias, em sessdes semanais de 45 minutos. Além disso, contam com uma
capacitacdo inicial que deve ser complementada com outros espacos de formagédo durante o
tempo que exerce as suas funcdes no PIM.

Do outro lado das intervencdes esta o publico-alvo do programa, que agrupa a populagéo
da primeira infancia que pertence as familias em vulnerabilidade social, com limitacdes no
acesso ao conhecimento, escassez de recursos, problemas no desenvolvimento infanto-juvenil
e/ou que moram em ambientes habitacionais precarios, em que impera um estilo parental
negligente!®. Segundo o Relatorio Metodoldgico — Identificacdo do Publico-Alvo do PIM®®,
64,3% das criancas no Rio Grande do Sul precisavam de intervencdo do programa em 2014,
cifra que tem uma tendéncia de crescer anualmente, o que torna a situacdo alarmante.

Ao longo do tempo, diversas pesquisas tém sido realizadas a fim de avaliar os efeitos
do PIM. Ribeiro et all?®, estudaram o efeito do PIM nos indices de mortalidade infantil, através
de um estudo experimental que contrastou dados municipais com informagdes da gestdo do
PIM na localidade desde o inicio das suas atividades. Encontrou-se uma redug¢do do nimero de
mortes infantis, principalmente em lactentes, pela inclusdo do grupo familiar completo nas
intervencdes, além de melhoras na vinculagdo entre os membros do lar com a crianga.
Gongalves et al??, estudaram associagdes entre caracteristicas, tanto familiares quanto infantis
da populacdo do programa PIM, em relacdo aos desfechos de saude desenvolvimental.
Concluiram que as intervencdes do PIM influenciam positivamente o desenvolvimento da
crianga, porgue quanto maior o tempo no programa melhor foi o desenvolvimento geral.

Dessa forma, avaliar as familias inseridas nesta politica publica permite conhecer o

panorama geral em que estdo se desenvolvendo estas criancas, informacdo necessaria para
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antecipar problemas no desenvolvimento e direcionar as intervencdes baseadas nas projecoes
resultantes. Nessa perspectiva, este estudo buscou conhecer e construir perfis de
vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil que caracterizam esta populacéo,
considerando varidveis contextuais e familiares. A criacdo dos perfis de vulnerabilidade no
desenvolvimento facilita a identificacdo das areas que precisam de intervencgdes dentro do lar e
permite que a equipe do PIM possa focar nas necessidades especificas da crianca, ampliando
os beneficios desta politica publica.

Método

Delineamento

Trata-se de uma pesquisa quantitativa, transversal e analitica, realizada com dados de

criangas e familiares cadastrados no PIM - Primeira Infancia Melhor, de Porto Alegre (RS).
Participantes

A populagédo de estudo partiu de 1223 criangas cadastradas no PIM em Porto Alegre
(RS), no periodo 2017-2019. Foram estabelecidos como critérios de inclusdo o cadastro de ao
menos uma crianga com idades entre zero e seis anos por familia e endereco de residéncia em
Porto Alegre e como critérios de exclusdo a presenca de campos ndo preenchidos ou respostas
multiplas em uma mesma pergunta do cadastro e o registro de diagnostico de deficiéncia da
crianca. Assim, foram selecionados 1073 cadastros para o estudo e excluidos 150 registros que

ndo fizeram parte da pesquisa.

Instrumentos

Os dados da pesquisa foram coletados pela equipe do PIM no cadastro inicial, por meio

da avaliagdo do visitador as familias, através dos seguintes instrumentos:

1. “Formuléario de Diagndstico Inicial do Desenvolvimento Infantil” (Ver Anexo D):

tem como objetivo obter informagdes do grau de desenvolvimento da crianca. Na

pesquisa foram usados somente os itens referentes ao desenvolvimento cognitivo,

expressados em uma escala qualitativa nominal que indica o grau de independéncia

da crianca na atividade descrita no item, através de trés opc¢des de resposta:
"o

"sozinha", “com ajuda” e “ainda nao”.

2. “Formulério Censo e Caracterizacdo da Familia” (Ver Anexo E): visa estabelecer

uma descrigdo social, demografica e afetiva das familias.
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3. “Formulario de Caracterizacdo da Crianca (Ver Anexo F):”: apresenta dados de

identificacdo da crianga, tais como sexo, idade, raga/cor e vacinacéo.
Coleta e Analises dos Dados

A coleta de dados foi realizada a partir da extracdo de dados do Sistema de Informacéo
do Programa Primeira Infancia Melhor (SisPIM). Para avaliar o desempenho cognitivo das
criangas, como variavel dependente, foi calculada a frequéncia simples de cada resposta aos
itens correspondentes a sua faixa etaria e, desse modo, as criangas que fizeram sozinhas a a¢éo
nomeada no item acumularam 1 ponto, com ajuda obtinham 0,5 pontos e, nos casos em que as
criancas ndo conseguiam fazer a atividade, recebiam pontuacdo 0. Desse modo, foram feitas
classificagbes em trés grupos: as criancas que se localizam acima de 66,7% constituiram o grupo
com desempenho cognitivo esperado para sua faixa etéria, aquelas que se encontravam entre
66,6% e 33,3% foram classificados no grupo de desempenho cognitivo médio, e 0 33,3% menor
foi composto pelas criancas do grupo de baixo desempenho.

Ainda, as variaveis independentes analisadas foram: demonstracdes de afeto, estratégias
para lidar com as condutas negativas, ambiente afetivo, normas de convivéncia familiar, total
da renda familiar, escolaridade da mae, escolaridade do cuidador, estratégias de estimulacéo e
tipo de familia.

Foi usado o Qui-Quadrado para testar o nivel de dependéncia entre as variaveis. Aquelas
que apresentaram associacdes significativas, considerando um p-valor >0,05, foram submetidas
a analise de regressao logistica multinomial com indice de confianca de 95%, para estabelecer
a probabilidade de ocorréncia dos fatores da varidvel dependente quando a independente

apresenta alguma mudanca e obter a comparacéo entre os fatores.
Aspectos Eticos:

O estudo foi avaliado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Ciéncias da Satde de Porto Alegre e pelo Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria
Estadual de Satde. Como trata-se de uma pesquisa com banco de dados, foi assinado 0 Termo
de Compromisso de Utilizacdo de Dados (TCUD), para garantir a confidencialidade e sigilo da

informacao.

Resultados

Entre as caracteristicas sociodemograficas das criangas, encontrou-se equivaléncia no

sexo das mesmas (50,9% masculinos e 49,1% feminino), assim como uma frequéncia maior de
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criancas brancas (53,8%) e com a vacinagdo em dia 87,3%. Na tabela 1, encontra-se um resumo
da distribuicdo das criancas segundo a faixa etaria e o desempenho cognitivo infantil da
amostra, evidenciando as metas alcancadas por grupo, segundo os indicadores cognitivos
levantados durante o cadastro no programa. Além disso, apresenta-se uma classificacao de risco

de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo, a partir do desempenho na area:

Tabela 1. Indicadores de Desenvolvimento Cognitivo segundo a faixa etaria.

Desempenho nas tarefas | Nivel de risco de Vulnerabilidade
no Desenvolvimento Cognitivo

Faixa f
etaria Sozinha | Com | Ainda [ Baixo Médio Alto
ajuda [ ndo | (>66.7%) | (66,6% - | (<33,3%)
Indicador 33,3%)
Fixa seu olhar durante alguns| 82,4% | 9,8% | 7,8%
segundos no rosto das pessoas ou
nos objetos
0 até 14,3%
om ZOd (1‘530 Segue com seu olhar pessoas ou | 64,1% |23,5% | 12,4%
B . objetos em movimento.
criancas)
Reconhece e reage a voz da| 88,9% | 85% | 2,6%
mée/cuidador.
Reconhece a voz de algumas| 83,0% |14,1% | 3,0%
0,
3m até 12,6% | pessoas.
smaod. | (% : 82,0% | 111% | 69%
77| criangas) | Procura com os olhos objetos asua | 84,4% | 10,4% | 5,2%
frente.
Coloca e tira objetos de diferentes | 59,0% | 32,1% | 9,0% 369 50 31
tamanhos em wuma caixa ou _( _( _(
recipiente de boca larga criancas) | criangas) | criangas)
6m até 7,3%
8m.30d (78 Procura objetos que Ihe chamam a | 69,2% | 26,9% | 3,8%
"7 | criangas) | atengdo quando alguém os esconde
propositalmente.
Brinca de atirar e buscar objetos. 76,9% | 14,1% | 9,0%
Tampa e destampa caixas | 44,0% |38,1% | 17,9%
9 . 7,8% redondas.
m até
11m,30d (84
77| criangas) | Cumpre pequenas ordens, como | 64,3% | 21,4% | 14,3%
“pega o brinquedo” ou “me da”.
o ats 11,6% Tampa e destampa caixas. 62,4% | 29,6% | 8,0%
17m,30d. _(125 Monta uma torre com dois| 45,6% |32,0% |22,4% | 61,7% 24,3% 14,0%
criangas) elementos.
Monta uma torre com no minimo | 59,2% | 28,9% | 11,8%
18m até 7,1% trés elementos. (234 92 (53
23m.30d (76 criangas) | criangas) | criangas)
77| criangas) | Tampa e destampa frascos com | 47,4% [ 38,2% | 14,5%
rosca.
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Cumpre simultaneamente até trés | 56,6% | 31,6% | 11,8%
ordens simples.
Seleciona objetos semelhantes por | 33,1% [ 43,3% | 23,6%
0,
22 até 1(61;3;1 cor e forma.
2a,11m. criangas) | Constroi torres ou pontes com mais | 63,5% | 27,0% | 9,6%
de trés elementos.
Coloca por ordem de tamanho até | 60,7% |29,9% | 9,4%
10,9% | trés objetos.
(117
criangas) | Forma quebra-cabecas simples, de | 54,7% | 35,0% | 10,3%
duas a quatro pecas.
3aaté
3a,11m. Brinca por associa¢do, como fazer | 87,2% | 12,8% | 0,0%
de conta que folha é dinheiro.
Veste e tira roupas com auxilio. 61,5% |35,0% | 3,4%
Abotoa roupas com auxilio. 419% |46,2% | 12,0%
Realiza atividades simples quando | 86,7% | 13,3% | 0,0%
solicitada 824% | 143% | 33%
Monta quebra-cabecas de até seis | 44,6% |42,2% | 13,3%
pecas
Compara e agrupa objetos por core | 63,9% |28,9% | 7,2% _(201 _(35 . (@8
77% forma criancas) | criangas) | criangas)
4a até (,83
4alim. criancas) | Coloca, por ordem de tamanho, | 63,9% [27,7% | 8,4%
mais de trés objetos
Reconhece as posicdes: acima, | 66,3% | 27,7% | 6,0%
abaixo, em frente e atras.
Capaz de expressar preferéncias e | 86,7% | 6,0% | 7,2%
ideias proprias.
41% Gosta que lhe apresentem desafios | 84,1% | 13,6% | 2,3%
5a até ( 44 ou atividades que a fagam pensar.
6a. .
criangas) Faz muitas perguntas. 84,1% | 13,6% | 2,3%
100% GERAL
TOTAL (1073 749% | 16,5% 8,6%
criangas)

Os resultados indicam que houve equivaléncia entre as faixas etarias, com maior

presenca de criangas no grupo com idades entre 2 anos e 2 anos11 meses, que acumula 0 16,6%

dos casos. Também, o 74,9% das criangas possuem um risco baixo de apresentar

vulnerabilidades no seu desenvolvimento cognitivo, porque conseguem atingir mais de 66,7%

das metas esperadas para sua faixa etaria. Do restante, 16,5% dessas criangas tém um risco

médio e somente 8,6% ndo conseguem realizar essas atividades, o que indica um risco alto.
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Observando os indicadores e o desempenho, percebe-se uma alta porcentagem de
criangas que precisaram de ajuda para realizar agdes como “Selecionar objetos semelhantes por
cor e forma” (43,3%) e “Abotoar roupas com auxilio” (46,2%), correspondentes aos grupos
etarios de 2 até 3 anos, respectivamente, evidenciando um desempenho meédio para estas
habilidades cognitivas.

A seguir, é possivel observar as caracteristicas sociodemograficas e afetivas das
familias, nos quais sdo avaliados o ambiente familiar e a convivéncia entre pais e filhos

pesquisados, podem ser observadas na Tabela 2.

Tabela 2. Caracteristicas sociodemograficas e afetivas das familias.

Caracteristicas Sociodemograficas Caracteristicas Afetivas
Variavel % Variavel %
. L Com palavras e gestos de
0 até %2 salario minimo. | 19,0% . palavras € gestos 95,2%
carinho
Mais de Y2 até 1 SM. 27,8% Conversando 14,4%
i A 0, 1 vi i 0,
;CeJ:i::ada Mais de 1 até 2 SM. 33,7% Familia Demonstra Realizando atividades conjuntas | 24,6%
. Afeto . .
Familiar Mais de 2 até 3 SM. 10,7% Satlsfgz_endo as necessidades 19.9%
materiais
Mais de 3 SM. 3,1% Presenteando frequentemente 4,2%
Né&o informado 5,7% Outras formas 2,0%
Maério Quintana 55,9% Achando graca 5,5%
Arquipélago 10,0% Com ameacas 12,0%
Rubem Berta 20,4% Com agressdes verbais 2,5%
i i 0,

Bom Jesus/ 6.8% Familia Lida com Com castigos corporais 7,5%

Bair Morro Santana Condutas Negativas Com conselhos 14.9%
Santa Tereza 4,0% Com indiferenca 61,7%
Restinga 1,4% Suspendendo atividades 12,0%
Lomba do Pinheiro 0,7% Qutras formas 17,4%
Part [/ Lami / .
H?;E: r;om N 07% Amistoso 94,8%

0, 1 0,

Nuclear 49,6% Ambiente Afetivo Frio 1,8%

-'l:—;?:“?z Monoparental 15,7% Tenso 3,3%
Nuclear estendida 11,6% Agressivo 0,2%
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M tal .
ton(;pgren a 19,8% Respeitosas 94,7%
estendida Normas de
. Convivénci .
Sem os pais 3,4% onV|Y§nC|a Rigidas 1,7%
Familiar
Mae 80,1% Negligenciadas 3,6%
Pai 1,4% Todos os dias 80,1%
Quem cuida | Avd/Avo 5,6% Familia brinca Uma vez por semana ou mais 16,2%
Tio/Tia 2,1% Nao brinca 3,6%
Outros 10,2% Vérias vezes ao dia 91,8%
Nenhuma 1,7% Familia conversa Uma vez ao dia ou mais 7,5%
Fundamental incompl. 37,0% N&o conversa 0,7%
Fundamental completo | 36,9% Todos os dias 16,8%
Escolaridade
3 Médi ili .
Mae edio 22,5% FamiliaMostra |\, - o7 por semana ou mais | 41,3%
completo/Técnico Livros
Superior completo 1,0% N&o mostra 41,9%
Nao informado 0,9% Todos os dias 14,6%
Familia Conta .
Nenhuma 2,6% o Uma vez por semana ou mais 41,6%
Histodrias
Fundamental incompl. | 37,6% Né&o conta 43,8%
Fundamental completo | 31,6% - Uma vez por semana 89,9%
Familia Leva Para
Escolaridade Passear x 0
Pai Médio completo/ Ndo leva 10.1%
Técnico 25,5%
Todos os dias 31,9%
Superior completo 0,7% Familia I?nsma Uma vez por semana ou mais 47,4%
Cangdes
N&o informado 2,0% N&o ensina e ndo canta 20,7%

A anélise das caracteristicas sociodemogréaficas das familias das criangas indicaram que
os beneficiarios do PIM sdo moradores, principalmente, dos Bairros Méario Quintana (55,9%) e
regido leste da cidade de Porto Alegre/RS, com uma renda entre 1 e 2 salarios minimos (33,7%),
constituicdo nuclear do lar (49,6%) (estdo presentes os dois pais, com ou sem irmaos), com
maes que sdo as cuidadoras principais (80,1%) e que possuem um nivel de escolaridade
equivalente ao ensino fundamental, seja completo (36,9%) ou incompleto (37,0%), que é
semelhante ao nivel de escolaridade dos pais, que apresentam 37,6% de casos que ndo
completaram o ensino fundamental.

Em termos afetivos, as familias caracterizam-se pelas demonstracbes por meio de

palavras ou gestos de carinho (95,2%) e lidam com condutas negativas da crianga com uma
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atitude indiferente em 61,7% dos casos. Os visitadores do programa indicam que 94,8% dos
ambientes sdo amistosos e que as normas de convivéncia familiar sdo respeitosas (94,7%). Além
disso, ha prevaléncia de familias que brincam todos os dias com a crianga (80,1%). Do mesmo
modo, reportam que conversam com os filhos varias vezes ao dia (91,8%) e levam as criangas
a passeios a0 menos uma vez por semana (89.9%). No caso das atividades vinculadas a leitura,
como mostrar livros para a crianga ou contar historias, possuem ocorréncia menor ou mesmo
ndo acontecem em 43,8% dos casos. As familias referem que se envolvem no ensino de canc¢des

todos os dias, uma vez por semana ou mais (47,4%).

Na tabela 3, descrevem-se as varidveis familiares que estabelecem associa¢es estatisticamente
significativas em relagdo ao nivel de risco de apresentar vulnerabilidade no desenvolvimento
das criancas. Para garantir um tratamento mais parcimonioso dos dados, foram agrupadas as 10
faixas em grupos com processos de desenvolvimento proximos entre sim: dos 0 até completar

0s 11 meses, do primeiro ano até os 2 anos, 11 meses e dos 3 anos até 0s 6 anos.

Tabela 3. AssociacOes entre varidveis sociodemogréficas e afetivas das familias e o nivel de

vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo das criancas calculadas com o teste de Qui-Quadrado?

Faixa Variavel Nivel de Vulnerabilidade no Desenvolvimento Cognitivo
Etaria
Baixo Médio Alto
(>66.7%) (33.3%- (<33,3%)
66.6%)
f % f % f % | p-
Valor
Oaté 11 | Normas Respeitosas 361 97,8% 45| 90,0% [ 29 | 93,5% | 0,009
meses e | Convivéncia
30dias | Familiar N&o respeitosas 8 2,2% 51 10,0% 2 6,5%
Varias vezes ao dia 345 93,5% 47 | 94,0% | 23| 74,2% | 0,001
Famili . .
amilia Uma vez ao dia ou mais 21 5,7% 3 6,0% 81 25,8%
conversa
N&o conversa 3 0,8% 0 0,0% 0 0,0%
Todos os dias 45 122% | 11| 22,0% 2 6,5% | 0,013
Familia Conta | Uma vez por semana ou 133 36,0% | 12 | 24,0% 51 16,1%
Histdrias mais
Né&o conta 191 51,8% | 27| 54,0% | 24 | 77,4%
lano até | Familia Lida | Achando graca 225 96,2% | 83| 90,2% | 46 | 86,8% | 0,017
2anos-11 | Condutas
meses. Negativas Né&o achando graga 9 3,8% 9 9,8% 71 132%
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Nenhuma/Alfabetizada/Fun 89 382% | 44| 478% | 30| 56,6% | 0,015
damental incompleto
Escolaridade
. Fundamental completo 78 335% | 32| 34,8% | 18| 34,0%
do cuidador
Médio completo/ 66 283% | 16| 17,4% 5 9,4%
Técnico/Superior
Todos os dias 51 21,8% 8 8,7% | 11 | 20,8% | 0,000
Familia Mostra | Uma vez por semana ou 118 50,4% | 36| 39,1% | 18 | 34,0%
Livros mais
N&o mostra 65 278% | 48| 522% | 24 | 453%
Todos os dias 45 19,2% 8 8,7% | 11 | 20,8% | 0,000
Familia Conta Uma vez por semana ou 116 496% | 35| 38,0% | 14 | 26,4%
Histdrias mais
Né&o conta 73 31,2% | 49| 53,3% | 28 | 52,8%
0, 0, 0,
Familia Leva Uma vez por semana 222 949% | 80| 87,0% | 46 | 86,8% | 0,023
ParaPassear | \jxg jeva 12| s51%| 12| 130% | 7| 132%
3 Znos até Normas Respeitosas 191 95,0% | 29| 82,9% 8 100(,;) 0,020
anos Convivéncia 0
Familiar Néo respeitosas 10 50%| 6| 171%| o 0,0%

A partir do Qui-Quadrado, foi possivel observar que no grupo com 1 ano ou menos ha uma
associagao significativa entre as normas de convivéncia familiar (p=0,009) e frequéncia com
que a familia conversa e conta histérias (p=0,001) com o desempenho cognitivo. Desse modo,
pode se deduzir que as mudangas nestas variaveis, vdo gerar consequéncias no nivel de
desempenho cognitivo que as criangas apresentam durante esta faixa etaria.

No caso das criangcas com idades entre 1 e 3 anos, evidenciou-se uma associacéo
significativa entre o desempenho cognitivo infantil e a escolaridade do cuidador (p=0,015), a
estratégia usada para lidar com as condutas negativas (p=0,017), assim como a frequéncia com
que lhes mostram livros (p=0,000), contam historias (p=0,000) e as levam para passear
(p=0,023). Por fim, no grupo de criancas entre 3 até 6 anos, somente foi significativa a relacdo
entre os niveis de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo e as normas de convivéncia
familiar (p=0,020).

Desse modo, foi possivel construir uma descricdo do perfil apresentado pelas familias,
segundo o nivel cognitivo em que cada crianca foi classificada. A tabela 4 mostra essa
comparacdo entre os perfis, a partir de uma regressao logistica multinomial, usando como

referéncia os valores de risco alto para cada um dos outros niveis de vulnerabilidade.
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Tabela 4. Regressao logistica multinominal para comparacéao de perfis de vulnerabilidade no

desenvolvimento cognitivo infantil.

Comparagdo entre o nivel de Comparagdo entre o nivel de
risco alto (<66.7%) com o nivel risco alto (<66.7%) com o nivel
de risco baixo (>66.7%) de risco meio 66,6 - 33,3%
Faixa Etaria Fatores p-
valo
1C95% r 1C95%
Limite | Limite Limite | Limite
p-valor | OR | inferior |superior OR | inferior | superior
0 até 11 meses | [Normas Convivéncia 0,430 | 2,01 0,35| 11,45( 0,33 0,40 0,06 2,54
e 30 dias Familiar=Respeitosas] 0
[Familia Conversa=Varias 0,000 | 9,20 3,09 | 27,39| 0,01 6,60 1,40 | 31,05
vezes ao dia] 7
[Familia Conta 0,293 | 2,23 0,50 | 9,97| 0,08 4,13 0,81 21,08
Histérias=todos os dias] 8

[Familia Conta Historias=Uma | 0,002 | 5,93 191 | 18,38 0,04 3,89 1,05| 14,34

vez por semana ou mais] 1
lano até 2anos- | [Familia Lida Condutas 0,044 | 3,07 1,03| 9,10| 0,60 1,34 0,45 3,97
11meses Negativas: achando 3

graca=Né&o]

[Escolaridade cuidador: Médio 0,015 | 3,62 1,29 | 10,14| 0,12 2,46 0,78 7,73

completo/Técnico/Superior] 3
[Escolaridade cuidador: 0,474 | 1,28 0,65 2,541 0,64 1,19 0,56 2,55
Fundamental completo] 9

[Familia Mostra Livros=todos 0,828 | 1,12 0,39 3,221 0,13 0,37 0,10 1,34
os dias] 1

[Familia Mostra Livros=Uma 0,553 | 1,30 0,54 3,111 0,46 0,70 0,27 1,82

Vez por semana ou mais] 0
[Familia Conta 0,989 | 1,01 0,36 | 2,86 0,45 0,61 0,17 2,19
Historias=todos os dias] 3

[Familia Conta Histérias=Uma | 0,082 | 2,21 0,90 | 5,431 0,29 1,70 0,63 4,61

vez por semana ou mais] 6
[Familia Leva Para 0,085 | 2,50 0,88 | 7,13] 0,86 1,10 0,39 3,11
Passear=Uma vez por semana] 4
3 anos até 6 [Normas Convivéncia Este grupo etario ndo reporta dados na categoria “normas de
anos Familiar=Respeitosas] convivéncia familiar ndo respeitosas”, portanto, ndo existem critérios

de comparagdo.
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A comparacdo entre o nivel de risco alto e baixo no grupo etario com idades de 0 até 1 ano,
indica que as criancas de familias que conversam vérias vezes ao dia (p- valor: 0,000), tém 9,20
vezes mais chances de apresentar um desenvolvimento com um nivel de risco baixo.
Igualmente, criancas de familias que contam historias uma vez por semana ou mais (p- valor:
0,002) tém 5,93 mais chances de ter um baixo risco de apresentar vulnerabilidades no seu
desenvolvimento cognitivo. Essas propor¢des sdo similares ao comparar-se criangas com um
nivel de risco médio e baixo.

Na faixa etaria entre 1 até 3 anos, a comparacdo entre criangas com o nivel alto e de baixo
risco, indicaram que lidar com as condutas negativas evitando achar graca nessa conduta, tém
3 vezes mais chances de promover um desempenho cognitivo esperado. Do mesmo modo, uma
crianca cujo cuidador tem escolaridade equivalente ao ensino medio completo, técnico ou
superior tém 3.6 vezes mais chances de atingir o desenvolvimento cognitivo esperado. Por
altimo, nédo foi possivel estabelecer comparacdes na faixa etaria dos 3 e 0s 6 anos, porque nao
houve casos reportados de normas desrespeitosas nos lares de criangas com menor risco de
vulnerabilidade, o que indica que essa varidvel requer outras formas de avaliacdo para obter
resultados que possam ser susceptiveis de comparacdo. Nesse sentido, podem-se deduzir os

perfis familiares representados na Figura 1.

Perfis de Vulnerabilidade no Desenvolvimento
Cognitivo Infantil

"r_Crian-;as com alto risco de apresentar wulnerabilidade no
desenvaolvimento cognitive: pertencem a familias que conversam
poucCo Com 3 crianca, gue ndo contam historias, lidam com as
condutas negativas da  crianga achando graca desse
comportamento e téem uma escolaridade equivalente ou menor
ao ensino fundamental incompleto.

AN vy

¢ I
Criancas com risco medio de apresentar wulnerabilidade no
desenvalvimento cognitive: pertencem a familias gque conversam
algumas vezes no dia com a crianga e contam historias ac menos
uma vez pela semana.

. vy
-

Criangas com baixo risco de apresentar vulnerabilidade no
desenvolvimento cognitive: pertencem a familias gue conversam
muito com a crianga, contam histdrias frequentemente, lidam
com as condutas negativas evitando achar graga do sew
comportamento, além de possuir uma escolaridade equivalente
ou malor ao ensino fundamental completo.

A v

Figura 1. Perfis de Vulnerabilidade no Desenvolvimento Cognitivo Infantil
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Os perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo descritos na figura 1, estdo
organizados pelo grau de alerta com que os pais e 0 programa devem agir, indicam as areas que
requerem monitoramento e intervencdo ao longo da primeira infancia. Neles, adquirem maior
relevancia os aspectos afetivos pela importancia da estimulacdo e vinculagdo com a crianca,

seguidos dos fatores sociodemograficos.

Discussao

A analise dos dados do cadastro da populacdo inserida no PIM entre os anos de 2017 e
2019 na cidade de Porto Alegre, mostraram que as criangas se caracterizam pela
homogeneidade em relacdo a idade e sexo, enquanto apresentam uma alta prevaléncia da
raca/cor branca e o seguimento da vacinagdo encontra-se em dia. Altas porcentagens na
vacinacao das criancas demonstram que pais e representantes cadastrados no PIM reconhecem
a importancia da prevencao e cuidados da saude fisica infantil, o que simboliza um fator de
protecdo familiar para o desenvolvimento, presente antes da sua entrada no programa. Alias, é
evidente a efetividade das campanhas de informag#o e vacinagdo que o Sistema Unico de Satde
implementa, como politica publica através da Caderneta de Saude da Crianca®® e da
intersetorialidade entre esses programas sociais.

A alta prevaléncia de criangas brancas cadastradas no PIM, corresponde ao perfil
galicho, uma vez que existe em torno de 83,87% de populacéo branca do total de habitantes?,
No entanto, a pesquisa de Silveira?® identificou duas grandes dificuldades para estabelecer a
verdadeira proporcao de atendimentos por raca nos servigos de salde: a primeira descreve que
os profissionais da salde publica sentem-se constrangidos ao perguntar a raga/cor das pessoas
pelo risco de incorrer em preconceitos racistas, e a segunda sdo as imprecisdes na
autodeclaracdo que a familia pudesse reportar.

O nivel de desempenho cognitivo indicou que 74,9% das criangas tém total
independéncia para realizar as atividades propostas e foram classificadas no nivel baixo de risco
para vulnerabilidade no desempenho cognitivo, 16,5% no nivel médio e 8,6% (96 criancas) ndo
conseguem completar as atividades esperadas para a sua idade. Esse ultimo grupo descreve a
populacdo que precisa com maior urgéncia das intervencdes que o PIM propde, e ainda assim,
constitui uma porcentagem menor dos cadastros feitos entre 2017 e 2019 em Porto Alegre.

Por outro lado, o nivel de renda mais prevalente encontrava-se entre 1 até 2 salarios
minimos. Diversos autores referem que dificuldades para dar conta de necessidades basicas,

afetam a também a vinculagdo familiar, uma vez que as atividades parentais se tornam mais



40

desgastantes, diminuindo a sua afetividade e disponibilidade, criando condicGes para a
violéncia intrafamiliar e o desenvolvimento de transtornos psiquitricos como depressao e
ansiedade®2*. Outro aspecto que é considerado um fator de risco, sio as comunidades nas quais
residem, haja visto que a maioria dos cadastros foram feitos nos bairros Arquipélago, Mario
Quintana e Rubem Berta, que estdo classificados entre as areas com maior violéncia e pobreza
na cidade de Porto Alegre?®. Ambientes de violéncia comunitaria, condigbes sanitarias
deficientes e servigos de pouca qualidade, sdo experiéncias de desorganizacdo que criam
situacOes de estresse expressdes de ansiedade infantil, pelas constantes ameacas que acabam
violentando os direitos fundamentais?®.

No entanto, € importante considerar que na composicao do grupo familiar, prevalece a
configuracdo nuclear - pai e mae na residéncia (49,6%), sendo a mde a cuidadora principal
(80,1%), o que pode ser considerado um fator de protecdo quando estd associado a uma alta
escolaridade, porque méaes mais adultas e com maior formacdo académica reconhecem a
importancia da afetividade e a estimulacéo cognitiva nas interacdes com a crianga?*. Porém, a
simples presenca dos pais ndo é suficiente, considerando que, entre 0s pesquisados, tanto o pai
guanto a mae possuem baixa escolaridade, 0 que representa, menores op¢des laborais, salarios
mais reduzidos, e, no futuro, perpetua o ciclo da pobreza transgeracional®.

Desse modo, as familias cadastradas no PIM de Porto Alegre, entre 2017 e 2019,
apresentam trés condigdes sociais de risco mencionados por Cavalcante®: baixo nivel de renda,
ambientes comunitarios precarios e a baixa escolaridade dos pais. Outras variaveis, como a
presenca da mde e a configuracdo nuclear no lar, ndo ofereceram informacdo conclusiva em
nivel estatistico, para classifica-las como fatores de protecdo ou de risco. Chaudry & Wimer?*
confirmam que os fatores de risco socioeconémico podem ser reduzidos através de fatores de
protecdo afetivos, porque os pais conseguem dedicar tempo de qualidade na educacdo da
crianga. Desse modo, através de atividades diarias, brincadeiras ou momentos de lazer, os pais
podem apoiar o desenvolvimento cognitivo, por isso as politicas publicas voltadas a infancia
devem privilegiar o fortalecimento dos vinculos'?. Entre as variaveis socioafetivas predominam
os fatores de protecdo, uma vez que entre os pesquisados, ha o predominio de familias que déo
prioridade a estimulacdo cognitiva das criangas, ao brincar todos os dias, o que também envolve
o desenvolvimento motor, socioemocional e da linguagem’.

Por outro lado, na associacdo entre varidveis familiares com os dados da crianca,
encontrou-se que desde o nascimento até o primeiro ano de vida, existe relacdo entre o
desenvolvimento cognitivo e o género, as normas de convivéncia familiar, a escolaridade do

cuidador e a frequéncia com que a familia conversa e conta histérias. Lopes et al?’, indicam a
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conversacdo como uma das principais fontes de estimulacdo nesta faixa etaria, porque favorece
0 processo de localizagdo dos sons, permite que a crianga escute mudangas e variagdes nos tons
de voz, que serdo um grande insumo para as primeiras manifestacoes da linguagem expressiva.
Além disso, maes com maior escolaridade possuem uma extensdo significativa do léxico,
criando mais oportunidades para ampliar a frequéncia e a qualidade da comunicacdo com a
criancal.

Na faixa etdria entre 1 ano até 3 anos, o desenvolvimento cognitivo vai se ver
influenciado pela estratégia usada para lidar com as condutas negativas, de novo pela
escolaridade do cuidador, e pela frequéncia com que mostram livros, contam historias e levam
a crianca de passeio. Pereira et all*., encontraram resultados similares em um estudo realizado
com criancas de 24 até 42 meses, onde procuraram associacdes entre praticas parentais,
disponibilidade de brinquedos e a sua influéncia no desenvolvimento cognitivo; eles descrevem
gue os pais com maior nivel de escolaridade possuem mais recursos emocionais e econémicos
para ampliar a oferta de brinquedos e experiéncias, dai que as criancas se vem beneficiadas com
a presenca de livros no lar e uma grande quantidade de novos estimulos em passeios a diferentes
ambientes.

Nesta mesma linha, dos 3 até os 6 anos de idade, o desenvolvimento cognitivo muda
conforme as normas de convivéncia familiar. Por ser um periodo em que a socializacdo amplia-
se as creches e escolas, as normas do lar podem gerar uma melhor adaptacao as regras de outros
ambientes e favorecer a aquisicdo de conhecimentos, a socializacio e a regulacdo emocional?®,

Decorrente dessas associacOes, a analise de regressdo logistica multinomial mostrou nos
perfis que o desenvolvimento cognitivo dos pesquisados é mais fortemente influenciado pelas
variaveis afetivas do que pelas vaiaveis socioeconémicas. Conversar, contar historias, levar
para passear ou brincar sdo atividades que realizam-se através da interagdo com outras pessoas,
principalmente os cuidadores, além de ser fontes de estimula¢do que apoiam a formacéo e o
aprimoramento das suas habilidades cognitivas e sociais, com beneficios para as outras areas
do desenvolvimento, como a linguagem, motricidade e a regulagdo emocional®. Como indica
Silva® o fornecimento de ferramentas emocionais para os pais, incluindo comunicagio assertiva
e a importancia da estimulacdo cognitiva, sdo fatores que podem diminuir o estresse parental
que as condigBes socioeconbmicas precérias produzem e, portanto, as consequéncias no
desenvolvimento das criangas. Silva® também confirma as associacdes que se estabelecem nos
perfis pela relevancia que o fator afetivo apresenta para o desenvolvimento, incluido como fator

de protecéo frente as problemaéticas socioecondmicas das familias.
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No entanto, um grupo maior de familias cadastradas no programa PIM entre 2017 e
2019 na cidade de Porto Alegre, encaixa-se no perfil das criancas com baixo nivel de risco de
apresentar vulnerabilidades no desenvolvimento cognitivo. Desse modo, as intervencgdes podem
estar direcionadas a manter a estimulacdo cognitiva que permitam esses intercambios de
informacao, aprimorar e fortalecer a confianca dos pais nas estratégias para impor limites e lidar

com as condutas negativas da crianca.
Considerac0es finais

Considerando o objetivo de caracterizacdo da amostra, percebe-se que a populacéo
cadastrada no Programa “Primeira Infancia Melhor” entre o periodo 2017-2019, que reside em
Porto Alegre, esta formada por criancas com alto nivel de desempenho cognitivo e com poucos
indicadores de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo. Pertencem a familias que
apresentam fatores de protecdo socioafetivos, como ambientes amistosos com normas de
convivéncia respeitosas, expressdes de afeto constantes e estimulacdo cognitiva através de
jogos, passeios e conversacgoes, que diminuem o impacto dos fatores de risco socioeconémicos,
associados a baixa renda, baixa escolaridade dos pais e mées e moradias localizada em bairros

de alta vulnerabilidade social.

Desse modo, a intervencdo do PIM é favoravel para manter esse equilibrio e apoiar nos
processos de mudanca que cada etapa da primeira infancia pode exigir, manejando os impactos
das etapas desenvolvimentais e desafios apresentados, tais como 0 nascimento dos irmaos e a
entrada nas creches. Naturalmente, o programa pode ser efetivo na psicoeducacdo dessas
familias para o melhor uso dos recursos financeiros, que podem derivar em uma alimentacéo
saudavel, brinquedos elaborados com materiais disponiveis no lar, interacGes e estimulagdes

baseadas na realidade vivida.

Os perfis decorrentes dos dados do cadastro das familias antes da intervengdo do PIM,
enriquecem e direcionam as intervengdes que eles podem utilizar no atendimento das criangas.
Entre as implicacdes para a pratica encontram-se a importancia de conversar e contar histérias
com uma frequéncia superior a uma vez ao dia. Desse modo, seria importante que os visitadores
do PIM investissem em educacdo dos cuidadores sobre a importancia destas atividades para a
vinculagdo e para o desenvolvimento cognitivo, preparando-os também para aquilo que podem
esperar do comportamento infantil nessas situacdes em determinadas etapas (por exemplo:

distracdes, perguntas frequentes, interesse por alguns temas e ndo por outros, etc.). Também,
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em relacdo a importancia do didlogo, seria fundamental apoiar os pais no reconhecimento e
regulacdo de suas préprias emocBes, uma vez que realizar conversacbes em um estado
emocional alterado ou de muita intensidade, pode gerar respostas impulsivas/agressivas,

dificuldades na comunicacéo e afetar a confianca da crianca.

Outra informacdo derivada da pesquisa que resulta importante para a pratica dos
visitadores do PIM, é ensinar aos pais estratégias para lidar com as condutas negativas da
crianca, que sdo esperadas em cada etapa do crescimento, mas que devem ser atendidas sem o
uso da violéncia e sem achar graca esses comportamentos. Para tanto, o visitador precisa
fornecer treinamento em préaticas educativas que se adaptem ao seu contexto, questionar as
préprias estratégias ja usadas e o nivel de efetividade que elas tém, além das crencas aprendidas
dentro das suas familias. Apoiar aos pais com essas ferramentas, requer o acompanhamento do
visitador em relacdo a pratica parental, necessitando que os pais fornecam um feedback
pertinente, sugestdes e solugdes para as duvidas que surgem, garantindo a continuidade desses
comportamentos na auséncia do visitador.

Por outro lado, € preciso que o PIM aprimore seus protocolos de captacdo de
beneficiarios, para atingir o publico que precisa das suas intervencdes, mesmo que nao
percebam essa necessidade e ndo procurem o atendimento. Desse modo, o PIM precisaria
aproximar-se dos setores geograficos com maior indice de populacdo na pobreza extrema,
centros de atendimento especializados para criancas desprotegidas, beneficiarios de programas
de transferéncia de renda, a fim de investir os recursos do programa nesta populacdo mais
vulneravel. O atendimento das familias que se enquadram neste perfil pode exigir uma maior
articulacdo entre o programa PIM e a rede de saude e de assisténcia social da comunidade.
Assim, o perfil de competéncias de um visitador deve-se ampliar para incluir tanto
caracteristicas de habilidades sociais como a capacidade de promover um espago Seguro,
garantindo a empatia e o0 acolhimento da populacéo atendida, conhecimento técnico e um olhar
critico para orientar e empoderar as familias a procurar os servigos disponiveis.

Além disso, existem alguns aspectos metodologicos a considerar na generalizacéo
destes resultados. Em principio, a natureza do dado coletado através do sistema de informagéo
PIM (SisPim), esta atravessado pela intersubjetividade entre a perspectiva do visitador, que é
quem realiza o preenchimento do cadastro e também deve-se considerar a desejabilidade social
nas respostas dos entrevistados. Alias, os dados do desenvolvimento das criancas foram
captados através dos formularios de cadastro, que séo projetados para a elaboracéo de objetivos

de intervencdo e ndo possuem critérios psicométricos de avaliacdo direita do construto. Apesar
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disso, a quantidade de casos estudados diminui o efeito de essas limitantes e estabelece uma
caracterizacdo da populacdo que o PIM esta atendendo, enquanto envolve o olhar para 0s
processos de captacdo e cadastro das familias e criancas beneficiadas. Sugere-se incluir
avaliacbes do nivel de desenvolvimento das criancas, por meio de testes psicométricos
especializados e estandardizados, que possam oferecer um balanco dos atrasos apresentados
segundo a faixa etaria.

Em futuras pesquisas seria interessante considerar outras dimensfes do
desenvolvimento infantil, pela inter-relacdo com a motricidade, a linguagem e a
socioafetividade, englobando outros periodos do tempo e em outros municipios do estado,

considerando especificidades de cada territorio e suas condigdes.
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6 CONCLUSAO GERAL

O presente trabalho destacou a influéncia do ambiente familiar que interage com a
crianca em desenvolvimento durante a primeira infancia, e qual é o papel das politicas
publicas como estratégia de intervencdo do Estado para garantir os direitos fundamentais

dessa populagao, através do estudo da politica publica “Primeira Infancia Melhor” (PIM).

Desse modo, o mapeamento dos perfis de desenvolvimento cognitivo das criancas
cadastradas entre 2017 e 2019 na cidade de Porto Alegre (RS), permitiu identificar que a
maioria delas estdo apresentando um desempenho cognitivo esperado para a sua idade,
considerando um alto nivel de independéncia ao realizar as atividades propostas na avaliagdo

inicial com que entraram ao programa.

Ao verificar as caracteristicas das familias inseridas no PIM, considerando também os
dados do cadastro, encontrou-se quatro fatores de risco importantes ao nivel socioeconémico
e afetivo: o nivel de renda e de escolaridade baixo, além dos ambientes comunitarios com alto
indice de violéncia e dificuldade para lidar com as condutas negativas das criancas. Entre os
fatores de protecdo destacam a presenca dos dois pais no lar, ambientes familiares descritos
como afetivos, normas de convivéncia familiares predominantemente respeitosas e uma alta

frequéncia de estimulacao através da conversacao, leitura de histéria e passeios.

Relacionaram-se os perfis de desenvolvimento cognitivo infantil e as caracteristicas
das familias inseridas no programa PIM (RS), com a analise de regressao logistica
multinomial, foi possivel identificar a prevaléncia de cada fator familiar no nivel de
desenvolvimento das criangas. Baseado nessa informagdo encontrou-se que os fatores
protetivos ao nivel afetivo, favorecem o desenvolvimento cognitivo das criangas e diminuem
o impacto dos fatores de risco nesta populacdo. Ao mesmo tempo, foram identificadas areas
gue o programa PIM deve aprimorar para garantir melhoras no atendimento das necessidades
das familias beneficiadas, entre elas aprimorar os métodos de avaliagdo do desenvolvimento
cognitivo infantil e os protocolos de captacdo das criangas com maior nivel de risco de

apresentar vulnerabilidades no seu desenvolvimento.

Posteriormente, construiram-se os perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento
cognitivo considerando as areas em que o programa PIM deve intervir ao reconhecer
indicadores de atraso no desenvolvimento da crian¢a que esta sendo cadastrada. Os perfis
estdo ordenados segundo o seu nivel de risco: alto, médio e baixo, para uma identificacdo
rapida do nivel de alerta que os visitadores devem considerar ao direcionar a intervencéo e a

ativacdo das redes institucionais que a podem beneficiar a familia.
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Resulta importante considerar as limita¢cdes do estudo ao nivel metodologico, porque
ao realizar uma pesquisa com dados secundarios podem-se assumir riscos sobre a
veracidade do reporte e da rigorosidade na coleta dessa informacdo. Além disso, o0s
formularios do cadastro do PIM foram elaborados para o levantamento de dados
epidemioldgicos e carecem de estudos sobre as propriedades psicométricas necessarias para
a avaliacdo dos construtos psicolégicos. Apesar disso, a quantidade de casos estudados
diminui o efeito de essas limitantes e estabelece uma caracterizacdo da populacédo que o PIM
estd atendendo, enquanto envolve o olhar para os processos de captacdo e cadastro das
familias e criancas beneficiadas. Sugere-se incluir avaliacdes do nivel de desenvolvimento
das criangas, por meio de testes psicométricos especializados e estandardizados, que

possam oferecer um balancgo dos atrasos apresentados segundo a faixa etaria.

Considero que as politicas publicas sdo um enlace entre o conhecimento cientifico e
sua aplicacdo em uma realidade social complexa, que muda constantemente e que desafia
aos pesquisadores. Aprofundar nas dindmicas institucionais do PIM confirma essa percepcéo,
pois é uma politica publica baseada na adaptacdo as condi¢cbes sociais da familia para
impactar de forma positiva no desenvolvimento das criancas. Nesse sentido, destaco a
importancia que o PIM atribui ao empoderamento dos cuidadores, porque sendo um dos seus
eixos principais de acdo, assenta as bases para a generalizacdo dos aprendizados a
diferentes contextos em que o visitador ndo acompanha a familia, entdo ndo gera uma
dependéncia da familia com o profissional, o que resulta em um principio basico da atencéo

psicossocial, principalmente em populag6es de alta vulnerabilidade social.

Ao mesmo tempo, o modelo de coparticipagdo entre os diferentes niveis de atencéo
publica, que conecta a familia com a rede municipal e estadual de servicos, torna ao PIM um
facilitador de comunicacdes entre 0s niveis micro e macrossocial. Portanto, todas as
mudancgas que possam aprimorar, renovar ou acrescentar ao interno, criam oportunidades de
melhora nesse fluxo de informacdo dos lares até as autoridades locais. O aporte dessa
pesquisa radica na criagdo dos perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil
com uma ferramenta de apoio para o reconhecimento rapido e efetivo das &reas de
intervencdo nos casos de criancas com alto risco de apresentar atrasos no seu
desenvolvimento cognitivo. Também, esta pesquisa contribuiu na visibilidade de duas areas
internas que precisam ser revisadas e fortalecidas: os processos de captacao e o treinamento
dos visitadores para garantir o perfil profissional que precisam no atendimento das familias.
Desse modo, constitui uma metodologia que pode ser replicada na avaliagdo de outras

politicas publicas do Brasil com foco na infancia.
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Por fim, destaco que analisar uma politica publica brasileira me exigiu aprofundar na
cultura do pais, no contexto econdmico, juridico, histérico e politico que explica a realidade
em que surgiu essa iniciativa. Por isso, considero que esta pesquisa foi uma fonte de
diferentes tipos de informacdes ao longo da minha trajetéria no Programa de Po6s-graduacédo
em Psicologia e Saude: em primeiro lugar, como estudante de intercambio académico
internacional me permitiu conhecer as regras e procedimentos administrativos proprios do
Brasil, em segundo lugar me deu a oportunidade de interagir com outros estilos pedagdgicos,
principalmente, com professores de diferentes orientacdes tedricas nos mais variados campos
profissionais. Por altimo, também foi Util para a descoberta de novas areas de estudo que
captaram meu interesse, além de me fornecer multiplas situacdes para o crescimento

profissional e pessoal.
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6.3 - As palavras-chave (minima de 3 & méxirno de 5 na idioma original do artigo) deven constar na base do DeCs
(Desoritores em G@ncias da Saode) da Biblioteca Virtual em Saide BV,
6.4 - Resumo. Com excecho das contribuigies erviadas b segfes Resenhas, Cartes, Comentirios ou Perspectivas, todas o
artigas subrmetidos deverdo ter resurns na idisma ariginal do artign, podendo ter no mdxirns 1.700 caracteres com
espacod. Visando a ampliar o slcance dod artigos publicados, CSP publica o8 returnos nos idiormas portugués, inglés e
espanhol. Mo intuite de garantic um padrio de qualidade do trabalbo oferecermos gratuitamente a tradugio do Resuma
para os idiomas & serem publicadas. Nio sBo aceitos equagies & caratterss edpetisi (por exemplo: letras gregas,
sirmbolas) no Resumo.
£.4.1 - Cowno o Returna da artigo alcanca maior visibilidade e distribuigio do que o artigo em i, indicarnos a beitura
atenta da recormendagio especifica para sua elaboragia (Leia mais)
6.5 - Equaghes & Férmulas: as squagies e fdrmulas matemiticas devem ser deservalvidas diretamente nas editores (Math,
Equation, Mathtype ou outras que sejarm equivalentes). Nia serbo sceitas squapies & fdrmulas em forma de imagem.
6.6 - Agradecimentos. Possiveis agradecimentos bs instituigfies efou pessoas poderdo ter no misimo S00 caracteres com
SLEALDY
6.7 - Quadras. Destina-se a apresentar as infarmagies de contedda qualitativo, textual do artige, dispostas em linhas efou
eolunas. 0% quadras podem ter até 17em de Largura, com fonte de tamanho 9. Devemn ser submetidas erm arquive text
DO (Microsoft Word), RTF (Rich Text Farrmat) ou ODT (Open Document TEXT). Cada dado do quadne deve ser inseride &m
wima célula separadaments, ou seja, nia incluir mas de uma informagio dentro da mesrma célula
6.8 - Tabelas. Desting-1e a spresentar as infarmagbes quantitativas do srtigo. As tabelss podern ter até 17om de largura,
oo fante de tamanho O Devemn ser submetidas erm arquive de texta: DOC (Micrasoft Waerd), RTF (Rich Text Format) ou
ODT (Open Document Text) As tabelas devern ser numeradas (algarismes ardbicas) de scorda com a ordem em gue
Aparecern na texta, & citadas no carpo do mesma. Cada dads na tabela deve ser irserido erm urna célula separadaments, &
dividida em linkhas & eolunas. Ou seja, Ao inthuir mais de urna informagio dentra da resma oélula.
6.9 - Figuras. Os seguintes tipas de figuras serdo aceitas por CSP: mapas, graficas, imagens de satédite, fotografias,
organagramas, e fooograrmas. As Figuras podem ter até 17¢rm de largura. O arquive de cada figura deve ter o tarmanha
miximo de 10Mb para ser submetida, devern ser detervolvidas & sahvasiexpartadas em formato vetorial'editivel. As
figuras deverm ser numeradas (algarismos ardbicas) de scordo com & ordem em que aparecem no texto, & devem ser
citadas no carpo do rmesma.
6.9.1 - 08 mapas devem ser submetidos em formata vetarial & s3o aceitos nod Seguintes tipas de arquiva: WMF
(Windows MetaFile), EPS (Encapsuled PastScript] ou 5WG (Scalable Vectorial Graphics). Mota: os mapas gerados
originalmente em formata de imagem e depois exportados para o formata vetarial no serio sceitos.
6.9.2 - Os grificos devern ser submetidos em formata vetarial & s30 sceitos nos Seguintes tipos de arquive: ¥LS
(Microsoft Excel), 005 (Open Docurnent Spreadshest], WMF (Windows MetaFile), EPS (Encapsuled PostScript) ou SVG
(Scalable Vectarial Graphics).
6.9.3 - A4 imagens de satélite & fotagrafias devem ser submetidas nas seguintes tipos de argquive: TIFF (Tagged
Irmage File Farmat) ou BMP (Bitmag). A resolugio minima deve ser de 300dpi (pontas por polegada), com tamanhs
minirma de 17,5cm de Largura. O tamanho limite do arquiva deve er de 100 b.
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£.9.4 - O organogramas e fluxograrmaes devern ser submetidos em srquive de texto ou &m formato vetorial 3o
aceins nos Seguintes tipas de arquiva: DOC [Micrasoft Werd)), RTF [Rich Text Format), ODT (Open Document Text),
WMF (Windows MetaFile), EPS (Encapsuled PostSaript) ou SWG [Scalable Vectarial Graphics).
£.9.5 - Formato vetarial. O desenho vetorial & originado com base em descrigBes geométricas de formas e
normalments & campasto por curvas, elipses, poligonas, texdo, entre outrad elementas, i$1o &, utilizam vetores
matemiticos para sua descricho.
6.10 - Titulos & legendas de figuras devem ser apresentados em arquive de texto separado dos anguivas das figuras.
6.11 - CSP permite a publicacho de até dnco ilustragies (Figuras efou Quadnos &f'ou Tabelas) por artigo. Ulkrapassando
wige limite ot sutores deverlo arcar corm os custos extras. Figuras compostas s3o contabilizadas separadamente; cads
dustracho & condiderada urna figura.

®®®
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ANEXO B
Parecer do CEP

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
CIENCIAS DA SAUDE DE W"‘"
PORTO ALEGRE
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Vulnerabilidade do Desenvolvimento Cognitive Infantil & caracter(sticas familiares: um
estudo a partir dos participantes do Programa Primeira Infancia Melhor (PIM)

Pesquisador: Luciana Sudrez Grzybowskl
Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 35444120.8.0000.5345

Institulcio Proponente: Universidade Federal de Ciéncias da Saide de Porto Alegre
Patrocinador Principal: Financiamento Priprio

DADOS DO PARECER
Mimero do Parecer: 4 217 840

Aprosentacio do Projeto:

A vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo das crian¢as durante a primeira infincia tem consequéncias
bicldgicas, emocionais & sociais que limitam as oportunidades laborais @ profassionais que terdo na etapa
adulta, pelas deficidncias nas estruturas cerebrais e habilidades que nio foram estimuladas
apropriadamente, pelos alravessamentos sécicdemograficos e familiares que estao relacionados com o
funcionamento precario ou adequado a faixa etaria. Nesse senlido, o estudo vista a identificar os perfis de
vulnerabilidade cognitiva infantl @ a sua relacio com as caracteristicas familiares dos participantes do PIM
(RS). Trata-se de uma pesquisa quantitativa, descritiva, correlativa & transversal. com base no banco de
dados do programa deé politicas publicas “Primeira InfAncia Melhor® (PIM), onentado ao trabalho com

familias & criangas. Serao usados dados das familias de Porto Alegre cadastradas no periodo 2017-2019,

vai-se mapear o nivel de desenvolvimento cognitivo das criangas e descrever as caracleristicas afetivas e
sociodemograficas das suas familias através de estatisticos multivariados para estabelecer as relaghes nos
ambientes de socializacho primaria.

Objetivo da Pesquisa:
Identificar os perfis de vulnerabilidade cognitiva infantil & a sua relagao com as caracteristicas familiares dos
participantes do PIM (RS).

Enderego:  Rus Sarmento Lete 245

Bairrs: Sarmenio CEP: 20050170
UF: RS Mumicipio: PORTD ALEGRE
Telelone: [51)3303-8804 E-mail: cepiffulcapa adu b

Priger O e 0l
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE
CIENCIAS DA SAUDE DE  ‘GRBrandl -
PORTO ALEGRE
Contruagdo do Parecer: 4217840
Avaliacdo dos Riscos e Beneficlos:

Riscos:

A pesquisa representa um risco minimo para os participantes porque serao usadas as informagdes do banco
de dados. Situagdes como a divulgagao de informagdes, invasao de privacidade ou falhas na seguranga dos
prontudrios serao evitados através de agdes como limitar o acesso aos dados unicamente pelo tempo que a
pesquisa é realizada, garantir a integridade dos dados nos dispositivos eletrdnicos em que serdo
resguardados, assegurar a confidencialidade dos dados e impedir 0 seu uso para outros objetivos que
possam causar prejuizo as pessoas.

Beneficios:

Aquilo que acontece com a familia vai ter impacto na sua convivéncia com as criangas e na estimulagao que
vao oferecer-lhes. Assim, os niveis de vulnerabilidade no desenvolvimento das criangas mudam segundo o
ambiente ao qual pertencem, sendo esse promotor ou inibidor de aprendizagens esperadas. A analise
dessas varidveis permitiria a aproximacao com a ideia de “infancia perdida”, para todas aquelas criangas
que nascem em lares com caracteristicas de risco psicossocial, entretanto, é preciso fazer uma detecgao
rapida dessas situagdes para reduzir seus efeitos ao intervir de forma precoce e oportuna. Ao identificar
perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento cognitivo infantil e a sua relagdo com as caracteristicas
familiares se pode compreender a associagao de varidveis socials, demograficas e afetivas com o grau de
risco desenvolvimental que as criangas possuem. Isso permitira refinar as intervengdes e aumentar a
qualidade das mesmas, com foco no apoio das familias que s3o beneficiadas pelo programa PIM.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa esta bem delimitada, serao utilizados dados formularios do Programa “Primeira Infancia Methor™
(PIM) para o cadastramento e acompanhamento das familias beneficiadas,

que estao armazenados no Sistema de Informacao do PIM (SisPIM). Os critérios de inclusao e exclusao
dos foram bem definidos e coerentes com o objetivo da pesquisa. Além disso, toda metodologia foi descrita
de forma satisfatéria, assim como, a andlise dos dados obtidos.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatéria:
Todos os termos obrigatérios foram aceitos e além disso, os autores propdem

a dispensa de TCLE, visto que serdo analisados dados do programa PIM.
Recomendacdes:
Iniciar coleta de dados somente apds a aprovagao do projeto junto ao CEP.

Endereco: Rua Sarmento Lete 245

Bairro: Sarmento CEP: ©0050-170
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3303-8804 E-mall: cep@uicspa edu bty

Pagra (0 s 04
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE

CIENCIAS DA SAUDE DE
PORTO ALEGRE

Contnuaglo do Parecer: 4 217840

Conclusbes ou Pendéncias e Lista de Inadequactes:
O projeto estd adequado para ser desenvolvido,lendo seu termino previsto para 07/2021.
Consideragdes Finais a critério do CEP:
De acordo com o parecer do Relator.

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Qo ™

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informacoes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS DO P | 20/07/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1556750, pdf 22:35:53
Folha de Rosto folhaDeRosto. pdf 20/07/2020 |Barbara Estanisiaa Aceito

_ _ 22:34:.47 | Mendez Herrera
Declaragao de CadastrodaPesquisaaTermodeCompro 20/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
Pesquisadores missodoPesquisador. pdf 12:08:19 | Mendez Hermera
Projeto Detalhado /| | ProjetodaPesquisa2020 pdf 20/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
Brochura 12:07:22 |Mendez Herrera
Investigador
TCLE / Termos de | SolicitacaodeDispensade TCLE pdf 17/077/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
Assentimento / 16:43:20 |Mendez Hermera
Justificativa de
Outros tedu_ufcspa pdf 13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
16:51:56  [Mendez Hemrera
Cronograma anexosS_termo_Compromisso_entregar_| 13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
i | final, 16:48:44 _|Mendez Herrera
Declaragao de Declaracaodelnteresse. pdf 13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceitn
Instituicao & 16:42:15 |Mendez Herrera
| nfraestrutura _ _
Outros Anexo1PORTARIASES3342019.pdf 13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
_ 16:31:50 [Mendaz Herrera
Outros TermodeCompromissodelitilizacaceDiv  13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
IgacacdesDadosTCUDSUSRS pdf 16:25:45 | Mendez Herrera
Situagio do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciacio da CONEP:
MNao
Endere¢o: Rua Swmento Ledte 245
Bairro: Samenio CEP: 90.050-170
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone:  (51)3303-8804 E-mail: cepuicapa eduls

Pugea ) a4 04
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Contruagio do Parecer: 4 217840

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
CIENCIAS DA SAUDE DE W
PORTO ALEGRE

PORTO ALEGRE, 17 de Agosto de 2020

Assinado por:
Luciane Dalcanale Moussalle
(Coordenador(a))

Endereco: Rua Ssmenio Lele 245

Bairro; Samento

CEP: 90.050-170

UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE

Telefone: (51)3303-8804

E-mail: cepfufcapa edu by

Pigiras 0l g 0l
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ANEXO C

Parecer consubstanciado da Escola de Saude Publica (SES/RS)

ESCOLA DE SAUDE

PUBLICA/SECRETARIA DE w"@
Bid AMAEEE BB BEL - RERERRE SAUDE ESP}SES}RS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
Elaborado pela Instituigio Coparticipante

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Vulnerabilidade do Desenvolvimento Cognitivo Infantil & caracteristicas familiares: um
estudo a partir dos participantes do Programa Primeira Infancia Melhor (PIM)

Pasquisador: Luciana Sudrez Grzybowski

Area Tematica:

Varsdo: 1

CAAE: 3544412083001 5312

Instituicio Proponente: Departamento de Agdes em Sadde
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 4.710.140

Apresentacio do Projeto:

Projeto de Dissertaclo submetido ao Programa de Pds-Graduacao em Psicologia e Salde, da Fundacho
Universidade Federal de Cibncias da Sadde de Porto Alegre, como requisito parcial para a oblencio do
grau de Mestre, a ser realizado por Barbara Estanislaa Méndez Herrera, sob a orlentacao de Luciana

Sudrez Grzybowski.

Projeto de pesquisa aprovado pelo CEP da instituigao proponents da pesquisa pelo Parecer
Consubstanciado n°4.217.840, em 17/08/2020, e encaminhado ao CEPS-ESP/RS por ratar-se a Secretana
Estadual da Sadde do Rio Grande do Sul, de instituigao coparticipante da pesquisa, em funcao da utilizacao
das informagdes do PIM (programa Primeira Infancia Medhor).

Objetivo da Pesquisa:

Os objetivos da pesquisa estio assim apresentados em lodos os documenios do protocolo de pesquisa:
“Objetivo Primario: |dentificar os perfis de vulnerabilidade cognitiva infantil @ a sua relagdo com as
caracteristicas familiares dos participantes do PIM (RS). Objetive Secunddrio: Mapear perfis de
desenvolvimento cognitive infantil das criangas inseridas no PIM (RS). Verificar as caracteristicas
sociodemograficas e socicafelivas das familias inseridas no PIM. Relacionar os perfis de vulnerabilidade
cognitiva infantil & as caracteristicas das familias inseridas noPIM (RS); Propor

Enderagn: Av. Ipranga, 8311, sals 28

Bairro:  Parienan CEP: 20.810-001
UF; RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefons: (51)3901-1532 E-maill: ceps-espiissude s gov b

P 07 a 05
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ESCOLA DE SAUDE

PUBLICA'SECRETARIADE  ‘GREraml
SAUDE ESP/SES/RS

formas alternativas de intervengao no contexto familiar a partir do reconhecimento do perfil familiar que
caracteriza as familias inseridas no PIM.*

Avaliacdo dos Riscos ¢ Beneficios:

Os riscos da pesquisa estao apresentados como segue no Formuldrio das Informagdes Basicas da pesquisa
na Plataforma Brasil e no Projeto Detalhado:

“Riscos A pesquisa representa um risco minimo para os participantes porque serdo usadas as informagdes
do banco de dados. Situagbes como a divulga¢ado de informagdes, invasao de privacidade ou falhas na
seguranga dos prontuarios serdo evitados atraves de agdes como limitar o acesso aos dados unicamente
pelo tempo que a pesquisa ¢ realizada, garantir a integridade dos dados nos dispositivos eletrdnicos em que
serdo resguardados.assegurar a confidencialidade dos dados e impedir 0 seu uso para outros objetivos que
possam causar prejuizo as pessoas.”

Contruago do Parecer 4 710140

Quanto aos beneficios, as pesquisadoras informam que “aquilo que acontece com a familia vai ter impacto
na sua convivéncia com as criangas e na estimulagdo que vao oferecer-lhes. Assim, os niveis de
vuinerabilidade no desenvolvimento das criangas mudam segundo © ambiente ao qual pertencem, sendo
esse promotor ou inibidor de aprendizagens esperadas. A analise dessas variavels permitifia a aproximacao
com a ideia de “infAncia perdida®, para todas aquelas criangas que nascem em lares com caracteristicas de
risco psicossocial, entretanto, é preciso fazer uma detecgao rdpida dessas situagoes para reduzir seus
efeitos ao intervir de forma precoce e oportuna. Ao identificar perfis de vulnerabilidade no desenvolvimento
cognitivo infantil e a sua relagao com as caracteristicas familiares se pode compreender a associa¢ao de
variaveis soclais, demograficas e afetivas com o grau de risco desenvolvimental que as criangas possuem.
Isso permitira refinar as intervengdes e aumentar a qualidade das mesmas, com foco no apoio das famllias
que sao beneficiadas pelo programa PIM."

Os beneficios da pesquisa constam somente no Formuldrio das Informagdes Basicas do projeto na
Plataforma Brasil, ndo havendo referéncia sobre beneficios no Projeto Detalhado.

Comentérios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

"Trata-se de uma pesquisa quantitativa, descritiva, correlativa e transversal, com base no banco de dados
do programa de politicas publicas “Primeira Infancia Melhor™ (PIM), orientado ao trabalho com familias e
criangas. Serdo usados dados das famllias de Porto Alegre cadastradas no periodo 2017-2019(...]
Serao incluidas no estudo as familias com "uma ou mais criangas no lar.Criangas com idades entre

Endereco: Av. lpranga 6311, sals 26

Bairro: Partenon CEP: 20610001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telofone: (51)3601.1532 Email: ceps-esp@saude.rs.gov .ty

Pigea 02 8 05
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ESCOLA DE SAUDE

PUBLICA/SECRETARIA DE W
SAUDE ESP/SES/RS

os 0 até os 6 anos_.Familias com ao menos um dos progenitores consanguineos. Como critérios de exclusao
estdo apresentados:“Familias de criangas cadastradas que morem com representantes legais diferentes ao
seus pais.Familias adotivas.Familias de criang¢as com algum diagnéstico ou deficiéncia.”

Serao estudadas “1300 famllias e 1585 criancgas, até os 5 anos de idade, cadastradas na cidade,
durante o periodo de 2017-2019. O ano de 2017 representa o momento em que houve a
implementagdo de novos formuldrios e reformulagdo de protocolos de coleta [...] Os dados da
pesquisa foram coletados pela equipe do PIM, por meio da percepcio e avaliagiio do visitador,através
dos seguintes instrumentos que s8o administrados durante o processo de cadastramento das familias no
programa: 1)*Formulério de Diagnéstico Inicial do Desenvolvimento Infantii*(Anexo 1);

Contnuaglo do Parecer: 4. 710,140

2)*Formulario Censo e Caracterizagdo da Familia®(Anexo2); 3)‘Formulario de Caracterizagdo da
Crianga®(Anexo 3)" [...]

"A andlise de dados se realizarad através do programa estatistico Statistical Package for the Social
Sciences(SPSS)e serdo usados os testes estatisticos de tendéncia central e multivariados [...] os niveis
de wvulnerabilidade no desenvolvimento (alto, meio e baixo) serdo testados com os dados das criangas
para sua categorizagao, assim se poderd avaliar a presen¢a de casos nesses grupos e conhecer os
niveis com maior presenca no municipio. Além disso, para a andlise dos dados das famlilias se
usardo os estatisticos de tendéncia central para descrever a populagdo com relagao as varidveis
estudadas. As duas bases de dados serdo processadas através da Andlise Cluster ou Analise de
Agrupamento, um teste estatistico multivariado usado para conhecer a prevaléncia das varidveis
familiares(afetivas e demograficas)que estdo associadas aos niveis de vulnerabilidade no
desenvolvimento cognitivo das criangas.”

O projeto esta claro, sustentado teoricamente, obedecendo as normas de redagao cientifica.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:
Os documentos obrigatérios estdo apresentados adequadamente, segundo instrumentos padronizados

pelas instituicdes proponente e coparticipante.

Endereco: Av. Ipranga 6311, sala 26,

Bairro: Partenon CEP: 90.610-001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3901.1532 E-maill: ceps-esp@@saude.rs.gov.be

P 03 80 05
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_ESCOLA DE SAUDE
PUBLICA'SECRETARIADE  ‘QREraAl -
Wil GNEERE B0 BOR - WERAAN SAUDE ESP!SES!RS

Contrueatio do Parecer: 4.710.1&)

Termo de Autorizago Institucional -TAl- e Declarago de Evidente Interesse Plblico e do Sistema Unico de
Sadde, segundo a Portaria 334/2019/RS, assinados por Gisele Mariuse da Silva, coordenadora do
Programa Primeira InfAncia Melhor, SES/RS;

Justificativa da Auséncia do Termo de Consentimento Livre & Esclarecido, pelo uso de banco de dados.

Termo de Compromisso de Utilizaglo de Dados - TCUD.

Recomendagdos:

Mio se aplica.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

O presente projeto apresenta as condigbes éticas para a sua execugao, segundo as resolugdes da
Comissao Macional de Sadde (CNS).

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Apds 6 meses da data de aprovacao deste projeto, o pesquisador responsavel devera apresentar relatdnio
(parcial ou final) da pesquisa a este CEP, na forma de NOTIFICACAD, via Plataforma Brasil. O Formuldrio
para o Relatdrio de Pesquisa esta disponivel no site da ESP/Comité de Etica.

Esto parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Aurtor Situagho

Informagoes Basicas| PB_INFORMAGUES_BASICAS_DO_P | 22/04/2021 Aceilo
|do Projeto ROJETO 1614208 pdf 12:02:08

Outros Declaracaocdelnteresse pdf 18/11/2020 |Luciana Sudrez Aceito
| _ _ 13:49:45 | Grzybowski

Projeto Detalhado / | ProjetodaPesquisa2020.pdf 20/0772020 |Barbara Estanislaa Aceito
Brochura 12:07:22 |Mendez Herrera

Investigador

TCLE | Termos de | SolicitacaodeDispensade TCLE pdf 17/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito
Assentimento / 16:43:29 | Mendez Herrera

Justificativa de

Auséncia

Qutros tedu_ufcspa.pdf 13/07/2020 |Barbara Estanislaa Aceito

Endereco:  Av. Ipranga, 6311, sala 26,

Baimro: Partenon CEP: £0.810:001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3001-1532 E-mail: ceps-esp@saude re gov.be

Priageras 0 S 05
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ESCOLA DE SAUDE

PUBLICASECRETARIADE  ‘GRBradl
SAUDE ESP/SES/RS

Contruagdo do Parecer 4 710 180

Outros tcdu_ufcspa.pal 165156 |Mendez Herrera Aceito
Outros Anexo1PORTARIASES3342019.pdf 13/07/2020 |Barbara Estanisiaa | Acello
16:31:50 _|Mendez Herrera

Outros TermodeCompromissodeUtilizacaceDivy 13/07/2020 |Barbara Estanisiaa Aceilo
IgacaodosDadosTCUDSUSRS .pdf 16:25:45 |Mendez Herrera

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao

PORTO ALEGRE, 13 de Maio de 2021

Assinado por:
LIARA SALDANHA BRITES
(Coordenador(a))
Endereco: Av. ipranga 6311, sala 26
Bairro; Panenon CEP: 90610001
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3901.1532 E-mail: ceps-esp@saude.rs gov.ity

Pégins 05 8¢ 06
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ANEXO D
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Formularios do PIM: “Formulario de Diagndstico Inicial do Desenvolvimento Infantil”

Falka 175

PIM - PRIMEIRA INFANCLA MELHOR

F amiliars Crianga:

f

U

DAGNOSTICO INICIAL DO DESENVOLYIMENTO INFANTIL

PORMULARID B INDICADORES POR FAIXA ETARIA - VERSAD 2

D

MriCIpho;

{ !

Mo Completo 43 Crianca:

Idade (e A0S & messs|:

Sexn? |

| B 13

1. Mome completo do SENevETado (nic dees ser menar de idade)";

1. Grau de parentesco 3o entrevistado”:

Fabxa 1 - INDICADORES DE 0 A 1 MES - VerssoZ
pefetizar 3 avaliache destes indicadores ate o I5* dia do nasclmento)

Presente

Cata da avaliacho efetuada apenas para estes indicadores no primeiro més

de ldade: !

1. bre e fecha os bragos em resposta & estimulacho |Reflean de Mom)

i, Fostura: bamiga para cima, pemas ¢ brages fletidos, cabeca
jateralizada

Faixa 1 - INDICADORES DE O A 3 MESES - Wershol
fefetuar & avallachs destes indicadones a partir do 157 dia do
nascimento)

i
i

3. Da mostras de prarmer & desconforto

4, Som frente 30 rosio O Uma Pessoa

I

5. Emite sond £omo forma de oormunicacio

6. Mantém fieme a cabra, Juands ievantada

7. Colocada o bnucos, levanta a cabeda ¢ parte do tronco
i ree N L in"ee- I L £

B. Agarra cansmalmente objetos colocados ao seu alcance

9. Flxa seu olfar durante alguns sequndos no nosto das. pessods ou nos
o jietos

10, Segue comn sew olhar pessoas ou objetos em movimento

11. Recordece & reage & voz da mae/culdador

Falxa 2 - INDICADORES DE 3 A & MESES - Wersho2

1l

i8] e{ et

1. Reconiece pessods pradmas € chora na frente Se estranhcs

2, Balbucis & oM na NDeracao Com o CULro

Il

3. Nuda da posii S0 de bamiga para balwd para & posicao de costas ¢
ice-versa

4. Azama boinquesdos € o mantem por algum tempo

5. Senta oom ajuda ou sozinka por algum tempo

&. Reconhece a voz de algumas pessnas

7. Procura com o5 olhos objetos a sua frente

B. Vara o wolume de sust vooalizaohes

TRHAGE




Failka 1
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]

— PIM - PRIMEIRA INFANCLA MELHOR

F amiliar Crianga:

f

‘. .L*_.I DIAGNOSTICO INICIAL DO DESENVOLYIMENTOD INFANTIL Muricipho;

FORMLILARID D MDICADORES POR FAIXA ETARIA - VERSAD 2

D { !

T —

Home: Completo 43 Crianca: Idade (e anos & messs|:

Sexn? |

M | IF

1. Mome complets do SVENEVETAAD (nis dees ser menor de idede)": 1. Grau de parentescn 3o entrevistado”:

Falxa 1 - INDICADORES DE 0 A 1 MES - VerssoZ
fefetisar 3 avallachs destes Indficadores até o I2* dha do nscimnento)

Presente Ausente

Cata da avaliacho efetudda apenas para estes indicadores no primeino més

de |dade: ! !

1. bre e fecha os bragos em resposta & estimulacho |Reflean de Mom)

. Fostura: barmiga para cima, pemas ¢ brages fletidos, cabeca
jateralizada

Faixa 1 - INDICADORES DE O A 3 MESES - Wershbol
fefetuar & avallachs destes indicadones a partir do 157 dia do
nasciments)

i

3. Da mostras de prarmer & desconforto

i1 |1

4. Som frente a0 roito O Uma peisda

5. Emite sond £omo forma de oormunicacio

6. Mantém fieme a cabca, Juands ievantada

7. Cobocada o bnucos, levanta a cabeda ¢ parte do tronco
mC e LTS AT Nt &

B. Agarra cassalmente objetos colocados ao seu alcance

9. Flxa sew olfar durante algurs sequnsdos no rosto das. pessnis o nos
o jietos

10, Segue comn sew olhar pessoas ou objetos em movimento

11. Recordece & reage & voz da mae/culdador

Faxa 2 - INDICADORES DE 3 A & MESES - Wershol

fazer

1l

1. Reconiece pessods pradmas € chora na frente Se estranhcs

2, Balbucis & oM na NSradao Com o CULro

THEannaa

3. Nuda da posiiao de bamiga para balwd para a posigao de costas ¢
e ]

4. Azama boinquesdos € o mantem por algum tempo

5. Senta oom ajuda ou sozinka por algum tempo

& Reconhece a voz de algumas pessnas

7. Procura com o5 olhos objetos a sua frente

B. Warla o volume de Suss vocallTadhes

TRHAGE




Folhe 7%

' Pl - FRIMEIRS, INFANCLE MELMOR Faemvilia/ Cranga: ')
‘ E DAGNOSTICO INICIAL DO DESENVOLVIMENTO INFANTIL Muricipho:
FORMLLARD T INDICADIORES POR FALXA ETARIA - VERSAD 2 Datar
mmcmpﬁemd&cﬂr.;a: Idache |em o & Meies): T [ |F
1. Mome completo do entrevittado (sks dews wr meser de dade | 1, Grau de parentesco do entrevistado™:
dirdm
Corosgue
Faba 3 - INDICADORES: DE & A § MESES - Verso2 e com | 42| Dimensho
i fuzmr
1. Comeca a aTastar-a e/ou engatinhar Motors
Z. Serita sozinha e corserva o equilibrio Motors
3. Amaima peguencs oD jelos com doils dedo wetors
4. Coloca e tira abjetos de Aferentes tamanhas oM wima Calx ou
reciplente de Boca larga
5. Procura objetos que he chamam a atencio quando alguem of esconde
ﬂ'ﬁpﬂﬂw
b. Brinca e ﬂﬂlﬁ‘tmrtb}t’mﬁ £ pgrithe
7. Emite sons & Smita oULIOS Que OUWe h“"lh“h'
B, Presta atencds quandd ouve Sew Rome rorosfet e
§. Segura e trarsfere objetos de uma mbo para cutra Motors
Carasgue 'L_‘
Falaa 4 - INDSCADORES DE 9 A 12 MESES - Vershol fxzer com Dimenshs
ajea COMIag
Anzer
1. Db pegpesnns PEteos Com Snoko Metoew
Z. Manuseda, atira e pega bringuedos Motors.
3. Fode fazer colsas simples, como ninar uma boreca raccalestim
4. Tampa ¢ destampa cabaas resdondas Cogritha
5. Cumpre pequenss ordens, como “pega o brisgueda™ ou “mme 44 Comrtite
6. Emprega pelo mencs uma palavra com sentido g
7. Faz gestcs com a mdo ¢ a cabiga (ndd, tchau, bate palmas) Saccaleshm

® = Caraps da rlerapds oF rgmtaie = Campa do misgla sncs coom Carape da walds pda salagle

21 e semambe s X T7
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Familia/Crianga:

', PiM - PRIMESLA INFANCIA MELHOR
‘ E DIAGMOSTICO BICIAL DO DESEMYOLVIMENTO INFAMTIL Murhe e

FORMLILATN O INDOCADORES POR FADA ETARIA - VERSAD 2 Data:__ _ ¢ _ 7 __ _
Hame complets ﬂitl‘l&‘l‘;i: ke (& 2N05 & MaeseE): Sance | | M T
1. Home complets do entrevistado (sks deve wrresor e dede | ™ 1. Grau de parentesco GO entrevistado®:
Lotiagus | Locsmjoe 1—
Falxa 5 - INDICADORES DE 12 A 18 MESES - Versbol faxar | Fazer com Cimensdo
metnte | ajuda | mew
1. Caminha com equilibrio [
Z. Chuta uma boda L=y ]
3. Tampa ¢ destampa cataas Cogniwe
Comgricacho »
4. Combina pelo menos duas palavras Hinguager
5. Bebe sepurando o copo Com 2 propria mao oo
b. Monta una torme com dols elementos Cogniwa
Coeneque| Comepue "x
Falxa & - INDICADORES DE 18 A 24 MESES - Verskol fazer |fazer com)| Crimensdo
seatoho | ajuds | SRERE
1. 50be & desce degraus batas =0
Z. MonLa umna Loime Com o minlmo rds elemenios Cognfoae
3. Tampa ¢ destampa frascos COMm rsca Cognke
4. Fala frases com trés palavras Commaricacia »
5. Homeda algurns objetos cotidiancs S ——
Comaricacho w
b. WIEIHW ErOnormes (e, med, Teu)
7. Segura um bringuedo enguanto caminha L]
8. Come, seguando ¢ talher com a propria mdo Socicaieta
9. Cumrpre smultancaments ate trés orders sSimples Cognkas

* = Carwpey i avlorm i ob-fgm'nis O = T o i oo Bemam C= Comn pur o il B . om0

= 27 e il e 25T
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Folka 4%

, PIM - PRIMEIRA INFANCIA MELHOR Familia/Cranca: 7

‘ m DIAGNGSTICO INICIAL DO DESENVOLVIMENTO INFANTIL Municipto:

FORMULARIO D INDICADORES POR FAIXA ETARIA - VERSAQ 2 Datas__/__
Nome completo da crianca: Idade (em anos & meses): Sexo: ( )M ( )F

1. Home completo do entrovistado (nis deve ser menee de idade)™: | 1. Grau de parentesco do entroistado’:

Ainda
Faixa 7 - INDICADORES DE 2 A 3 ANOS - Versio2 e | fazer tom| ™
soxinho | ajuda “#

1. Compreende grande parte do que escuta

2. Fala frases com quatro ou mais palavras

3. Imita atitudes simples dos adultos

4. Corme com Seguranca
5. Pula com os dols pés juntos efou fica num pé o

6. Seleciona objetos semelhantes por cor ¢ forma

7. Constréi torres ou pontes com mais de trés elementos

8. Faz rabiscos & riscos no papel

9. Sustenta copo & colher com lirmeza

10. Aviza a necessidade de fazer xiw e cocd

11, Despede-se quando sai de um lugar
12, Aceita relacionar-se com oulras pesipas, meuno que desconhecidas

Falxa 8 - INDICADORES DE 3 A 4 ANOS - YersaoZ fager

Hl

i
888 0B (B e R

1. Mantém didlogos simples

2. Brinca de forma amistosa com oulras criangas

3. Relaciona-se bem com adultos ¢ criangas conhecidas

4. Combina cormida com outra agdo mantendo o equilibrio & a seguranca

. 5alta com seguranca /ou pula num pé 5o altemadaments

5
6. Coloca por ordem de tamanho até trés objetos

7. Forma quebra-cabecas simples, de duas a quatro pegas
8

9

. Brinca por associacio, como fazer de conla que folha ¢ dinheiro

. Vieste & tira roupas com audlio

10. Abotoa roupas com awdlio
11. Repete cangies, contos e/ou poesias ourtas
12. Compreende sensagies (ex.: frio, cansada)

!,

\

* = Compo de infoemacio cbrigmtona 0= Campode selgloimics. 0 = Camipe de mnibtipls sedecio =21 de sememeiben de 2917



1. Veste e tira a3 roupes soninha

2. Megra-we quando brnca com outras criancas

3. Realiza stividedes simghes quando solicitada

4, Monla Quebra-Cabmoas e alé sels pegas

5. Compara ¢ agrupa odjetos por cor ¢ forma

6. Cotoca, por ordem de tamanho, mais de Ués cbjetos

7. Corre, salla ¢ sobe com sezuanca

8. Fala tudo compreensimineste

9. Egressa-se bem sobre © que [he interessa, no passado ¢ presente

10, Reconhece as poskcles: acima, abalxo, em frente e atrés

11, Capaz 6o euprostar preforéncias @ 100 pripras

2. Compreende o Que pode ou ndo fazer

3. Mostra GISposiCO Para a)a3ar nas tarefas domésticas

4, Colore Dom, QUAGANdo DAra N0 Salr 303 CONtoros, € recorta com
precisdo

5, Dgressa-se lremente atrarss do desenho

A, Corre, talla @ 5009 COM CONBSNMCA0

7. Gesta que Ihe apresentem Gesafios Ou atividades Que a fagam Densar

8. Dxgresza verbalmente 0 Que penza, no passady, presente ¢ futuro

9. Faz muitas porguetas

10, EXpredsa desejo 32 I 3 eSCola PAra aprender a ler @ escraver

* = Cange de ieformachs sbeigtera On Cango de sdogie wics < = Camge S malaple sieie

+ 21 do sembon de 2017
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ANEXO E

“Formulario Censo e Caracterizagao da Familia”

' PIM - PRIMEIRA INFANCIA MELHOR Farmilia:

‘ MEMMHFM Mumicipio:

FORMULARIO F DADOS DE IDENTIFICAGAQ Data:___ 7 _ [/ __

1. Mome completo do visitador®:

. Home comploto do logradouro™: . Himero®; R L b L el i3

. Mome completo da comumdade™: %. Rome completo do bairro™

7. Home Completo G0 entrEvIttate (nia Geve or menar a6 el : &. Fun{ao parental oo entrevistado':
SOERE A F

F. Quem & o responsdvel pela manutencao econbmica da familia?™
O Paiemde O Soopai O Soamae O Outres/Especifigue:

0. Total da renda familiar®:
O 0 até ¥ saldnio minimo O Mais de ¥ até 1 saldrio minimo O Mais de 1 abté 2 saldrics minimos
0 Maiz de 2 ate ] solarios minimes O Mals de 3 salarios minimos QO Haa informado

[11. Alpum membro da familia é beneficlado por programas de transferéncia de rendal®
O Sim O Hio Especifigue:

[12. Alpum membro da familia possu plano de salde privado!® O %im 0 Maoc
Home do plano:
Humero de pessoas cobertas pelo plano:

13. Em caso ge doenca a familia procura®: 14, CHES:
= Hospital = Urmidade de Salde = Beroedeira = Farmacia
& Outros/Especifigue

5. Meios de comunicacho social que a familia mais utiliza®;
o Radio o Televisio o Jomal
o Outros/Especifique:

lie. A famiia participa de grupos comunitarios?™
O Sim 0 Mbo Especifique:

[17. Metos de transporte que a familia utiliza®:
o Onibas o Caminhag o Carro o Carroca o Biciciela o Mol
o Qutres/Cypecifique:

ASPECTOS A SEREM OBSERYADOS PELO VISITADOR from intesrogar a fasitia)

8. Situagao shcio-econdmica da familia®:

0 Atende as necessidades basicas da familia O Hio atende as necessidades basicas da familia
Justificativa®:
5. Condigdes de higiene do ambiente®s 0 Adogquadas 0 Inadeguadas
Justificativa®:
[O. Amblente afetivo das relacdes fanmiliares®:
O Amisteso Q0 Frg Q Terse O Agresive
Justificativa®™
1, Normas de comvivencia familiar®;
O Respeitosas O Rigidas 0 Hegligenciadas
Juelificativa®:

SITUAGAD DA MORADIA E SANEAMENTO

2. Tipo decasa™ O TijolofAdobe 0 Madeira 0 Taipa revestida 0 Taipa ndo revestida
O Material aproveitado
O Qutros/ Especifique:

D3, Mimero de cimodos da casa’: Iill.Erwrriachﬁtrica‘:O Sim 0 Nio

* = Comps de infomogho ehvigativia. 0= Compodesebgloimics 0 = Campo demnibipla seleghs - 21 e setemmbre e 2017
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', PIM - PRIMEIRA INFANCIA MELHOR Familia:
‘ ﬁ CENSO E CARACTERIZACAO DA FAMILIA Mamicipio:
FORMULARIC F DADOS DE IDENTIFICAGAD Pata:__ _J/_
5. Abastecimento de igua na casa®: 0 Redegeral O Pogo ou nascente
O Outros/Especifique:
6. Tratamento da dgua realizado pela Tamilia®: O Fillragdo O Cloracao 0 Fervura 0 Sem
alamento
B7. Instalagdes sanitirias na casa®: 0 Sim 0 Mo
28. Desting do livo da familia®: O Colctado 0 Queimado 0 Acéuaberto
O Oulros/Especifigue:
COMPOSICAQ DO GRUPO FAMILIAR
1. Nome completo do componente® (wm abrevaturas) 1. NI% 3. CNS
amacarcor| 5, Funcao Parental®  |s. idade" :;s?::;ﬁ 8. Dcupacho® 8, Renda 1uﬂﬁw
I [ | I
I || I
I || I
I | | I
I || I
I || I
I || I
I | | I
I || I
I || I
Raga/corBr = Branco Pr = Preto Pa = Bardo Am = marelo In = Indigena
INATIVAGAD DA FAMILIA
Motive: O Finalizacio dos atendimentos de criancas ¢ pestantes
Data: _ _/_ _/__ 0 Safda do Programa
Justificativa:

* = Campe de informacho olxigatina 0= Compe de sdegho mica  © = Campo de mmilipls sedegho - 11 ¢ setemmibee de 2017



ANEXO F

Formularios do PIM: “Formulario de Caracterizagdo da Crianga”

Folta 13
'_ PIM - PRIMEIRA INFANCLA MELHOR Familia/Crianca: !
‘. E cmmn;iomm Mamicipio:
FORMULARID DADOS DE IDENTIFICAGAC Patas_ __/_
1, Home completo da crianga™: 2. NIG .
{¢. Dia do atendimento®: 5. Hora do atendimento®: | 6. Data de nascimento®:
egundalTerga OQuarta OQuinta OSexta (Ndbado —— S ——
7. 500" 0 Masc. O Fem. | 8. Raca/cor®: O Branca 0 Prcta 0 Parda D Amarela O Indigena
p. Home completo do entrevistado (nds dove wer menar de wdade)": 10. Grau de parentesco do entrevistado®:
11. Home completo do paf: 12, Home completo da mac™:
13. Grau de instrucio da mae da crianca®:
O  Henhum 0 Alfabelizada
O Ergino fundamental incompleto 0 Ensino fundamental completo
O  Ensino meédio incompleto 0 Ensing médio completo
O  Enzino supenor incompleto 0 Ensing superior completo
0 Outros/Especifique:
14. A crianca possul registro chal™ O Sim 0 Naofhetificue:
15. A crianca participa de outros programas sécio-educativos? 0 @im 0 Nao
Home(s] dofs) programals):

16. A crianga possul cuidades e/ou hibites de higiene™: 0 Adeguades O .lnadequados

DADOS DE SAUDE (questibes 17 alé 2% devem ser assinaladas conforme aCaderneta de Saiide da Crianga)

17. Kazcimento prematuro?™ 0 Sim/K° somanas: 0 Hio

18 Apparno S minute®: 0 zeve O 1 O 2 03 04 065 06 OF O8 09 O 100M
Justificativa para Nl [ndo informado):

19, A cnanga realizou os seguintes testes*Peninho: 0 S5im O Hao
Othinho: 0 Sim 0 Hio
Orelhinha: 0 Sim 0 Hao
00, A crianca estd sendo pesada mensalmente!™ 0 Sim Q0 Hio Pesoatwal: . ]
1. A crianca aumentou de peso nesle més™ 0 Sim 0 Hio
7. A crianca es1a desnulridal 0 Sim 0 Hao
3. A altura da cnanca esta sendo medica mersalmente™ O Sim 0 Hio Altura atual: ____ m
hmD:dm&;iudewdml;iudacrimﬂmtimﬁn?' 0 Sim 0 Hio
5. Acnanca aprecenta algum problema de caide ou doenca crinica™ O Nao
e Anemia falciforme = Doenga do refluco gastroesofdgico = Hiperathidade/ Déficit de atenclo
= Asma = Epilepsia/Comulsio = Respirador bucal
o [iabotes = Fissura labio palatina = Rimite
o OQutros/Especifique:

Questdes 26 até 78 exigem comprovagio por laudo médico

6. A:nmgalprﬁeﬂaﬂ@xrﬂdﬂnm:dﬂpmh:ﬂdmmntﬁ 0 Hio

Fisica O Intetectual/Cognitiva O Visual O muitipla
E:-p:nﬁcr.m
27. Acrianga apresenta algum destes diagndslicos™ 0 Hao
@ Hidrocefalia & Sindrome Alcodlica Fetal o Sindrome delenoxGastaut o Sindrome do X Fragil

o Paralisia cerebral o Sindrome de Down o Sindrome de West
o Tramstormos Globais do Desermvolvimento

(Sindrome de Rett, Translomo de Asperger, Autismo e Transtorno Desintegrativo da Infancia)
o Outros/Especifique:

L T Ry P -FR SR, P s el salerBa dmiew Pl g TP BN P L T .
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D)

VS | s el
1 | CARACTERIZAGAD DA CRIANGA. Murscipeo:
rovmoc | Questies 26 alé 28 exigom comprovaio por laado médico  [Data: /T
28. Com que idade foi confirmado o diagadslico medico referido nas questdes 26 ou 277 /s e moyes.
SO0 S O Nio
!-m-om Wammmmoubmanw.bmnuphmm
FApeiaiades IR scles para arcar
[ Karcwologa ( Ocomologa 1AmDUaténe de espoeciaidades om hosprtal putico
{  Yiadocrmologia { )Oftalmologta AP AL
{ Mquoterapta {  Pedatria AP
{ soterapla {  Preunciopia &Centro e Dspecialicdade/SUS
[ Woncaudologia {  Psxologla SClindca ou consuttdeo privado
[ eastrosntercioga ( Psxopsdagoga SHundagio/ Associagao/ iInstitute
[ MBoterapia [ Terapsa coupacoral 7 Ne0 d= Apoio 3 Sauds 34 Familia - NASH
[ MNeurcpeaiatna SUmdade Bacica o0 Saose - UsS
{ Outras/Espoafioue: Y0utras/ EspocINque om outras ospectalidades

descrevendon cspeculicade ¢ a imstituicio

0. Otrenvaghes sotre a saude da cnanca:

RELACIONAMENTOS £ HASITOS

B1. Acrianga spresenta e¥icuicace para se relazionar com cutras criangas™® O Néo
0O Sim/Quall

D2, Com quem a cnanca benca® O Com adulto O Comcnanca
O Com adulto ¢ crianca O Sozinha

B3, Qual 0 local onde a crianga brinca™

o tmcaa o Ncxadovioeiho © Nana o No parque

o Outros/Especifique:
P4, A cranca fala™: = Lingua Portuguesa

a Outras Linguas/Quats!

CONVIVENCIA FAMILIAR
Kmm&m'vﬁo OPr O Imio/rmé O Avi/Aw © Tw/Ta O Pramo/Prima
O Outros/Especifique:

36, Grau de wstrucio ca pesson que cusda da crianga®:

O Neoburn O Afabetizada

O brsro fundamenty Incompieto O Ensino fundanmental completo

0 Encoiro modo ircompictn O Encine mécdio completo

O Enzire supenor ncompleto O Ensmno suporor completo

O Cutros/Especingue:

v.;mmmmmmom‘ 0 Nk
Sim/Especifique:

38, A fariia beinca com a crianga™ O Todos o5 s O Uma veZ por semana Ou mas
0 Naobtowa

* = Camge de afornache sbrigtera O« Camge dnsdogio wica O = Campe de mudupls seiegie « 21 Se semmmden de 2007
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L T T N T

CARACTERIZAGAQ DA CRIANCA Munscipio:

CONVIVENCIA FAMEIAR [oata:_ 1 _i__ _

39, Atamilia comveria com a orancal™ 0 Vanas wezes a0 dia 0 Uma ve7 30 Aa tu maik
0 Mo comerza

RO, A famdlis mostra tvres e/ou Nguras0  Todos o cias O Uma vez por semana ou mais
para & criancal™ Mo mestra Lvros ou figuras

Todes es das O Ui veg por temns ou M

K1, A tamilia conta histonat para
M0 confta it

a crlangar

Uena ver por sevmana O Uma vez por mes ou mais
Mo leva para pansear

b | o0 | O

K1, Afamdbin leva & orienca pars passear™

L=}

B3, Afamilia orsing cangoes o/ou Todes o5 dias 0 Uma vez por scmana ou mas
canta com a criancal™ 0 Mo omzina cangdes ¢ ndo canta

$4. Como a familia demorpira afeto™

c Com palavras @ pestos de carnho o Eeslizando atividades conjuntas de acordo com a idade
£ Comeriands sobre inlereus @ neesidaces e cacla um

a0 cada um = Satefanendo as necedtdades matenan da famila

= Prewentoando frequentements

e Outras formas/Espocifigue:

HE. Como a familia Bda com as condutas nogabvas da criancal®

& Achando graga = Com comelhos
© Com ameacs o Com indefererca
£ Comm agresdes vertai o Saspendendo athacades QU & CTMNCA MR A0reca
e Com castipos corporais
L) Mﬁhm[wlwa
ROTINA DIARIA
K&, Rotna aoabmengacdo pelamannd®: b 47, RoOna de alvrontacio pola tarde': (1
48. Rotira de alwmentazho pela notte*: h
. Boting d= wono pela manhi®: L] 50, Botws de sono pels Lande*: h
1. Rotina do tono pala norte*: h

Lz.mwﬂm:m

Mok e 0 Iingresso em creche ou escola 0 ldade Hmite
Daka: 7/ _ o/ 0 Falecwrerto 0 Salita do Programa
Artificativa:

* = Camga de uforms b chrigstens 0w Comges o vebogic s = = Commger de ealiple sele o + 31 e i dw 2007
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ANEXO G

Termo de Compromisso de Utilizagédo de Dados (TCUD)

&

PRFUSLICA PRORBATIVA D) BRAN,
NRETERD DA &

UFCSPA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE PORTD ALEGRE
Termo de Compromisso de Utilizagao de Dados (TCUD)

Eu, Barbara Estanislaa Méndez Herrera, da Universidade Federal Ciénaas
da Saude de Porlo Alegre, no Ambito da pesquisa intitulada “Vulnerabilidade
do Desenvolvimento Cognitivo Infantil e caracteristicas familiares: um
estudo a partir dos participantes do Programa Primeira Infancia Melhor
(PIM)", comprometo-me com a utilizag8o dos dados obtidos, a fim de obtencio
dos objetivos previsles, somente apOs receber a aprovagfio do sistema CEP-
CONEP.
Comprometo-me a manter a confidencialidade dos dados coletados no Banco
Inform | r PIM),
bem como com a privacidade de seus contedos.
Esclarego que os dados a serem coletados se referem aos indicadores de
desenvolvimento cognitive das criangas cadastradas no Programa
“Primeira_Infancia Melhor” durante o 2017-2019, ¢ as variaveis afetivas e

soclodemograficas das suas familias, no perlodo de 01/07/2020 a
30/09/2020.

Declaro entender que & minha a responsabilidade de cuidar da integridade das
informagbeas e de garantr a confidencialidade dos dados e a privacidade dos
individuos que terdo suas informagdes acessadas.

Também € mnha a responsabilidade de nao repassar 08 dados coletados ou ©
banco de dados em sua Integra, ou parte dele, a pessoas nfo envolvidas na
equipe da pesquisa

Por fim, comprometo-me com a guarda, cuidado e utiliza¢ho das informagdes
apenas para cumprimanto dos objetivos previstos nesta pesquisa aqu referida,
Qualquer outra pesquisa em que eu precise coletar informagdes seréo
submetidas a apreaagdo do CEF/ENSP.

Porto Alegre, 11 de Maio de 2020.

taattudied

Membro da equipe
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RERUELC A FEDERATTV D0 BRARL
MRS RSO D EDUCAGAD

UFCSPA

NI own s S

Assinatura do pesquisador responsavel
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