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CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO LATO SENSU
 NÚCLEO DE PÓS-GRADUAÇÃO E EXTENSÃO - FAVENI
 APOSTILA
 AVALIAÇÃO PSICOPEDAGÓGICA.
 ESPÍRITO SANTO
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DIAGNÓSTICO PSICOPEDAGÓGICO CLÍNICO
 PSICOPEDAGOGIA CLINÍCA
 Possui o objetivo central de reconhecer e atender as alterações de aprendi-
 zagem sistemática e/ou assistemática, de natureza patológica.
 http://loja.grupoa.com.br/uploads/imagensTitulo/20120521021242_wordle.gif
 ATENDIMENTO CLÍNICO
 É indicado quando não se consegue suprir as dificuldades de aprendizagem,
 mesmo o aprendente participando ou não do ambiente escolar, havendo necessidade
 de um atendimento individualizado. “Apesar do propósito da ação terapêutica, não
 deixa de ser também preventivo”. Weiss
 PSICOPEDAGOGO CLÍNICO
 Formação Específica e investimento constante no aprimoramento Pro-
 fissional e Pessoal;
 Alimentação constante entre prática e teoria;
 Desenvolvimento do Olhar e Escuta Psicopedagógica;
 Supervisão Periódica da ABPp;
 Ética, responsabilidade e bom senso acima de tudo
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DIAGNÓSTICO CONCEITO
 Um conjunto de dados, formado a partir de sinais e sintomas, do histórico
 clinico, do exame físico e dos exames complementares (laboratoriais e outros), é ana-
 lisado pelo profissional de saúde e sintetizado em uma ou mais doenças. A partir
 dessa síntese, é feito o planejamento para a eventual intervenção (o tratamento) e/ou
 uma previsão da evolução (prognóstico), baseados no quadro apresentado.
 DIAGNÓSTICO PSICOPEDAGÓGICO CLÍNICO
 O diagnóstico é entendido como um processo continuo, no qual é analisada a
 situação da criança dentro do contexto escolar, familiar e social. Essa analise deverá
 estar embasada pelos fundamentos teóricos e pelo desdobramento das atividades
 lúdicas e terapêuticas, através do olhar e da escuta, numa atitude clinica envolvendo
 o aprendiz e os pais, sobre como os fatos ocorreram e não quando ocorreram.
 http://www.institutoinnove.com.br/wp-content/uploads/2013/03/aval-psico.jpg
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“Cada sujeito representa um caminho próprio, que deve ser descoberto e res-
 peitado pelo terapeuta”
 Todo diagnóstico Psicopedagógico é uma investigação, é uma pes-
 quisa do que não vai bem com o sujeito;
 Todo diagnóstico é o esclarecimento de uma queixa, do próprio sujeito,
 da família, a escola;
 Nesta investigação não se pretende rotular o sujeito, mas sim se obter
 uma compreensão global da sua forma de aprender e dos desvios
 neste processo;
 ÁREAS DE AVALIAÇÃO:
 Emocional
 Pedagógica
 Motora
 Cognitiva
 ÁREA EMOCIONAL:
 Avalia a condição afetiva do aprendiz frente a situações de aprendizagem nos
 âmbitos: escolar, familiar e pessoal.
 Objetivo:
 Investigar os conteúdos afetivos constitutivos do vínculo com a apren-
 dizagem;
 Subsidiar a análise do papel que o aprendente ocupa no seu contexto
 social, as suas relações na família, na escola, bem como, os seus con-
 flitos, desejos, sonhos, rejeições, tristezas, alegrias, dúvidas, medos,
 dentre outros significados, inclusive da área cognitiva.
 ÁREA MOTORA:
 Analisa o perfil neuro-sensório motor do aprendiz;
 Objetivos:
 Avaliar o estágio de desenvolvimento dos sistemas: nervoso, sensorial e mo-
 tor.
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ÁREA PEDAGÓGICA:
 Avalia o processo da gênese da escrita, da leitura e do cálculo.
 Objetivo:
 Observar o desenvolvimento da aprendizagem do aprendente, nos aspectos:
 Escrita – Posição do papel, postura para escrever e segurar os instru-
 mentos, erros ortográficos, velocidade da escrita, etapas de desenvol-
 vimento do grafismo, qualidade da escrita, etc.
 Leitura – Velocidade, ritmo, postura e dificuldades.
 Cálculo – Relações de tamanho, conceito de permanência de quanti-
 dade, compreensão das quantidades e dos signos visuais (números).
 ÁREA COGNITIVA:
 Avalia o estágio de desenvolvimento cognitivo relacional do aprendente
 Objetivo:
 Analisar o desenvolvimento do raciocínio lógico, o estágio das operações do
 pensamento, atenção e concentração.
 DESENVOLVIMENTO NEURO-SENSÓRIOMOTOR
 Lateralidade
 Esquema corporal
 Interação espacial (orientação espacial)
 Coordenação dinâmico-manual e viso-motora
 DESENVOLVIMENTO NEURO-SENSÓRIOMOTOR
 Coordenação motora ampla
 Coordenação motora fina
 Desenvolvimento da linguagem
 Desenvolvimento sensorial
 Orientação temporal
 Atentar para os processos cognitivos básico da aprendizagem:
 Atenção
 Concentração
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Memória
 Percepção
 Autonomia
 ÁREA EMOCIONAL
 PROVAS PROJETIVAS PSICOPEDAGÓGICAS VÍNCULOS COM A APREN-
 DIZAGEM Visca (1991)
 As técnicas projetivas Psicopedagógicas têm como objetivo geral investigar a
 rede de vínculos que um sujeito pode estabelecer em três domínios:
 Vínculo Escolar;
 Vínculo Familiar;
 Vínculo Consigo Mesmo;
 Visca (1991)
 A Psicopedagogia nasceu da necessidade de uma melhor compreensão do
 processo de aprendizagem, ou seja, contribuir na busca de soluções para a difícil
 questão do problema de aprendizagem.
 A aprendizagem deve ser olhada como a atividade de indivíduos ou grupos
 humanos, que mediante a incorporação de informações e o desenvolvimento de ex-
 periências, promovem modificações estáveis na personalidade e na dinâmica grupal
 as quais revertem no manejo instrumental da realidade.
 O objeto central de estudo da psicopedagogia está se estruturando em torno
 do processo de aprendizagem humana: seus padrões evolutivos normais e patológi-
 cos e a influência do meio (família, escola, sociedade) em seu desenvolvimento.
 A Psicopedagogia é um campo de conhecimento e atuação em Saúde e Edu-
 cação, enquanto prática clínica, tem-se transformado em campo de estudos para in-
 vestigadores interessados no processo de construção do conhecimento e nas dificul-
 dades que se apresentam nessa construção. Como prática preventiva, busca construir
 uma relação saudável com o conhecimento, de modo a facilitar a sua construção.
 KIGUEL (1983) ressalta que a Psicopedagogia encontra-se em fase de orga-
 nização de um corpo teórico específico, visando à integração das ciências pedagógi-
 cas, psicológica, fonoaudiologia, neuropsicológica e psicolinguística para uma com-
 preensão mais integradora do fenômeno da aprendizagem humana.
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O foco de atenção do psicopedagogo, é a reação da criança diante das tare-
 fas, considerando resistências, bloqueios, lapsos, hesitações, repetição, sentimentos
 de angustias.
 O psicopedagogo ensina como aprender e para isso necessita aprender o
 aprender e a aprendizagem.
 Para os profissionais brasileiros (Maria M. Neves; Kiguel; Scoz; Golbert;
 Weiss; Rubinstein, pode-se verificar que o tema da aprendizagem ocupa-os e preo-
 cupa-os, sendo os problemas desse processo (de aprendizagem) a causa e a razão
 da psicopedagogia.
 Para os Argentinos também a aprendizagem preocupa, ou seja, “a aprendiza-
 gem com seus problemas” constitui-se no pilar-base da psicopedagogia. São eles:
 Alícia Fernandez, Sara Pain, Jorge Visca, Mariana Muller.
 Para SISTO (1996) é uma área de estudos que trata da aprendizagem esco-
 lar, quer seja no curso normal ou nas dificuldades.
 CAMPOS (1996), considera que os problemas de aprendizagem constituem-
 se no campo da Psicopedagogia.
 Por SOUSA (1996), a Psicopedagogia é vista como área que investiga a rela-
 ção da criança com o conhecimento.
 A Psicopedagogia é uma área de estudos nova que pode e está atendendo
 os sujeitos que apresentam problemas de aprendizagem.
 BOSSA (1994), a Psicopedagogia nasce com o objetivo de atender a de-
 manda – dificuldades de aprendizagem.
 FERREIRA (1982, P.1412) Psicopedagogia “é o estudo da atividade psíquica
 da criança e dos princípios que daí decorrem, para regular a ação educativa do indi-
 víduo”.
 Segundo MULLER, a Psicopedagogia liga-se as características da aprendiza-
 gem humana, como se aprende, como essa aprendizagem varia evolutivamente e
 está condicionada por outros fatores; como e porque se produzem as alterações da
 aprendizagem, como reconhecê-las e tratá-las, que fazer para preveni-las, e para pro-
 mover processos de aprendizagem que tenham sentido para os participantes.
 Esse objeto de estudo, que é um sujeito a ser estudado por outro sujeito, ad-
 quire características específicas e depende tanto do trabalho clínico ou preventivo.
 O profissional deve compreender o que o sujeito aprende, como aprende e
 porque além de perceber a dimensão da relação entre psicopedagogo e sujeito de
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forma a favorecer a aprendizagem. Cabe a ele saber como se constitui o sujeito, como
 este se transforma em suas diversas etapas de vida, quais os recursos de conheci-
 mento de que ele dispõe e a forma pela qual produz conhecimento e aprende.
 Esse saber exige que o psicopedagogo recorra a teorias que lhe permitam
 aprender, bem como às leis que regem esse processo: as influências afetivas e as
 representações inconscientes que o acompanham, o que pode comprometê-lo e o que
 pode favorecê-lo.
 https://unieducar.org.br/sites/default/files/imagecache/product_full/cursos/imagens/diversidade-aprendizagem-pago2.jpg
 É preciso ter em mente o saber, o que é ensinar e o que é aprender; como
 interferem os sistemas e métodos educativos; os problemas estruturais que intervêm
 no surgimento dos transtornos de aprendizagem e no processo escolar.
 A psicopedagogia se ocupa da aprendizagem humana, que adveio de uma
 demanda – o problema de aprendizagem. – Como se preocupa com o problema de
 aprendizagem, deve ocupar-se inicialmente do processo de aprendizagem, estudando
 assim as características da aprendizagem humana.
 É necessário comentar que a Psicopedagogia é comumente conhecida como
 aquela que atende crianças com dificuldades de aprendizagem. É notório o fato de
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que as dificuldades, distúrbios ou patologias podem aparecer em qualquer momento
 da vida e, portanto, a Psicopedagogia não faz distinção de idade ou sexo para o aten-
 dimento.
 No livro da Nádia Bossa, a Psicopedagogia no Brasil, a autora cita vários au-
 tores no que se refere ao objeto de estudo da psicopedagogia, vejam a seguir:
 Para Kiguel, "o objeto central de estudo da Psicopedagogia está se estrutu-
 rando em torno do processo de aprendizagem humana: seus padrões evolutivos nor-
 mais e patológicos – bem como a influência de meio (família, escola, sociedade) no
 seu desenvolvimento" (2001, p. 24).
 De acordo com Neves, "a psicopedagogia estuda o ato de aprender e ensinar,
 levando sempre em conta as realidades interna e externa da aprendizagem, tomadas
 em conjunto. E, mais, procurando estudar a construção do conhecimento em toda a
 sua complexidade, procurando colocar em pé de igualdade os aspectos cognitivos,
 afetivos e sociais que lhe estão implícitos" (2001, p. 12).
 Segundo Scoz, "a psicopedagogia estuda o processo de aprendizagem e suas
 dificuldades, e numa ação profissional deve englobar vários campos do conhecimento,
 integrando-os e sintetizando-os"(2002, p.2).
 Para Golbert: (...) o objeto de estudo da Psicopedagogia deve ser entendido
 a partir de dois enfoques: preventivo e terapêutico. O enfoque preventivo considera o
 objeto de estudo da Psicopedagogia o ser humano em desenvolvimento enquanto
 educável. O enfoque terapêutico considera o objeto de estudo da psicopedagogia a
 identificação, análise, elaboração de uma metodologia de diagnóstico e tratamento
 das dificuldades de aprendizagem (1985, p. 13).
 Para Rubinstein, "num primeiro momento a psicopedagogia esteve voltada
 para a busca e o desenvolvimento de metodologias que melhor atendessem aos por-
 tadores de dificuldades, tendo como objetivo fazer a reeducação ou a remediação e
 desta forma promover o desaparecimento do sintoma". E ainda, "a partir do momento
 em que o foco de atenção passa a ser a compreensão do processo de aprendizagem
 e a relação que o aprendiz estabelece com a mesma, o objeto da psicopedagogia
 passa a ser mais abrangente: a metodologia é apenas um aspecto no processo tera-
 pêutico, e o principal objetivo é a investigação de etiologia da dificuldade de aprendi-
 zagem, bem como a compreensão do processamento da aprendizagem considerando
 todas as variáveis que intervêm nesse processo" (2002, P. 103).
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Segundo Jorge Visca, a Psicopedagogia, que inicialmente foi uma ação sub-
 sidiária da Medicina e da Psicologia, perfilou-se como um conhecimento independente
 e complementar, possuída de um objeto de estudo – o processo de aprendizagem –
 e de recursos diagnósticos, corretores e preventivos próprios.
 Atualmente, a Psicopedagogia trabalha com uma concepção de aprendiza-
 gem segundo a qual participa desse processo um equipamento biológico com dispo-
 sições afetivas e intelectuais que interferem na forma de relação do sujeito com o
 meio, sendo que essas disposições influenciam e são influenciadas pelas condições
 socioculturais do sujeito e do seu meio.
 Ao psicopedagogo cabe saber como se constitui o sujeito, como este se trans-
 forma em suas diversas etapas de vida, quais os recursos de conhecimento de que
 ele dispõe e a forma pela qual produz conhecimento e aprende. É preciso, também,
 que o psicopedagogo saiba o que é ensinar e o que é aprender; como interferem os
 sistemas e métodos educativos; os problemas estruturais que intervêm no surgimento
 dos transtornos de aprendizagem e no processo escolar.
 Fundamentos da psicopedagogia implica refletir sobre as suas origens teóri-
 cas; desde o seu parentesco com a Pedagogia, que traz as indefinições e contradi-
 ções, de uma ciência cujos limites são os da própria vida humana.
 Como já mencionamos a psicopedagogia necessita de várias áreas para com-
 por o seu objeto de estudo: Psicologia, Filosofia, Neurologia, Sociologia, Linguística e
 a Psicanálise, etc...
 O conhecimento de diversas áreas segundo os autores Argentinos e Brasilei-
 ros servem para fundamentar a constituição de uma teoria psicopedagógica.
 Devido à complexidade do seu objeto de estudo, são importantes à psicope-
 dagogia, conhecimentos específicos de diversas outras teorias, como:
 Psicanálise, que encarrega-se do inconsciente;
 Psicologia Social, que visa a constituição do sujeito e suas relações
 familiares grupais e institucionais, em condição socioculturais e econô-
 micas;
 Epistemologia / Psicologia genética, que analisa e descreve o processo
 de como se constrói o conhecimento em interação com outros e com
 os objetos.
 Linguística, encarrega-se da compreensão da linguagem.
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Pedagogia, contribui com as diversas abordagens do processo ensino-
 aprendizagem;
 Neuropscologia, possibilita a compreensão dos mecanismos cerebrais
 que subjazem ao aprimoramento das atividades mentais. Etc...
 Dessa forma todas essas teorias (áreas) fornecem meios para refletir e operar
 no campo psicopedagógico.
 Os profissionais da psicopedagogia sustentam a sua prática em pressupostos
 teóricos.
 O foco de atenção do psicopedagogo é a reação do sujeito diante das tarefas,
 considerando resistências, bloqueios, lapsos, hesitações, repetição, sentimentos de
 angustias.
 Atualmente, a Psicopedagogia refere-se a um saber e a um saber-fazer, às
 condições subjetivas e relacionais – em especial familiares e escolares – às inibições,
 atrasos e desvios do sujeito ou grupo a ser diagnosticado.
 O conhecimento psicopedagógico não se cristaliza numa delimitação fixa,
 nem nos déficits e alterações subjetivas do aprender, mas avalia a possibilidade do
 sujeito, a disponibilidade afetiva de saber e de fazer, reconhecendo que o saber é
 próprio do sujeito.
 O psicopedagogo cuida do corpo: não o corpo compreendido como orga-
 nismo. Lembremo-nos de Sara Pain e da distinção que ela traça entre estas duas
 estruturas. O corpo de que cuidamos é aquele transversalizado pelo desejo, um corpo
 animado (ânima - aquilo que anima, que dá o movimento). Não um corpo objeto, mas
 um corpo sujeito, que “fala “. Cuidar do corpo é prestar atenção ao sopro que o anima
 e que possibilita a aprendizagem. É preciso um movimento para que ocorra aprendi-
 zagem. Caberá ao terapeuta a função de dialogar com este corpo, desatando os nós
 que se colocam como impelidos a vida e à inteligência criativa.
 O psicopedagogo cuida do Ser: uma escuta e um olhar dirigida para aquele
 que É, ou seja, para aquilo que não se apresenta como doentio e mortal. Cuidar do
 ser é não estar voltado primeiramente para a doença ou para o doente, mas para
 aquilo que se acha fora do alcance da doença e que mantém o sujeito vivo. É olhar
 em primeiro lugar para aquilo que vai bem, para o ponto de luz que pode dissipar as
 trevas. É cuidar no homem aquilo que escapa ao homem, abrindo espaços para mo-
 dificações, para mudanças, um espaço onde o homem possa se recolher e descansar,
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encontrando seus próprios caminhos para aprender. Não é ensinar, é possibilitar
 aprendizagens.
 O psicopedagogo cuida do desejo: uma palavra que ocorre muitas vezes na
 obra de Fílon é “Equilíbrio”. Cuidar do desejo é não percorrer um caminho de exces-
 sos, mas um caminho do meio. O desejo é o do Outro e o meu. No trabalho psicope-
 dagógico não existe professor e aluno, mas ensinante e aprendente que interagem
 sem possuírem papéis fixos ou predeterminados. Não se trata de querer a todo custo
 fazer compreender, querer que o outro compartilhe as nossas mais íntimas convic-
 ções. Isso de nada serve e denota uma vontade de poder. Melhor é respeitar o do
 outro como se respeita o seu próprio ritmo. Cuidar do desejo é atentar para as próprias
 necessidades, é procurar supervisão e terapia para a melhoria de nossa escuta e de
 nosso olhar, que se direciona tanto para o outro como para nós mesmos.
 O psicopedagogo cuida do outro: A verdade é a condição da alegria, e, por
 isso, é necessário, ver com clareza. Isso supões sair das projeções, que não nos dei-
 xam ver o que é. É preciso” por entre parêntesis”. Isso significa olhar para uma pessoa,
 um acontecimento e não projetar sobre isto nossos temores e desejos, todas as nos-
 sas lembranças. É deixar de lado o próprio ponto de vista e os seus condicionamentos,
 ver as coisas a partir delas mesmas, em sua “outridade. O olhar do terapeuta não
 deve ser claro apenas no sentido de lúcido, mas também no sentido de esclarecedor.
 Diante de um olhar assim, a pessoa não se sente julgada, nem menosprezada, mas
 aceita, e esta aceitação é a condição necessária para que se inicie o caminho de cura.
 Adquirir um olhar esclarecedor, para o terapeuta, é adquirir a humildade é relativizar
 o “eu “.
 É necessária uma integração também entre os saberes científicos, a fim de
 que a competência do psicopedagogo seja sentida: epistemológico - especificidades
 dos conhecimentos saberes científicos: metodológico - encontrar respostas pessoais
 aos conhecimentos em questão pedagógico - transmissão dos conhecimentos.
 O psicopedagogo é o profissional que auxilia na identificação e resolução dos
 problemas no processo de aprender. O Psicopedagogo está capacitado para lidar com
 as dificuldades de aprendizagem, um dos fatores que leva a multi repetência e à eva-
 são escolar, conduzindo a marginalização social.
 O Psicopedagogo possibilita a intervenção visando à solução dos problemas
 de aprendizagem tendo como enfoque o aprendiz ou a instituição no ensino público
 ou privado.
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Realiza a avaliação, o diagnóstico e intervenção psicopedagógica, utilizando
 métodos, instrumentos e técnicas próprias da Psicopedagogia;
 Atua na prevenção dos problemas de aprendizagem
 Desenvolve pesquisas e estudos científicos relacionados ao processo de
 aprendizagem e seus problemas;
 O que o Psicopedagogo observa no Indivíduo:
 Coordenação motora ampla;
 Aspecto sensório motor;
 Dominância lateral;
 Desenvolvimento rítmico;
 Desenvolvimento motor fino;
 Criatividade;
 Evolução do traçado e do desenho;
 Percepção e discriminação visual e auditiva;
 Percepção espacial;
 Percepção Viso-motora;
 Orientação e relação espaço-temporal;
 Aquisição e articulação de sons;
 Aquisição de palavras novas;
 Elaboração e organização mental;
 Atenção e concentração;
 Expressão plástica;
 Aquisição de conceitos;
 Discriminação e correspondência de símbolos;
 Raciocínio lógico matemático.
 A práxis psicopedagógica é entendida como o conhecimento dos processos
 de aprendizagem nos seus aspectos cognitivos, emocionais e corporais.
 A psicopedagogia vem atuando com muito sucesso nas diversas Instituições,
 sejam escolas, hospitais e empresas. Seu papel é analisar os fatores que favorecem,
 intervém ou prejudicam uma boa aprendizagem em uma instituição. Propõe e ajuda o
 desenvolvimento dos projetos favoráveis a mudanças.
 Portanto o objetivo do psicopedagogo é o de:
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Conduzir a criança ou adolescente, o adulto ou a Instituição a reinserir-se,
 reciclar-se numa escolaridade normal e saudável, de acordo com as possibilidades e
 interesses dela.
 Promover a aprendizagem, garantindo o bem estar das pessoas em atendi-
 mento profissional, valendo-se dos recursos disponíveis, incluindo a relação Inter pro-
 fissional.
 Atender indivíduos que apresentem dificuldades para aprender por diferentes
 causas, estando assim, inadaptados social ou pedagogicamente.
 Encorajar aquele que aprende à tornar-se cada vez mais autônomo em rela-
 ção ao meio, em interagir com os colegas e resolver os conflitos entre eles mesmos;
 a ser independente e curioso; a usar iniciativa própria; Ter confiança na habilidade de
 formar ideias próprias das coisas; a exprimir suas ideias com convicção e conviver
 construtivamente com medos e angústias.
 http://www.seminariosdepsicopedagogia.com.br/wp-content/uploads/2015/05/recuperacao.jpg
 A Psicopedagogia tem muito a ensinar sobre o vínculo professor/aluno, pro-
 fessor/escola e sua incidência na construção do conhecimento e na constituição sub-
 jetiva de alunos e educadores.
 A Psicopedagogia tem trabalhado com as relações entre as modalidade de
 ensino da escola e dos professores e as modalidades de aprendizagem de alunos e
 educadores.
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A Psicopedagogia oferece inúmeros conhecimentos e formas de atuação para
 a abertura de espaços objetivos/subjetivos onde a autoria do pensamento de alunos
 e professores seja possível e, consequentemente, a aprendizagem ocorra.
 O trabalho psicopedagógico tem como base às teorias de Jean Piaget, Vygos-
 tky. Howard Gardner. Henry Wallon, Freud, Perrenoud, David Ausebel, Pichon, etc...
 Os psicopedagogos devem seguir certos princípios éticos que estão conden-
 sados no Código de Ética, devidamente aprovado pela Associação Brasileira de Psi-
 copedagogia, desde 1996 e regulamenta as seguintes situações:
 Os princípios da Psicopedagogia;
 As responsabilidades dos psicopedagogos;
 As relações com outras profissões; o sigilo;
 As publicações científicas; as relações com a educação e saúde;
 A observância e cumprimento do código de ética;
 Avaliar e diagnosticar as condições da aprendizagem, identificando as
 áreas de competência e de insucesso;
 Realizar devolutivas para os pais ou responsáveis, para a escola e para
 o aprendente;
 Atender estabelecendo um processo corretor psicopedagógico com o
 objetivo de superar as dificuldades encontradas na avaliação;
 Orientar os pais quanto a suas atitudes para com seus filhos, bem como
 professores para com seus alunos;
 Pesquisar, realizar anamneses e conhecer a etiologia ou a patologia
 com profundidade;
 Realizar os encaminhamentos necessários para sanar a problemática eviden-
 ciada; Para a prática diagnóstica da(s) dificuldade(s) apresentada(s), são considera-
 dos os seguintes aspectos:
 Orgânicos e motores: dizem respeito à estrutura fisiológica e cenestésica do
 sujeito que aprende;
 Cognitivos e intelectuais: dizem respeito ao desenvolvimento, a estrutura e
 ao funcionamento da cognição, bem como ao potencial intelectual;
 Emocionais: ligados a afetividade e emotividade; sociais: relacionados ao
 meio em que o aluno se encontra;
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Pedagógicos: estão incluídas questões didáticas, ligadas a metodologia de
 ensino e de avaliação, nível e quantidade de informações, número de alunos em sala
 e outros elementos que dizem respeito ao processo ensino-aprendizagem.
 Cabe destacar que cada área avaliada necessita de recursos, provas e testes
 específicos alvo desta disciplina.
 O psicopedagogo deve ser um profissional que tem conhecimentos multidis-
 ciplinares, pois em um processo de avaliação diagnóstica, é necessário estabelecer e
 interpretar dados em várias áreas. O conhecimento dessas áreas fará com que o pro-
 fissional compreenda o quadro diagnóstico e favorecerá a escolha da metodologia
 mais adequada, ou seja, o processo corretor, com vista a superação das inadequa-
 ções de aprendizagem.
 A PSICOPEDAGOGIA NO BRASIL: UMA POSSÍVEL
 LEITURA
 O artigo trata do percurso da Psicopedagogia no Brasil, as diferentes concep-
 ções ao longo do tempo e a contribuição do órgão de classe na difusão e no desen-
 volvimento da Psicopedagogia em nosso meio.
 Para esta reflexão sobre o percurso da Psicopedagogia no Brasil estarei con-
 siderando três experiências de caráter pessoal, as quais julgo importantes para se
 pensar nos rumos da psicopedagogia brasileira. Quero frisar que esta leitura, deve ser
 compreendida como uma das possíveis leituras sobre os rumos da Psicopedagogia e
 da profissionalização daqueles que se dedicam a área. Esta reflexão está baseada na
 vivência profissional como psicopedagoga clínica; no convívio com os colegas da
 ABPp e como supervisora nas áreas clínica e institucional. Estas experiências me
 permitem acompanhar as diferentes visões que se têm sobre a Psicopedagogia e so-
 bretudo das diferentes formas de compreender o fracasso escolar.
 Em nosso país, (e acredito que em outros também), surgiram primeiramente
 profissionais que se dedicavam a atender crianças que por diferentes razões não con-
 seguiam se adaptar à escola. Essas crianças ficavam à margem, eram discriminadas,
 sofriam. Não somente elas sofriam, mas também seus professores; alguns ficavam
 imobilizados, outros frustrados. Pais ficam aflitos quando seus filhos não correspon-
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dem ao que deles se espera. Todos os envolvidos: a criança, o mestre, os pais, espe-
 ram que o ato de ir à escola seja acompanhado do ato de aprender. Porém nem sem-
 pre está presente, na mente das pessoas, a concepção de que aprender é um pro-
 cesso complexo e que envolve múltiplas variáveis.
 Os primeiros psicopedagogos eram profissionais da educação, sensíveis, ide-
 alistas, que queriam ajudar na reintegração daqueles que estavam à margem. As di-
 ficuldades para aprender eram atribuídas a uma inaptidão. O aprendiz, possivelmente,
 deveria ser portador de algum distúrbio que o impedia de aprender como seus demais
 pares, as causas estavam depositadas principalmente nele. Os profissionais busca-
 vam compreender as razões do não aprender a partir de explicações sobre a natureza
 do desenvolvimento orgânico, sendo que, em muitos casos as dificuldades em alguns
 casos eram associadas à questão da maturidade psico-neurológica.
 Para compreender melhor as questões das dificuldades de aprendizagem,
 buscavam-se respostas através dos estudos de psicologia, neurologia, psicomotrici-
 dade, porém, a ênfase estava numa prática, nas técnicas que melhor atendessem às
 necessidades que tinham por objetivo reeducar, isto é educar novamente através de
 um método mais eficaz, específico para o aprendiz que apresentasse lentidão, ou al-
 guma inaptidão.
 Para formar profissionais que atendessem as crianças com fracasso escolar,
 surgiram primeiramente no Brasil cursos de curta duração os quais ofereciam subsí-
 dios para entender aspectos específicos como aqueles relacionados com a psicomo-
 tricidade; linguagem e raciocínio. Esses cursos eram ministrados por profissionais bra-
 sileiros com experiência no atendimento de crianças com dificuldades escolares ou
 por profissionais estrangeiros especialmente convidados, frequentemente do cone
 sul. Os profissionais iam construindo um currículo acadêmico a partir das oportunida-
 des que surgiam em suas cidades e baseados também em sua formação acadêmica
 e em seus interesses específicos.
 Os livreiros especializados que visitavam os consultórios e as instituições tam-
 bém contribuíram para a formação dos profissionais. Eles ofereciam materiais espe-
 cializados em reeducação: livros, jogos e material pedagógico, especialmente da Ar-
 gentina e da Espanha. Nessa época os profissionais buscavam as melhores técnicas
 para o seu trabalho. Pessoalmente tive oportunidade de conhecer a linha de trabalho
 do Dr. Bernardo Quirós da Argentina, primeiramente através de seus livros e posteri-
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ormente em cursos breves oferecido pela ABRAFA (Associação Brasileira de Fono-
 audiologia) em 1977. Nessa ocasião esteve presente em nosso meio professor Ja-
 cobo Feldman, membro do Centro Médico dirigido pelo Dr. Quirós, para ministrar o
 curso "Distúrbios da Aprendizagem Escolar". Posteriormente, foram sendo formados
 cursos de longa duração, de especialização, que objetivavam, além de oferecer recur-
 sos para o trabalho, buscar uma compreensão mais global do fenômeno da aprendi-
 zagem e das suas dificuldades. Em geral o público que frequentava estes cursos já
 vinha com alguma experiência profissional, alguns eram pedagogos, outros psicólo-
 gos e outros fonoaudiólogos.
 Na década de 1970 já havia movimento científico/acadêmico em Porto Alegre,
 preocupado com a formação e capacitação de profissionais que atendessem a pes-
 soas com os chamados "distúrbios de aprendizagem" ou "inaptidão para aprender".
 Tratava-se do curso dirigido pelo Dr. Nilo Fichtner, médico psiquiatra, e chamava-se
 Psicopedagogia Terapêutica.
 Os primeiros cursos formais de Psicopedagogia eram denominados de Ree-
 ducação Psicopedagógica, Psicopedagogia Terapêutica, Dificuldades Escolares, A
 criança-problema numa classe comum, entre outros. Esses cursos ocorreram, primei-
 ramente, nas cidades de Porto Alegre, Rio de Janeiro e São Paulo.
 Um fato histórico influiu fundamentalmente no percurso da psicopedagogia
 brasileira - a fundação da Associação de Psicopedagogos, que surgiu primeiramente
 como Associação Estadual de Psicopedagogos de São Paulo, em 1980, para posteri-
 ormente tornar-se Associação Brasileira de
 Psicopedagogia em 1985. Este foi sem dúvida um fato marcante, pois uma
 associação de Psicopedagogos, tornou-se uma associação de Psicopedagogia. Há
 nesta passagem uma diferença fundamental, pois se assume a área de conhecimento
 Psicopedagogia, a partir de um órgão de classe.
 Em 1985 o tema do encontro de psicopedagogos foi: "O caráter interdisciplinar
 na formação e atuação do profissional". A escolha do tema sintetizava uma preocupa-
 ção com a articulação entre o saber teórico e o saber prático mediado pela formação
 pessoal. Fazendo um olhar a posteriori percebe-se neste evento o início da construção
 do tripé indivisível e fundante da Psicopedagogia: conhecimento/atuação/formação. O
 conhecimento psicopedagógico não se sustenta sem a prática, e esta demanda uma
 formação pessoal específica. Esta articulação já vinha sendo gestada, mas foi na pas-

Page 19
                        
                        

sagem de uma associação estadual de psicopedagogos para uma associação de ca-
 ráter nacional de psicopedagogia, que se alastrou pelo Brasil afora um enfoque mais
 abrangente na formação profissional.
 Não há como negar o fato de que, a partir da criação do órgão de classe, a
 Psicopedagogia ganhou força, corpo e penetração nos meios acadêmicos e reconhe-
 cimento público e oficial. Hoje existem várias prefeituras contratando profissionais que
 tenham especialização em Psicopedagogia.
 Se no início do percurso profissional a ênfase estava nas técnicas, havia tam-
 bém preocupação com as teorias que melhor pudessem esclarecer o fenômeno das
 dificuldades de aprendizagem. A Psicopedagogia nasceu de uma falta; fez-se neces-
 sário oferecer melhores recursos teóricos e técnicos para capacitar profissionais que
 já atendiam a criança com inadaptação escolar. Se no início a capacitação ocorria fora
 do marco acadêmico, aos poucos foram sendo criados cursos mais densos, alguns
 por iniciativa particular. Aos poucos a formação começou a ser efetuada dentro dos
 cursos de especialização após a graduação e de mestrado dentro das universidades.
 A concepção de Psicopedagogia ainda não é uniforme. Poder-se-ia dizer que
 ao longo da construção da disciplina é possível distinguir três orientações diferentes,
 as quais denotam diferentes concepções desta área de conhecimento:
 1ª - Reeducação: a preocupação maior está com as técnicas que melhor con-
 tribuem para promover a recuperação. As dificuldades são entendidas como distúr-
 bios, inaptidão. O atendimento das dificuldades de aprendizagem, no seu início, es-
 tava mais vinculado a uma visão organicista. Os educadores buscam explicações pre-
 ferencialmente na neurologia. Aspectos orgânicos são motivo de preocupação dos
 educadores e psicólogos, testes padronizados e a normatização são super valoriza-
 dos.
 2ª - Psicopedagogia Dinâmica: Começava a haver uma interlocução com
 várias áreas do conhecimento e um distanciamento da reeducação, cresce a preocu-
 pação com aspectos da subjetividade. A aprendizagem do sujeito cognoscente, en-
 quanto processo, é o tema central da preocupação nesta orientação de Psicopedago-
 gia. Apesar desta tendência dinâmica, construída a partir das articulações com dife-
 rentes áreas do conhecimento, a questão não se resolveu totalmente. Não foi sufici-
 ente adquirir o conhecimento de outras disciplinas, é necessária uma construção es-
 pecífica, ou seja, uma tradução psicopedagógica. Não basta introduzir a Psicanálise,
 a Linguística, etc como disciplinas, para sair do enfoque tecnicista ou organicista; é

Page 20
                        
                        

preciso construir uma Psicopedagogia que não se confunda nem com a Psicanálise,
 nem com a Linguística ou demais áreas.
 3ª - Psicopedagogia Transdisciplinar: A Psicopedagogia está ao mesmo
 tempo entre as disciplinas e além das disciplinas. Esta orientação surge a partir do
 momento em que os profissionais constroem instrumentos próprios, teorias e estraté-
 gias próprias. Ela vem com a maturidade sendo fruto da experiência acumulada. Den-
 tro desta concepção busca-se avaliar o potencial de aprendizagem e o processo em
 si. Existe maior equilíbrio na compreensão dos aspectos da objetividade e da subjeti-
 vidade. Valoriza-se a técnica do profissional, o seu estilo próprio de trabalho e não as
 técnicas em si.
 Apesar de podermos distinguir essas três diferentes orientações/concepções
 dentro de uma perspectiva histórica do desenvolvimento da Psicopedagogia, elas co-
 existem, pois a questão da formação profissional é complexa. Nem todos os cursos
 oferecidos estão preparados para atender às necessidades dos profissionais em for-
 mação. Várias são as causas determinantes, algumas delas burocráticas, como, por
 exemplo, a exigência nos cursos de especialização latu sensu, de docentes com for-
 mação teórica e titulação, mesmo que sem experiência clínica ou institucional para
 dar conteúdos psicopedsgógicos. Nem sempre está presente, nas instituições que for-
 mam psicopedagogos, a preocupação com a plena capacitação profissional, pois o
 estágio supervisionado nem sempre é oferecido. Felizmente, estes problemas estão
 sendo enfrentados, pois são os próprios alunos que buscam e pedem a qualidade dos
 cursos.
 A preocupação com a qualidade dos cursos é muito salutar, mas não conse-
 guirá resolver toda a questão da formação profissional. É evidente que, dentro desta
 área que lida especificamente com aprendizagem, não se conseguirá jamais construir
 um curso que corresponda plenamente a todas as necessidades. A formação conti-
 nuada é uma condição sine qua non para todos aqueles que queiram exercer a função
 de psicopedagogos, seja na área clínica ou institucional.
 Paradoxalmente pode-se dizer que a Psicopedagogia surge de uma falta, mas
 para garantir sua existência a falta deve continuar presente. Não há como se pensar
 em compreender a aprendizagem, complexa como é, através de postulados prontos.
 Entendo que a Psicopedagogia é a disciplina da indisciplina, da discussão, dos con-
 trapontos, do questionamento, da incerteza.
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A contribuição da Psicopedagogia, hoje, ultrapassa os limites da clínica dos
 problemas de aprendizagem. Ela foi criada primeiramente para dar conta das dificul-
 dades que a escola não conseguia resolver de forma adequada. A partir do trabalho
 clínico, foi se construindo uma interlocução entre os terapeutas psicopedagogos e os
 profissionais da escola. Se no início apenas era escutado o pedido da escola em re-
 cuperar o aluno, hoje existe um movimento na direção contrária: os psicopedagogos
 mostram para os profissionais da escola um novo discurso, que sintetiza três postula-
 dos:
 Dificuldades não necessariamente, são sinônimo de patologia
 Para compreender e avaliar dificuldades, os testes padronizados não são de-
 terminantes. Através da observação criteriosa da criança em ação, de seu estilo pró-
 prio de lidar com o conhecimento e com o saber, da compreensão do contexto onde
 ela se insere, contexto cabe aos profissionais levantarem as possíveis hipóteses, so-
 bre as dificuldades que se apresentam.
 Considerar a singularidade do sujeito e a relação vincular professor/aluno;
 pais/filhos podem contribuir para minimizar os efeitos da inadaptação escolar.
 Presenciamos atualmente uma tendência interessante na Psicopedagogia:
 profissionais da Escola buscando recursos na Psicopedagogia, para melhor compre-
 ender a criança com dificuldades, há neste movimento uma preocupação salutar com
 a prevenção. O olhar clínico no sentido de considerar aspectos da singularidade do
 aprendiz e ao mesmo tempo uma atitude questionadora, torna possível uma interven-
 ção psicopedagógica institucional. Esta nova posição dos profissionais da instituição,
 torna a Escola um local onde se vive a experiência do acolhimento, da tolerância, do
 respeito pelas diferenças. Sabemos hoje, que a integridade, autonomia e criatividade
 de uma nação dependem, em grande parte, da educação oferecida pelos educadores
 às novas gerações. É o professor dentro de sala, nessa intimidade, quem "toma as
 rédeas", quem assume esta função. É preciso tomar consciência dessa responsabili-
 dade e se preparar continuamente para responder a essa função desafiadora, confli-
 tuosa e quem sabe até da ordem do impossível.
 Hoje, os psicopedagogos estão ampliando seu olhar e seu campo de ação.
 Eles estão presentes onde se faz necessário aprender a aprender, nas mais diferentes
 instituições seja em empresas ou hospitais. O reconhecimento tem ocorrido pela con-
 tribuição e pelos efeitos da intervenção psicopedagógica.
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Embora o fato da formação psicopedagógica se encaminhar rumo a uma visão
 transdisciplinar, devemos valorizar, sobretudo, a sua primeira condição que é a de
 educador. Os postulados do Relatório para a UNESCO, concretizam aquilo que para
 a psicopedagogia é a questão central: a aprendizagem. Potencialmente, podemos to-
 dos aprender pois é nossa condição de humanos e, ao aprender nos humanizamos.
 A questão central é: o educador é um possível agente de mudanças. No Relatório
 para a UNESCO da Comissão Internacional sobre a Educação para o século XXI, sob
 o título: Educação- um tesouro a descobrir, coordenado e organizado por Jacques
 Delors, o professor é visto como agente de mudanças e formador de caráter e do
 espírito das novas gerações.
 https://aprender.buzzero.com/buzzers/mirian_nogueira/7118/HotSiteImage.jpg
 Neste documento, a Educação é vista sob quatro pilares. Para que a educa-
 ção cumpra seus alvos é necessário que se organize em torno de quatro aprendiza-
 gens: aprender a conhecer, isto é adquirir ferramentas básicas para aprender; apren-
 der a fazer, isto é adquirir uma profissão, aprender a viver juntos, a participar e coo-
 perar com os outros e finalmente aprender a ser, pela qual se desenvolve a persona-
 lidade e identidade.
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Para finalizar quero novamente ressaltar o papel fundante e fundamental d
 ABPp neste percurso da Psicopedagogia brasileira. A ideia de criar um órgão de
 classe surgiu dentro de uma instituição que forma psicopedagogos: Instituto Sedes
 Sapientiae. Um pequeno e idealista grupo de alunos, que estava terminando sua for-
 mação, não queria interromper os estudos e resolveu criar a associação com fins ci-
 entíficos culturais. Estava presente também na sua fundação o desejo de ver reco-
 nhecida e regulamentada a profissão. Isto ocorreu há mais de 20 anos. A Associação
 não somente nasceu para congregar e criar consciência profissional, mas também
 para dar continuidade à formação. A Associação nasceu e continua dentro de uma
 perspectiva científico cultural. É difícil imaginar a Psicopedagogia brasileira hoje sem
 a Associação.
 Quero também lembrar o apoio recebido pelos professores do Instituto Sedes
 Sapientie que alimentaram o entusiasmo e acolheram os alunos no seu propósito de
 criar a entidade. O apoio era ideológico, mas também concreto e material, pois alguns
 professores ofereceram seus locais de trabalho para a primeira sede da Associação.
 Provavelmente, na fundação da Associação, nem o pequeno grupo de alunos e nem
 os mestres poderiam pensar que hoje está Associação organizaria tantos congressos
 e encontros e que a Associação pudesse contribuir para que outros profissionais dos
 diferentes estados da União se organizassem em sessões e núcleos.
 A Associação vem organizando cursos, seminários, encontros, congressos,
 correspondendo à sua proposta inicial: dar continuidade à formação dos profissionais
 da área. Sua revista é reconhecida pela qualidade da sua produção científica. Pode-
 se dizer que a ABPp e a construção da identidade da Psicopedagogia caminham jun-
 tas. Nos nossos encontros, seja em pequena quanto em grande escala, são discutidas
 as questões de natureza teórica, de natureza prática e ética da Psicopedagogia. Te-
 nho a convicção de que o clima de tolerância, acolhimento e convivência com as dife-
 renças, que marcou o nascimento da Associação continua presente como marca
 desta agremiação. A Psicopedagogia é sem dúvida uma prática que se manifesta
 através de diferentes estilos. A Psicopedagogia brasileira vem construindo seu próprio
 caminho, ele se faz presente nas teses e monografias produzida nas Universidades e
 nos instrumentos de trabalho concebidos por psicopedagogos. É possível hoje olhar
 para a Psicopedagogia no Brasil, na sua "maioridade", construída dentro e fora dos
 marcos acadêmicos.
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Não há como negar em nossa formação, contribuição dos nossos primeiros
 mestres brasileiros, sensíveis ao sofrimento da criança com dificuldades em sala de
 aula, Geny Golubi de Morais, em São Paulo, Nilo Fichtner em Porto Alegre, que entre
 outros, buscavam respostas para reintegrar a criança.
 Vieram posteriormente os mestres latino americanos: Sara Paín, Mabel Con-
 demarin, Ana Maria Rodrigues Muniz, Jorge Visca, Alicia Fernandez. Suas contribui-
 ções foram fundamentais e determinantes. Foi com o impulso deles que pudemos sair
 da abordagem reeducativa e penetrar numa abordagem relacional, dinâmica. Na con-
 cepção atual de Psicopedagogia, estão incorporadas as modalidades de aprendiza-
 gem, isto é, leva-se em consideração a relação que o sujeito da aprendizagem esta-
 belece com a construção maior do ser humano que é poder aprender, poder transfor-
 mar. Pessoalmente estou convencida de que mais do que olhar para as dificuldades
 de aprendizagem, é necessário considerarmos o sujeito da aprendizagem em seu es-
 tilo próprio de se relacionar com o conhecimento e com o saber, inserido num contexto
 cultural onde está presente a sua singularidade.
 A construção da identidade da Psicopedagogia vem com o tempo, com a ma-
 turidade, com a experiência dos profissionais, com a produção acadêmica, com a dis-
 cussão, com a polêmica sadia, e, principalmente, com a consciência profissional ad-
 vinda de uma agremiação forte e unida.
 REFLEXÃO SOBRE CRIANÇAS COM DÉFICIT DE
 ATENÇÃO/HIPERATIVIDADE E INSUCESSO ESCOLAR
 A psicopedagogia ocupa-se do aprendiz em seu processo de aprender e de
 ensinar, levando em consideração as realidades objetivas e subjetivas que habitam o
 entorno da criança e do adolescente. Considera também o conhecimento em sua com-
 plexidade e numa dinâmica em que os aspectos afetivos, cognitivos e sociais se com-
 plementam. Sendo assim, não apenas o desempenho escolar interessa, mas todas
 as relações de aprendizagem que a criança ou o jovem estabelece. Esse conjunto
 dimensiona e caracteriza a queixa.
 Tendo como objeto de estudo o ser cognoscente e todo o seu universo rela-
 cional, a psicopedagogia se estrutura como interdisciplinar e tem tomado para si a
 tarefa de não fragmentar o aprendiz em compartimentos estanques, ou ainda, não
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supervalorizar determinados episódios em detrimento de outros. Vale dizer que ao
 fazermos uma avaliação diagnóstica não é suficiente conhecer em que patologia ele
 foi “enquadrado”, mas como ele se comporta e vem desenvolvendo ao longo de sua
 vida, qual o significado desses sintomas em sua família, como a escola entende e
 acolhe as manifestações da criança e, finalmente, se a família e a escola estão real-
 mente mobilizadas para acabar com as queixas.
 Entende-se que o objetivo da psicopedagogia é ajudar na adequação da rea-
 lidade da criança à sua possibilidade de aprendizagem, promovendo uma ponte entre
 a criança e o conhecimento. Investigar e considerar como ela aprende, o que ela
 aprende e quando ela não aprende, por que não aprende, investigando também o seu
 “prazer de aprender”.
 Alícia Fernández afirma que:
 Entre o ensinante e o aprendente abre-se um campo de diferenças onde se situa o prazer de aprender. O ensinante entrega algo, mas para poder apro-priar-se daquilo o aprendente necessita inventá-lo de novo. É uma experiên-cia de alegria, que facilita ou perturba, conforme se posiciona o ensinante. Ensinantes são os pais, os irmãos, os tios, os avós e demais integrantes da família, como também os professores e os companheiros na escola. (2001, pg 29)
 É importante analisar, para tanto, do que a família exatamente se queixa
 quando procura um psicopedagogo. Ela pode vir ao consultório porque está exausta
 e precisa de ajuda, ou porque a escola pediu uma avaliação, ou ainda, porque a psi-
 cóloga quer uma visão psicopedagógica para traçar uma estratégia de abordagem
 junto à escola, ou ainda porque o neurologista mandou. Para cada demanda, lê-se
 uma necessidade diferente e uma possibilidade de envolvimento mais ou menos com-
 prometida com a criança e seu desenvolvimento. É diferente se a queixa se concentra
 na preocupação dos pais com o futuro de seus filhos, ou se a queixa tem por interesse
 o bom andamento das avaliações escolares.
 Posto dessa forma interessa-nos não apenas se a criança sofre de um trans-
 torno, um déficit ou uma síndrome, mas também quem são os ensinantes dessa cri-
 ança. Esse dado será fundamental para traçarmos um plano de ação que se estenda
 à família, à escola e aos outros profissionais que podem estar envolvidos no processo.
 Os pontos em comum tem sido muito comum nos consultórios de psicopeda-
 gogia a queixa de pais que verdadeiramente desabam, denunciando estarem exaus-
 tos com a rotina estressante que seus filhos lhes impõem. Discorrem as várias estra-
 tégias já tentadas com o objetivo de atendê-los em suas necessidades e agitação,
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todas elas, na maioria das vezes, ineficazes. Os pais compreendem o que acontece
 com seus filhos e ficam perplexos diante do tumultuo que causam em suas famílias.
 À medida que se estabelece a anamnese, é comum os pais se referirem ao transtorno
 do Déficit de Atenção/ Hiperatividade (TDAH).
 No entanto, junto com a demonstração de conhecimento do fato, aparece o
 discurso de que seus filhos são inteligentes, que quando lhes interessa prestam aten-
 ção, que eles aprendem só o que não é para aprender, que eles esquecem as maté-
 rias da escola, mas lembram com detalhes das regras de um game. Enfim, evidencia-
 se a dúvida em relação ao transtorno por entenderem que, se tivessem o transtorno
 (TDAH) teriam de ser menos inteligentes e menos competentes de forma geral.
 O mesmo acontece com os professores. Quando procurados para saber o
 motivo pelo qual encaminharam ou deram apoio para a procura de um diagnóstico
 psicopedagógico de determinado aluno, é comum revelarem que ficam na dúvida en-
 tre um transtorno de Déficit de Atenção e o perfil de preguiçoso. Muitos professores
 entendem o comportamento de uma criança agitada e dispersa como falta de vontade
 para estudar, para fazer as lições, terminar uma prova, etc. Quando tentamos tipificar
 o comportamento, os professores afirmam que quando eles desejam, fazem; que eles
 não param quietos, no entanto ficam horas e horas na frente do computador ou to-
 cando um instrumento, não decoram a tabuada, mas sabem cantar uma música in-
 teira. Alguns professores reclamam que esses alunos são terríveis, não param quietos
 e não respeitam regras e contratos disciplinares, porém sabem todas as regras do
 futebol. Percebem que a criança é inteligente para algumas coisas e muito ágeis men-
 talmente para tudo que lhes interessa, menos para os estudos.
 Ouvindo tanto os pais quanto os profissionais da escola o que se percebe é o
 cansaço que essas crianças causam em seus pais e professores e a dúvida de como
 eles, sendo tão ágeis e inteligentes, não conseguem prestar atenção e desenvolver,
 com sucesso, atividades corriqueiras do dia-a-dia, que são propostas tanto pela famí-
 lia quanto pela escola, tais como arrumar o quarto, fazer as lições escolares, obedecer
 a regras combinadas, dentre outras.
 A incapacidade de prestar atenção ou de ficar quieto leva os adultos que con-
 vivem com essas crianças a considerá-las malandras e, frequentemente, são rotula-
 das de irresponsáveis, malcriadas, endiabradas, avoadas, surdas e até mesmo, pouco
 inteligentes. O rol costuma ser de adjetivos pejorativos e, como resultado, os pais e
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educadores vivem conflitos entre sentirem-se impotentes diante da criança e a von-
 tade de ajudá-los. Não percebem o esforço que essas crianças fazem para obter su-
 cesso em suas tarefas e que se fazem coisas com aparente facilidade é porque esta-
 vam altamente estimulados para aquela investida.
 O Transtorno de Déficit de Atenção/Hiperatividade
 Esse transtorno tem por característica essencial “um padrão persistente de
 desatenção e/ou hiperatividade-impulsividade, mais frequente e grave do que aquele
 tipicamente observado nos indivíduos em nível equivalente de desenvolvimento”. (Ma-
 nual de Transtornos Mentais – DSM)
 Quando a criança apresenta problemas de convívio social, de rendimento es-
 colar, ou ambos, fica mais fácil identificá-los e encaminhá-la para atendimento. O di-
 agnóstico é clínico e caracteriza-se por duas formas: predomínio do padrão hiperativo-
 impulsivo e tipo predominantemente desatento, embora possa haver o tipo combi-
 nado, que apresenta características dos dois grupos.
 Para ser considerado portadora de TDAH é preciso que a criança apresente
 os sintomas há mais de seis meses e que eles apareçam em situações diversas. A
 criança predominantemente hiperativa-impulsiva apresenta inquietação, não parando
 sentada ou quieta - não se mantém sentada por muito tempo, cai da cadeira, se mexe
 mais do que o necessário, anda mais do que o necessário, fala excessivamente, não
 consegue esperar que o outro termine o que está falando, tem muita dificuldade em
 permanecer em silêncio, responde a perguntas antes que elas sejam formuladas com-
 pletamente, age como se fosse “movida a motor” e tem dificuldade para esperar sua
 vez.
 A predominantemente desatenta tem dificuldade para prestar atenção, es-
 quece coisas rotineiras ou deixa de fazer coisas importantes, parece não ouvir quando
 se fala com ela, tem dificuldade de organização e não enxerga detalhes. Frequente-
 mente perde objetos e não suporta atividades que requeiram esforço mental prolon-
 gado.
 Ambas podem, ainda, apresentar dificuldade para terminar uma tarefa, para
 respeitar limites e regras, para dormir e para relacionar-se. Algumas crianças não su-
 portam frustrações e, por consequência, frustram-se muito; outras não avaliam o pe-
 rigo, não aprendem com os erros do passado e são difíceis de agradar. Há, também,
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as que são agressivas, inflexíveis e com percepção sensorial baixa. Muitas crianças
 têm dificuldades com a aprendizagem e com as tarefas escolares.
 O diagnóstico: como avaliar?
 Para se chegar a um diagnóstico satisfatório, é necessário que a criança apre-
 sente pelo menos seis dos sintomas acima relacionados, em ambientes diferentes
 como casa, escola, clube, casa de parentes, etc., e que os sintomas tenham aparecido
 antes dos sete anos de idade.
 O encaminhamento para um neuropediatra é imprescindível para isolar outras
 possibilidades diagnósticas como depressão, ansiedade, conduta destrutiva, e outros
 diagnósticos. Paralelamente ao exame médico, busca-se entender as queixas da fa-
 mília e as queixas da escola. Algumas crianças já têm atendimento psicológico, outras
 necessitarão desse atendimento.
 Precisamos tipificar a dinâmica familiar da criança: a qualidade das relações
 parentais e filiais, o exercício da autoridade, a divisão de tarefas domésticas, a circu-
 lação do conhecimento, o lugar de cada um na família, assim como é imprescindível
 conhecer o seu contexto educacional: o colégio e a metodologia adotada por ele, as
 exigências acadêmicas, o tipo de atividades propostas pelos professores, como tra-
 balham os conteúdos, o tempo destinado a cada aula, como lidam com a indisciplina
 e o tipo de avaliação de desempenho escolar.
 Como o TDAH é considerado um distúrbio biopsicossocial que atinge de 3%
 a 5% as crianças em idade escolar, e preferencialmente meninos, o seu conhecimento
 e a existência de um plano estratégico construído para cada criança é diferencial de-
 terminante no tratamento. Muitas famílias acreditam que, com a maturidade, o déficit
 desapareça e optam por aguardar “que essa fase passe”. No entanto, o mais comum
 é persistir a dúvida, apesar do diagnóstico quanto à forma mais eficaz de trabalhar
 com a criança, ou até mesmo, duvidar da veracidade das informações e dos sintomas
 listados, “Se estivesse interessado, lembraria…” ou ainda, “Isso para mim é pura ir-
 responsabilidade...”
 O diagnóstico é clínico e não existem exames laboratoriais para detectar o
 déficit, portanto, é importantíssimo um conjunto de observadores atentos e criteriosos
 voltados ao objetivo de avaliar cada criança em suas especificidades.
 É ponto de concordância que avaliar é necessário para que possamos enten-
 der e atender com competência a criança com TDAH, no entanto, não é raro a escola
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ou a família receber o diagnóstico e não saber o que fazer com ele. Não basta termos
 o diagnóstico em mãos, é necessário avaliarmos a situação sob o ponto de vista bio-
 lógico, social e acadêmico. É importante destacar que a TDAH tende a perdurar ao
 longo da vida, ou seja, ela pode ser controlada, mas os adolescentes e adultos tam-
 bém sofrem as suas manifestações, principalmente se não forem tratadas.
 No diagnóstico clínico, o neuropediatra dará as informações da situação or-
 gânica da criança, mas geralmente a queixa aparece por uma necessidade escolar ou
 de relacionamento.
 Nessa perspectiva, a avaliação visa reorganizar a vida escolar e doméstica da
 criança e do adolescente e, somente neste foco ela deve ser encaminhada. Vale dizer
 que fica vazio o pedido de avaliação apenas para justificar um processo que está des-
 comprometido com o aluno e com sua aprendizagem. “De fato, se pensarmos em
 termos bem objetivos, a avaliação nada mais é do que localizar necessidades e se
 comprometer com sua superação” (VASCONCELOS, 2002, p 83).
 Devemos ter muito cuidado ao avaliarmos uma criança, pois a hiperatividade
 está “em moda”. Todas as crianças agitadas são chamadas de hiperativas, o que, na
 grande maioria das vezes, não é verdade. A falta de limites e da presença de pais e
 professores educadores e disciplinadores pode vir a confundir e a rotular, inadequa-
 damente, crianças e adolescentes que, de fato, não precisam de medicamentos, mas
 da presença de adultos comprometidos com sua formação e desenvolvimento.
 O insucesso escolar
 As crianças com TDAH, em sua maioria, até sabem o que deveriam fazer,
 mas devido à inabilidade de controlarem-se, não agem como sabem que deveriam –
 agem antes de pensar! Vale dizer que elas sabem que deveriam prestar atenção na
 aula, mas não prestam, levantam-se apesar de saberem que não deveriam levantar.
 O TDAH não afeta a inteligência da criança, mas a sua aprendizagem. Na
 maioria dos casos, as crianças e adolescentes tem uma boa ou até mesmo excelente
 condição de aprendizagem, fato que se dissocia das produções escolares que che-
 gam a ser medíocres, em muitas situações.
 Na escola, por exemplo, se é dado um exercício com uma sequência de ope-
 rações, muito possivelmente ela consiga fazer as duas primeiras e depois não veja as
 próximas, ou esqueça algum sinal. Na leitura de um enunciado, ao chegar ao final não
 lembra do que leu e afirma não ter entendido, ou ainda, esquece o que leu. Se for
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impulsiva, responde algo que lhe vem na mente naquele momento. Ao ler um livro,
 depois de ter lido umas dez páginas não sabe do que está tratando o livro. Em um
 teste escrito, poderá responder às questões da primeira página e entregar sem per-
 ceber que o teste continuava no verso da folha. Basta um cachorro latir lá fora para
 essa a criança ou adolescente perder a sua concentração. É o tipo de criança que,
 quando se dá conta, já fez o que prometeu não fazer, já perdeu a explicação que
 precisava tanto, já brigou, enfim...
 Em casa necessitam de ajuda para fazer as lições, têm suas coisas em de-
 sordem, não sabem o que é para fazer ou estudar, esquecem a agenda na escola,
 levantam-se para pegar um copo de água e não voltam para suas tarefas...
 Nesse cenário, o insucesso escolar fica vinculado à compreensão que se tem
 do papel da escola. Se entendermos que o papel da escola é construir conhecimento
 com “todos” os alunos, certamente os profissionais da escola procurarão formas de
 promover aprendizagens. A rigidez da escola pode gerar, além do fracasso escolar e
 do sentimento de incapacidade, uma situação emocional desfavorável à aprendiza-
 gem, gerando baixa autoestima e desestimulando e dificultando, ainda mais, a apren-
 dizagem da criança ou do adolescente. Não é raro um aprendiz apresentar-se di-
 zendo: “Sou burro para os estudos. “Igualmente importante e, talvez até mais deter-
 minante, é a rigidez da família ao não aceitar seu filho como ele é e entender que cada
 um de nós tem suas dificuldades e pontos a serem superados. Respeitar e apoiar o
 aprendiz em seus propósitos de desenvolver-se é fundamental no caso das crianças
 hiperativas.
 Como intervir?
 Não basta termos um diagnóstico adequado e nem a escola propor-se a ade-
 quar estratégias metodológicas para que a criança ou o adolescente consigam apren-
 der e se instrumentalizar academicamente.
 É importante reunir, para conversarem, os profissionais que atendem a cri-
 ança, a família e os professores e coordenadores pedagógicos da escola que fre-
 quenta, para que seja traçado, para cada caso, uma linha de ação em termos de res-
 ponsabilidades da escola, da família e dos profissionais que lidam com a criança. O
 que deve permear essa reunião é a coerência entre as diferentes propostas e possi-
 bilidades concretas de se realizar o que se propõe.
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A escola assume o papel pedagógico do processo, no entanto, respaldada
 pelos profissionais que atendem a criança e validado pelos pais. Os pais montam es-
 tratégias domésticas, orientados pelos profissionais e validados pelos professores da
 escola. E os profissionais traçam objetivos que atendam às demandas dos pais e dos
 professores. Todos devem se reunir sistematicamente para avaliar a evolução e re-
 programar estratégias.
 Para cada criança ou adolescente deve-se estabelecer uma estratégia dife-
 rente que esteja em consonância com os objetivos e queixas dos pais e professores.
 Para cada escola um tipo de atendimento e de trocas. Com isso queremos dizer que
 não existe receita e nem uma proposta de “comece por aqui”, mas uma forma de
 entender e atender a cada uma das crianças, individualmente.
 Entendemos como o mais importante, a disposição dos pais em modificar
 comportamentos e hábitos, ou seja, sair da queixa, entendendo que todos devem mu-
 dar juntos para continuarem sendo família. Também é primordial a escola abrir-se
 para esse “multiálogo” até conseguir acertar uma forma de atingir a criança e motivá-
 la a trabalhar. Certamente que não se acerta de primeira, que é preciso persistir, con-
 versar, tentar novamente, reavaliar e continuar estudando.
 Entendemos que o grande objetivo da escola e da educação é construir sujei-
 tos aprendizes, autores de sua vida e resilientes para promoverem aprendizagens e
 enfrentarem suas dificuldades.
 Temos de nos reunir, em posturas de parceria de modo que todos se voltem
 ao ajustamento de procedimentos que viabilizem o desempenho acadêmico e social
 das crianças que apresentem dificuldades com sua aprendizagem. Entendo que uma
 família ou uma escola que tem uma criança ou adolescente com TDAH não tem um
 problema, mas uma situação para administrar. Porém, se não for encarada com seri-
 edade, competência e sensibilidade, aí sim, pode vir a tornar-se um transtorno em
 suas vidas.
 Urge passar à ação, assumindo a ideia de que o desenvolvimento de capaci-
 dades de desenvolvimento no sentido de tornar as pessoas e as organizações mais
 resilientes é uma prioridade na formação do novo cidadão. Mais, é um imperativo so-
 cial e comunitário não só a nível local mas também regional e global, planetário. O
 mundo está a ficar demasiado rígido e intolerante, autoritário, ditaturial, para defender
 os interesses egoístas de um número cada vez mais reduzidos de privilegiados face
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à grande maioria dos que vivem com dificuldades, desprotegidos, e, até, em extrema
 pobreza, miséria e outras formas de exclusão. (Tavares, 2001, p.63)
 É nesse quadro que proponho a avaliação psicopedagógica e o planejamento
 de uma intervenção multidisciplinar, pautada no compromisso de promover desenvol-
 vimento, autoestima e condições de maturidade emocional para resolver problemas e
 amadurecer o ser cognoscente.
 ADAPTAÇÕES CURRICULARES
 Adaptações curriculares não significativas:
 Metodologia, atividades, critérios de avaliação e temporização. A. Metodolo-
 gia.
 A metodologia faz referência ao como ensinar, ao modo de transmitir as
 aprendizagens. É importante que o processo de ensino-aprendizagem seja ativo e
 participativo, partindo das capacidades do aluno. Além disso, tem que ser criativo e
 tem que procurar alternativas ao método de trabalho tradicional. Assim, potencializar
 os trabalhos cooperativos, os que fomentem o interesse e o descobrimento do aluno,
 os grupos flexíveis, as oficinas ou alternar os trabalhos individuais com os coletivos,
 são algumas propostas enriquecedoras.
 Mas à margem destas considerações gerais, na hora de desenvolver uma
 adaptação curricular em um aluno com Síndrome de Down, devemos ter em conta as
 características particulares destes, não obstante suas diferenças individuais. As pes-
 soas com Síndrome de Down possuem umas peculiaridades que os diferenciam do
 resto dos alunos. Estas afetam a seu modo de receber e processar a informação, e,
 portanto é fundamental trabalhar de maneira especializada em cada uma destas
 áreas. Agora sabemos que os alunos com Síndrome de Down não se limitam a ser
 mais lentos que o resto, mas sim são diferentes. E é nestas diferenças sobre as que
 deve fundamentar a adaptação curricular. Estas diferenças estão em:
 A percepção.
 A atenção
 A memória
 A lectoescrita
 A psicomotricidade
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O raciocínio lógico matemático
 A percepção
 Os alunos com Síndrome de Down possuem dificuldades a nível perceptivo
 que afetam a assimilação dos estímulos que recebe. As seguintes orientações didáti-
 cas podem facilitar os processos de percepção com o fim de criar um sistema percep-
 tivo válido, para o desenvolvimento dos processos de aprendizagem:
 Mostrar os estímulos utilizando o maior número possível de vias sensoriais.
 Quer dizer, não nos limitarmos a um só canal, por exemplo, a dar a ordem verbalmente
 e sim nos apoiando em outros canais, como o visual, mediante imagens ou palavras.
 As atividades devem ser sempre motivadoras, sistemáticas e sequenciadas.
 Na hora de sequenciar uma atividade, é importante seguir a seguinte ordem: primeiro
 é que a criança manipule livremente o material, especialmente nas primeiras idades;
 deste modo a aprendizagem é vivencial e parte da experiência do aluno. Em segundo
 lugar, verbalizaremos a atividade, falaremos do que estamos fazendo, colocamos pa-
 lavras a nossas ações. Em terceiro lugar, representamos graficamente o que fazemos
 e colocamos uma etiqueta no conceito.
 É importante verbalizar as atividades que se estão realizando, para fomentar
 a representação simbólica do que se vai fazendo.
 A atenção.
 As pessoas com Síndrome de Down têm dificuldades para fixar a atenção,
 focalizá-la e levá-la de um lugar a outro. Distraem-se facilmente e lhes custa trocar de
 atividade. Uma atenção escassa interfere, logicamente, nos processos de aprendiza-
 gem.
 Por isso é importante: Simplificar o ambiente de trabalho, assim como os ma-
 teriais, evitando o maior número possível de estímulos que distraem.
 Dar instruções claras e precisas, pouco numerosas, assim como fazê-las
 acompanhadas de um modelo. Começar com tarefas que requeiram pouco tempo de
 execução, com o fim de que o tempo de atenção necessário seja breve ao princípio
 para ir pouco a pouco aumentando-o.
 Trocar de atividade frequentemente, para que a atenção se mantenha ativada
 para a novidade. Felicitar cada logro (sucesso), não só para motivar ao aluno, mas
 também para que tome consciência do que conseguiu foi graças ao seu esforço.
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A memória
 As pessoas com Síndrome de Down possuem dificuldades na memória, tanto
 a curto, como a longo prazo.
 Para recordar algo, é necessário adquiri-lo, retê-lo e mais tarde reconhecê-lo
 ou recordá-lo. Por isso, é importante: a) Trabalhar primeiro as estratégias de reconhe-
 cimento, antes mesmo que as específicas de lembrança. Esta recomendação é tam-
 bém aplicável à avaliação, já que se pedirmos que recordem um conceito, frequente-
 mente não o fará, e não saberemos se não o sabe ou se não o recorda. b) Trabalhar
 a memória imediata antes que a sequencial.
 Fomentar a compreensão dos conteúdos mais que a memorização dos mes-
 mos e organizar esta informação, relacionando-a com a que já tem. Trata-se de dar
 um sentido ao que transmitimos.
 http://2.bp.blogspot.com/_vzzptoY7Qeg/TGCwRk1Bk7I/AAAAAAAAACo/lstfqZowv0g/s1600/images.jpg
 Igual ao que comentávamos na percepção, para melhorar a memória é impor-
 tante apoiar-se no maior número possível de canais de entrada. Por exemplo, para
 trabalhar a memória auditiva (a capacidade para recordar uma série de sons) apoia-
 rem-nos na memória visual, menos afetada. Assim, se acompanharmos os sons emi-
 tidos de representações visuais ou móveis o ensino será mais eficaz. A lectoescrita
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Os alunos com Síndrome de Down acessam a leitura por meio de métodos
 globais muito melhor que mediante métodos analíticos. Por isso, é importante adaptar
 os materiais de leitura a esta metodologia, tratando de conectá-la com o ensino habi-
 tual do resto dos alunos.
 Quanto à escrita, os alunos com Síndrome de Down apresentam grandes di-
 ficuldades na hora de escrever, não só em relação à grafia, mas também quanto à
 expressão escrita e ortografia. Por isso é importante:
 Trabalhar todos os aspectos da escrita, e não limitar a grafia: separação cor-
 reta de palavras, análise e síntese das ideias, exposição ordenada do pensamento,
 conhecimento da ortografia.
 Não se limitar à escrita manual, fomentar o uso do computador com o fim de
 trabalhar a escrita, uma vez que se trabalha a grafo motricidade e a motricidade fina.
 A psicomotricidade
 Dadas as dificuldades para o controle do próprio corpo e para integrar a infor-
 mação que chega por esta via, é importante desenvolver uma estimulação comple-
 mentar a este nível, que, além disso, influi decisivamente no desenvolvimento emoci-
 onal e cognitivo da criança. Assim sendo, é importante:
 a) Trabalhar o controle motor, a coordenação dos movimentos, a lateralidade,
 o equilíbrio, a imagem corporal e as relações espaço - temporais.
 b) Fomentar a expressão corporal.
 Utilizar sempre como ponto de partida a experiência de vida do aluno.
 Aproveitar as sessões de psicomotricidade coletivas para fomentar a integra-
 ção do aluno no grupo assim como a socialização.
 Trabalhar a psicomotricidade fina.
 O raciocínio lógico-matemático
 O raciocínio lógico matemático não se limita à aprendizagem das matemáticas
 ou do cálculo. Os alunos com Síndrome de Down têm dificuldades na compreensão
 dos conceitos abstratos, a compreensão das relações entre os objetos e a lógica. Por
 isso, é importante: a) Partir das aprendizagens funcionais e úteis para eles.
 Trabalhar primeiro os conceitos neles mesmos, mediante a manipulação dos
 materiais e a vivência própria das aprendizagens.
 Trabalhar a orientação espacial.
 Trabalhar os diferentes atributos dos objetos: forma, cor, tamanho.
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Desenvolver, mediante a psicomotricidade, as orientações espaciais, tempo-
 rais e numéricas.
 Atividades
 Dentro da programação de sala de aula é possível fazer adaptações curricu-
 lares, de caráter individual, selecionando dentre todas só aquelas atividades que se-
 jam mais adequadas para o aluno com Síndrome de Down. Neste sentido, o professor
 deve fazer um esforço para selecionar, unicamente, as atividades que:
 Respondam melhor aos interesses e motivações do aluno em particular. As-
 sim, por exemplo, se soubermos que o nosso aluno gosta de colorir, daremos priori-
 dade às atividades nas quais se requeira este exercício. Cabe destacar que não se
 trata de limitar os conteúdos, mas sim de escolher, dentre as diferentes atividades
 com as que podemos trabalhar em uma determinada unidade didática, aquelas que
 sabemos lhe interessa mais.
 Sejam funcionais para o aluno. É possível que uma determinada atividade de
 desenho não pareça, num primeiro momento, funcional para um aluno e esse não veja
 sentido unir linhas com um lápis. Mas, se as linhas estiverem dispostas de modo tal
 que, ao final do percurso, resultar em uma figura, e se, além disso, usamos papel com
 sua cor favorita, a atividade será funcional para ele: fez um trabalho bonito que levará
 para a sua casa.
 Além disso, é importante flexibilizar a apresentação das atividades, de ma-
 neira que nossa programação não seja rígida e se adapte às condições da criança em
 cada momento. Assim, é possível que nós tenhamos preparado uma sessão com uma
 determinada atividade, mas se nesse dia a criança chegar cansada, zangada ou triste,
 teremos que trocá-la, porque de outro modo não se conseguirá uma verdadeira apren-
 dizagem. As atividades, nesse caso, serão de curta duração, mas temos que a avisar
 das mudanças que vão acontecer. As crianças com Síndrome de Down não mantêm
 a atenção durante muito tempo na mesma atividade, mas tampouco se adaptam bem
 às mudanças.
 Instrumentos de avaliação
 Para realizar uma verdadeira avaliação dos progressos do aluno, assim como
 de seu nível inicial, nem sempre podemos utilizar os mesmos instrumentos com todas
 as crianças. Do mesmo modo que não podemos dar a uma criança cega um livro
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escrito, tampouco podemos avaliar uma criança com Síndrome de Down do mesmo
 modo que ao resto dos alunos. O uso do exame escrito se limitará àqueles alunos que
 realmente sabem ler, mas obviamente terá que adaptar-se ao nível de escrita do
 aluno: estudar-se-á se é melhor aplicar perguntas abertas ou tipo teste, por exemplo:
 Nas crianças menores, serão avaliadas as aprendizagens conseguidas medi-
 ante a manipulação, aplicação ou uso dos conteúdos trabalhados.
 Serão feitos exames orais, ou serão pedidos trabalhos ou atividades nas qual
 o aluno demonstre o que conhece.
 Os alunos com Síndrome de Down têm dificuldades na generalização das
 aprendizagens, de maneira que não os avaliaremos sempre do mesmo modo nem
 com os mesmos materiais, já que é possível que tenham aprendido em um determi-
 nado contexto, sem capacidade para generalizar para outras situações.
 Finalmente dizer que é fundamental a avaliação contínua, e não apenas de-
 terminar se um aluno sabe ou não sabe pelo que demonstre em um dado momento,
 tem que ser ao longo de todo o curso.
 Temporização
 O tempo faz referência tanto aos momentos que são mais adequados para
 exercitar determinados tipos de aprendizagem como ao tempo que o aluno passa com
 os diferentes profissionais que o apoiam. Assim, o apoio pode ser dentro da sala de
 aula, de maneira que o tutor ministra sua aula sem trocar seu ritmo, enquanto que o
 professor de apoio se assegura de que o aluno com Síndrome de Down adquire os
 conteúdos ministrados; por sua parte, o apoio fora da sala de aula implica que em
 determinados momentos, o aluno com necessidades educativas especiais, recebe
 uma atenção individualizada nas áreas ou conteúdos nos quais encontra maiores di-
 ficuldades.
 Adaptações de acesso ao currículo:
 • Pessoais, materiais, físicas e de comunicação.
 Pessoais
 Os centros que acolhem em suas salas de aula, alunos de inclusão, mais con-
 cretamente, alunos com Síndrome de Down, devem contar com uma equipe de pro-
 fissionais de diferentes especialidades que respondam a todas as necessidades edu-
 cativas de seus alunos.
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Por um lado está o professor tutor, que é o profissional de referência para a
 criança. É o que passa mais horas com ela e é possível que seja o que tenha mais
 conhecimento do mesmo e mais contato com a família. Habitualmente serve também
 de vínculo de união entre todos os profissionais implicados. Mas, além disso, dentro
 do centro estão os professores especialistas em pedagogia terapêutica, os professo-
 res especialistas em audição e linguagem, os fisioterapeutas, os orientadores e, em
 alguns casos, os centros contam com um educador e/ou com um auxiliar sanitário.
 A seguir são expostas as principais tarefas de cada um dos profissionais:
 Tutor: Facilita a integração dos alunos com Síndrome de Down em seu grupo
 assim como no conjunto da dinâmica escolar.
 Contribui para a personalização dos processos de ensino-aprendizagem.
 Efetua o acompanhamento global do aluno, detectando e corrigindo as dife-
 rentes necessidades identificadas.
 Coordena toda a informação que sobre o aluno com Síndrome de Down inclu-
 ído em sua sala de aula, orientando o resto da equipe e os pais a respeito de temas
 como a avaliação do aluno ou sua promoção.
 Realiza com o resto de professores o ajuste das programações didáticas.
 Constitui o principal canal de comunicação entre a família e o centro.
 Professor de apoio especializado em pedagogia terapêutica:
 É o encarregado de desenvolver o apoio intensivo do aluno. Desenvolve seu
 trabalho na sala de aula ou fora dela.
 Orienta o tutor em aspectos relacionados com as adaptações metodológicas
 e organizativas da sala de aula, os materiais didáticos e os recursos pessoais ade-
 quados.
 Elabora e adapta materiais específicos.
 Propõe diferentes metodologias para se utilizar com uns alunos e outros.
 Orienta o tutor no modo de adaptar os objetivos, os conteúdos e os diferentes
 níveis dentro das mesmas aprendizagens gerais e comuns para todos os alunos.
 Professor especializado em audição e linguagem/logopedia:
 Previne, detecta, avalia, intervém e realiza o acompanhamento das alterações
 na fala, na linguagem ou na comunicação.
 Colabora com o tutor e com o resto da equipe orientando sobre o aluno com
 Síndrome de Down e sua linguagem, sua fala ou sua comunicação.
 Desenvolve seu trabalho fora da sala de aula.
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Orientador do Centro: É o profissional que serve de enlace entre o tutor e os
 professores especializados e está em contato com as equipes de orientação do setor.
 Participa da elaboração da adaptação curricular do aluno com Síndrome de
 Down, orientando sobre as metodologias mais adequadas, a seleção, organização e
 sequência de objetivos e conteúdo, e o desenvolvimento de atividades.
 Detecta e avalia os alunos com necessidades educativas especiais.
 É parte na tomada de decisão quanto à necessidade ou não de professores
 de apoio especializados (pedagogia terapêutica, logopedia ou fisioterapia).
 Fisioterapeuta: É o profissional encarregado de realizar as tarefas que têm
 por objetivo a prevenção e recuperação física dos alunos que dele necessitam. No
 caso das crianças com Síndrome de Down, as vezes recebem fisioterapia durante os
 primeiros anos de vida, suprimindo-a em idades posteriores. Mas é bom que haja um
 orientador dos exercícios físicos, esporte e psicomotricidade.
 Valora e intervém nos casos de meninos com necessidades educativas espe-
 ciais que podem necessitar de fisioterapia.
 É o encarregado de orientar a respeito dos apoios técnicos relacionados com
 o desenvolvimento motor.
 Educador: É o profissional encarregado de apoiar aos alunos com necessi-
 dades educativas especiais nos momentos de asseio, refeições, etc., quando não são
 capazes de fazê-lo por si mesmos.
 Materiais
 Dentro dos elementos materiais, estão os didáticos propriamente ditos, mas
 também os aspectos organizativos referentes ao espaço ou aos diferentes grupos de
 alunos.
 Quando falamos de recursos materiais se está fazendo referência a outro
 meio de acesso ao currículo. Como já foi dito, não basta saber o que vou ensinar ao
 aluno, mas sim que é necessário dispor dos meios adequados para que o aluno
 acesse os objetivos e conteúdos propostos.
 Tomemos um exemplo: um aluno com Síndrome de Down que desejamos
 ensinar a fazer linhas horizontais. Damos-lhe uma ficha, como a que aparece a seguir
 O aluno terá dificuldades para:
 Discriminar o desenho, já que as imagens são muito pequenas.
 Discriminar as formas e as linhas, porque a linha é muito fina.
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Saber onde começar e terminar a linha.
 Relacionar os dois objetos que deve unir.
 Quer dizer, o aluno vai se encontrar com um conjunto de estímulos que o vão
 distrair e afastá-lo de sua tarefa, que é traçar uma linha reta.
 O que nós podemos pensar que isso são estímulos para que a tarefa seja
 mais motivadora ou divertida, e que de fato o é para outras crianças, resulta que, para
 nosso aluno, é muita informação que o afasta de nosso objetivo.
 https://aprender.buzzero.com/buzzers/soniavinicius/11411/HotSiteImage.jpg
 Entretanto, se substituirmos esta ficha pela que aparece a seguir, veremos
 que solucionamos algumas das dificuldades anteriores:
 Agora, o aluno:
 Sabe onde deve começar e terminar a linha, já que se incluiu um ponto em
 cada um dos extremos da trajetória.
 Não haverá dificuldades de associação dos dois desenhos, já que são iguais.
 Os desenhos são mais fáceis de perceber porque as linhas são mais grosas
 e os desenhos maiores.
 O tamanho do desenho se irá reduzindo à medida que a criança vai domi-
 nando a técnica. Mas o importante é que deste modo ensinamos realmente o que nós
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tínhamos proposto (realizar traços horizontais) e a criança irá entendendo a técnica.
 Se insistirmos em lhe oferecer um material pouco adequado para ele, nunca sabere-
 mos se nosso aluno não sabe fazer linhas horizontais ou se é que se distrai com os
 elementos da ficha.
 Entretanto, ao falar de adaptar os elementos de acesso ao currículo de tipo
 material não nos referimos unicamente aos materiais didáticos, mas também aos
 acessos à escola, às adaptações curriculares e inclusive à utilização de sistemas al-
 ternativos ou aumentativos de comunicação.
 O material que usaremos com os alunos com Síndrome de Down deveria di-
 minuir as maiores dificuldades que eles possuem. Por exemplo: sabemos que os alu-
 nos com Síndrome de Down processam melhor a informação simultânea (que chega
 de um modo global, quase sempre de maneira visual) que a sequencial (que é mais
 analítica, em que a ordem tem uma importância, quase sempre a auditiva). Se sou-
 bermos isso, o material que selecionarmos deveria chegar via visual. As ordens dadas
 deveriam apoiar-se em imagens, para que eles as compreendam melhor. Assim con-
 tornamos essa dificuldade assegurando que estamos transmitindo a informação que
 desejamos, nos assegurando de que eles a recebem e a compreendem.
 Outra coisa é que, especificamente, queiramos trabalhar sua memória audi-
 tiva. Então sim usaremos um material que chegue por esta via para exercitá-la. Mas
 não mesclaremos ambos materiais porque não saberemos se não nos entendem ou
 não sabem fazê-lo.
 Em geral, todo material deve ser motivador e guia para o processo de ensino
 - aprendizagem.
 Também deve:
 Adaptar-se à idade dos alunos.
 Ser seguro.
 Ser resistente e duradouro.
 Ser de fácil manejo.
 Ser atrativo.
 Ser polivalente.
 Mas, sobretudo, deve responder ao objetivo colocado. Em determinadas oca-
 siões, confundem-se os objetivos que devemos conseguir com as atividades que se
 fazem para alcançá-los.
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Assim, quando ensinamos a uma criança a fazer quebra-cabeças, esse é a
 atividade, é o material que usamos, é o meio que decidimos utilizar para alcançar um
 objetivo: melhorar a orientação espacial. Se se tiver claro o objetivo, e se se tem claro
 para que serve cada material, tudo irá bem.
 Outro aspecto importante é que, na maioria dos casos, o material deve estar
 personalizado ou adaptado, não só à Síndrome de Down, mas também a esse aluno
 concreto que tem Síndrome de Down. Este aspecto é muito complicado para o tutor,
 mas é possível que não seja tanto para o professor de apoio.
 Existe muito material possível de ser utilizado com os alunos com Síndrome
 de Down, por isso é difícil selecionar o mais adequado.
 Também depende muito da situação em que nos encontremos: se estivermos
 na sala de aula com o resto dos alunos ou estamos na sala de apoio, onde o trabalho
 é mais individual.
 Para o professor que está na sala de aula, é importante que selecione um
 material que não se diferencie muito daquele que usam o resto dos companheiros.
 Deste modo, o aluno não se sente diferente e seus companheiros também o percebem
 de outro modo.
 Entretanto, quando está na sala de apoio, este critério não é tão relevante
 quanto utilizar um material que o ajude adquirir conceitos nos que tem mais dificul-
 dade. Quanto ao espaço, o aluno com Síndrome de Down deve estar sentado em um
 lugar no qual acesse facilmente à informação, onde não se distraia e do qual consiga
 o máximo da aula. Este lugar, habitualmente é o que esteja mais perto do professor,
 no caso de uma distribuição convencional, ou junto com alunos mais avançados, se
 se tratar de mesas com vários alunos.
 Por outro lado, é importante ser criativo e não limitar o ensino à sala de aula,
 ampliando os espaços (pomar, jardim, sala de psicomotricidade, visita a lugares fora
 da escola, etc.) Um método muito eficaz é o de envolver um ou vários alunos no pro-
 cesso de ensino, de maneira que uns alunos sejam tutores ou guias de outros.
 Por último, outro modo material de acessar ao currículo são as diferentes
 formas de agrupar os alunos em função da matéria a ser ensinada, da idade dos alu-
 nos e das características concretas dos mesmos. Nesse caso pode-se:
 Flexibilizar os grupos de alunos.
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Os alunos com Síndrome de Down têm uma grande capacidade de imitação,
 fato que os favorece estar em contato com alunos melhor dotados, que servem de
 modelo adequado para eles.
 Físicas
 Fazem referência aos aspectos físicos da sala de aula ou do centro. Vai desde
 a supressão de barreiras arquitetônicas até a disposição da sala de aula, dos materi-
 ais, da iluminação, do entorno em que está, do ruído exterior, da adaptação das ca-
 deiras e mesas para que o aluno esteja corretamente sentado ou adaptações na tela
 do computador no caso em que seja necessário, a utilização de óculos ou de apare-
 lhos de surdez. Neste sentido, as pernas dos alunos devem estar em ângulo reto, com
 os pés apoiados no chão ou em um apoio se é que não o alcançam. A altura da mesa
 deve ser justa para que o aluno acesse com facilidade à mesma, de maneira que suas
 costas permaneçam erguidas.
 Comunicação
 Faz referência à incorporação de métodos aumentativos ou alternativos da
 comunicação. Assim, embora os alunos com Síndrome de Down, às vezes são capa-
 zes de expressar-se verbalmente, não o fazem com a mesma precisão que o resto
 dos alunos, e sua compreensão tampouco é igual.
 Algumas orientações importantes:
 Apoio visual mediante imagens das ordens dadas verbalmente.
 Escrever no quadro as ordens dadas verbalmente.
 Colocar indicadores visuais claros dos diferentes espaços do centro e da sala
 de aula.
 Indicar com imagens ou palavras os horários ou a sequência das diferentes
 atividades a realizar.
 Indicar com palavras ou imagens as diferentes tarefas que se tem que realizar.
 Por exemplo, saudação ao entrar na classe (da porta), guardo minha bolsa (junto às
 demais), lavo as mãos antes de comer, etc.
 Cuja utilização é recomendado aos profissionais de saúde.
 Tendo em vista a concomitância de patologias de outras áreas da Medicina,
 como Genética, Neurologia, é importante a utilização de propedêutica que objetive o
 esclarecimento também desses quadros clínicos.
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O diagnóstico deve ser feito o mais cedo possível, visando minimizar os efei-
 tos da condição com o início de um tratamento específico.
 Tendo em vista o direito constitucional do usuário e de sua família, é de fun-
 damental importância o conhecimento de metodologia e de preceitos terapêuticos.
 A internação é um procedimento a ser criteriosamente utilizado, quando im-
 periosa a proteção do portador de TID, e/ou de terceiros.
 Os usuários devem contar, sempre que houver indicação técnica para tal, com
 os recursos de órtese e prótese.
 Considerando que esses indivíduos precisam, no seu processo de desenvol-
 vimento, de investimento na socialização, e alguns também na ressocialização, as
 atividades de esporte e lazer devem também atender a essa expectativa.
 FAMÍLIA E COMUNIDADE
 É senso comum que o surgimento de um quadro comportamental grave, como
 o é o caso do TID num membro da família, altera a dinâmica familiar. Daí a necessi-
 dade de avaliação numa perspectiva psicodinâmica, visando:
 Receber orientação para ajudar o portador do TID;
 Oferecer ajuda terapêutica quando a equipe técnica detectar a disfun-
 ção da dinâmica familiar;
 Esclarecer sobre o diagnóstico, prognóstico e trabalhar seus conflitos;
 Preservar a funcionalidade da família.
 Com vista a minimizar a segregação comunitária desses indivíduos, é impor-
 tante buscar a sensibilização das comunidades por meio de:
 Informação sobre suas características comportamentais;
 Divulgação de programas e serviços já existentes na comunidade;
 Utilização de recursos da comunidade nos projetos de assistência a
 essas pessoas;
 Aumentar na mídia o espaço de programas informativos sobre o tema
 para a população;
 Proporcionar à comunidade oportunidades de conviver com atividades
 específicas desses indivíduos;
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Informar a comunidade sobre os direitos das pessoas portadoras de
 TID.
 Reconhecendo o importante papel que as associações de pais têm desempe-
 nhado ao longo desse processo, é fundamental a promoção de intercâmbio de infor-
 mações entre essas associações, visando ao aprimoramento de sua atuação junto a
 outras instituições, ao poder público e à comunidade em geral.
 SERVIÇOS ESPECIALIZADOS
 O objetivo dessa proposta tem sua essência na reabilitação biopsicossocial.
 Os serviços especializados são modalidades de atendimento que as institui-
 ções públicas e privadas, Inter setoriais e interinstitucionais têm prestado a pessoas
 portadoras de transtornos invasivos do desenvolvimento e suas famílias, conforme
 suas necessidades. Esses serviços visam aglutinar um conjunto de ações numa forma
 racionalizada, buscando garantir atendimento integral e resolutivo. Esses serviços de-
 vem ser estruturados nas três esferas governamentais - federal, estadual, e municipal,
 nas áreas de saúde, educação, assistência social e trabalho, entre outras.
 Na área de saúde, os serviços devem orientar-se pelos princípios doutrinários
 e organizacionais do Sistema Único de Saúde (SUS). No que concerne à população
 dos municípios desprovidos dos recursos mínimos necessários, recomenda-se a con-
 tinuidade das iniciativas, já existentes, de formação de consórcios municipais.
 Consoante o princípio de descentralização político-administrativa das áreas
 de educação, assistência social e trabalho, entre outros, foram identificadas as se-
 guintes linhas de ação:
 Prevenção:
 Detecção e diagnóstico de fatores de risco;
 Diagnóstico precoce;
 Atendimento precoce;
 Investigação de fatores etiológicos e de morbidades possivelmente
 existentes e implementação de condutas preventivas que lhes são per-
 tinentes.
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Alternativas de serviços
 Na área de educação: criar, estruturar, implementar serviços de educação
 para portadores de transtornos invasivos do desenvolvimento, de acordo com suas
 especificidades, priorizando seu atendimento, de preferência na rede regular de en-
 sino. Modalidades de atendimento educativo:
 Classes comuns/supervisão;
 Classes comuns com apoio da sala de recursos (professor-apoio);
 Classes especiais com apoio da sala de recursos;
 Classes especiais do tipo preparatórias para inserção no ensino regular
 com apoio da sala de recursos; - escola especial;
 Professor itinerante;
 Classes hospitalares; - educação para o trabalho.
 Avaliação psicopedagógica dos educandos no seu processo educativo,
 considerando todo o ambiente físico e interacional existente na escola,
 visando instrumentalizar a conduta educacional preconizada.
 Atendimento educacional organizado e supervisionado por equipe in-
 terdisciplinar especializada.
 Serviços de apoio psicopedagógicos complementares para os usuários
 no seu processo educativo.
 Serviços educacionais de preparação para o trabalho.
 Serviços de orientação educacional para a família.
 SAÚDE
 Preparação dos diversos níveis para o atendimento, e intervenção, a
 essa clientela específica, utilizando o seguinte sistema:
 Unidade de Saúde Mental em Hospital Geral;
 Centro e Núcleo de Atenção Psicossocial (CAPS - NAPS);
 Centro de Convivência;
 Lares;
 Chácaras;
 Pensões e outros.
 Implementação da proposta de "acompanhante terapêutico" que deve
 estar inserido numa equipe de atendimento.
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Oferecimento das condições necessárias ao atendimento do usuário
 em serviços de referência nas diferentes especialidades.
 Serviços de saúde oferecidos por organizações não-governamentais,
 com funcionamento interdisciplinar.
 ASSISTÊNCIA SOCIAL
 Serviços de habilitação/reabilitação visando a integração de portadores
 de TID na vida comunitária.
 Concessão de benefício de prestação continuada.
 COMUNIDADE
 Considerando a complexidade e abrangência da estruturação de serviços es-
 pecializados de atenção ao usuário, é de fundamental importância o engajamento da
 comunidade, quer na identificação das necessidades emergentes, quer na estrutura-
 ção de serviços alternativos e complementares como:
 Programas de apoio às famílias: finais de semana, férias, etc.
 Moradias protegidas que adotem objetivos de atender a pequenos gru-
 pos que recebam atendimentos especializados globalizados, conforme
 as necessidades individuais apresentadas.
 Incentivo à implementação de redes familiares (famílias substitutas
 temporárias).
 O desenvolvimento dessas ações deve guardar consonância com as diretrizes
 na área e integrar os demais serviços públicos e privados existentes.
 TRABALHO
 Estruturação de programas de geração de emprego e renda.
 Assegurar a inclusão dos programas de capacitação para o trabalho
 dessas pessoas nos programas nessa área no Ministério do Trabalho.
 RECURSOS HUMANOS
 Caracterizam-se como recursos humanos os profissionais que promovem, di-
 reta e indiretamente, ações preventivas e reabilitadoras nos serviços de saúde, edu-
 cação, assistência social e trabalho, entre outros.
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É marcante a importância, neste momento, de que se implementem ações
 que resultem na melhoria de qualidade desses serviços.
 Para tanto, se priorizam as propostas de classificação do perfil profissional
 que contemplem os seguintes aspectos de sua capacidade de:
 Atuar inter-profissionalmente;
 Atuar em serviços que se complementam e formam uma rede de ser-
 viços para o mesmo usuário;
 Atuar diretamente com o usuário e seu ambiente sócio familiar; perce-
 ber a pessoa como um ser indivisível e que deve ser respeitada como
 é; responsabilizar-se por todo o processo técnico e ético.
 Avaliar continuamente, a sua expectativa profissional e o nível de exi-
 gência que requer esse trabalho, contribuindo para evitar a alta rotati-
 vidade na área.
 NA ÁREA DA EDUCAÇÃO
 Professor regente
 Professor de sala de recursos
 Psicólogo
 Professor de Educação Física
 Auxiliar de classe
 Psicopedagogo
 NA ÁREA DA SAÚDE
 Psiquiatra preferencialmente da infância e da adolescência
 Neurologista preferencialmente da infância e adolescência
 Psicólogo
 Pediatra
 Assistente Social e auxiliares
 Enfermeiro e auxiliares
 Terapeuta Ocupacional
 Fonoaudiólogo
 Geneticista
 Recreacionista (nível médio)
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Acompanhante terapêutico
 Ressalta-se que, considerando a abordagem interdisciplinar dos serviços, de-
 verá haver cooperação técnica das interfaces.
 PROFISSIONAL DE APOIO
 Recorrer, quando necessário, ao apoio de profissionais auxiliares na
 atuação com autistas e portadores de TID.
 A capacitação dos profissionais deve atingir três níveis distintos:
 Inclusão de temas e/ou disciplinas sobre o assunto nos currículos dos
 cursos de formação de nível médio, superior e especializações;
 Oferta de cursos de atualização para formadores de profissionais es-
 pecializados;
 Oferta de programas de treinamento e aperfeiçoamento dos profissio-
 nais que atuam na área, de forma sistematizada e contínua.
 Ressalta-se a necessidade de incluir o tema da interdisciplinaridade em todos
 os níveis de capacitação, como aspecto relevante para a mudança de paradigma e de
 alimentar o serviço nacional de referência bibliográfica buscando atualizar informa-
 ções da área.
 A Pesquisa de incentivar o desenvolvimento de investigação científica na
 área.
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