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Quando falamos de criangas em risco...

Desde o mb_rﬁento da concepgao o individuo esta potencialmente em risco ou
- efectivamente em risco quanto auma série de situacées.

Inicialmente a nogao de risco foi quase exclusivarﬁlente‘ usada na Pedriatria, integrando
aquilo a que chamamos os factores de risco biolégico. A utilizacio da nogio de risco foi
depois sendo alargada a outros dmbitos de esfuﬂo, fazéndo referéncia a outros tipos de
factores, como os psicoiég-iéds, sécio-culturais, psiquiatricos, etc. Assim, diferentes
abordagens tém sido feitas implicando ando univocidade da nogio de rEscd eoseu mogo
de avaliacio. o | . . .

Falar de risco implica, na nossa perspeé?iva, faiar do desenvolvimento e de adaptagio,
e, hoje em dia, do interesse determinante na accao ﬁreventiva. Tal implica a identificagio
o mais precocé possivel do risco potehcial eaintervencdo, em ordema evitar as situagoes

futuras mais negativas.
Desenvolvimento infantil e risco de desenvolvimento

Falar ae risco de desenvo.lvimento implica considerar que © bem estar da crianca é
posto em causa tendo em conta fa;tores _adversos de ordem biclégica efou ambiental
que podém interferir no decurso do desenvolvimento antes ou depois do nascimento. Os
seus efeitos podem ser globais ou circunscritos a determinada irea de funcionamento,
com impacto minimo ou severo e de curta ou longa duragio.

O risco desenvolvimental tem sido estudado desde hé bastante tempo, hﬁeémo antes
da terminologia que esta.mos a utilizar ter sido adoptada de modo formal. Poderemos
entio considerar como estudos sc;bre riscoras observacoes de uma crianga acéfala datadas
. de 1884 ol os trabalhos sobre criangas prematuras realizadas hos anos 20, citados por
Kopp e Krakow (1983). _

Atéaosanos60e70os maion;s contributos nesta area vieram, nac dos estudiosos do

desenvolvimento, mas sim de campos como a pediatria, a psiquiatria e da satde ptiblica.

* Docentes da Escold Superior de Educagio de Paula Frassinetti




Arnold Gesell &€ um dos nomes mais conhecidos dos anos 20,'co-m os seus trabalhos
sobre competéncias de criancas com desenvolvimento normal, criangas com Sindrome
de Down.e criangas nascidas prematuramente. Apesar das criticas 3s suas afirmagoes
rigidas e generalizantes sobre as criancas de cada faixa etérié, a ideia que defendeu da
existéncia de niveis sequenciais de desenvolvimento mantém a sua importincia nos estudos
de psicologia do desenvolvimento. QO desenvolvimento era entio visto como pré-
determinado, dependente da maturacio e quase desligado das influéricias do meio
ambiente. A esta teoria esta associada um tipo de causalidade linear baseando o
prognéstico do desenvolvimento nas aquisictes feitas ao atingir deteriminados estadios/
fases de desenvoivimento. 7

A Segunda Guerra Mundial, com todas as suas consequéncias, provomuttambém
alteragdes nos estudos sobre criancas que abordam o risco bioldgico ou as privagbes
ambientais, nomeadamente quanto ao papel da mae. A maiéria destas idetas tiveram
origem na Europa, com o movimento psicanalitico, associado ao srande interesse sobre
temas como privacio precoce, a importincia da mae, mteracgao com o prestador de
cuidados em crlangas com desenvolvimento normal ou em risco, o “attatchement”, etc.
Rene Spitz, por exemplo, & um dos autores ater em conta na abordagem dos contributos
sobre risco desenvolvimental. A sua abordagem inbvadcra dando énfase 4 mae e ao
ambiente nos primeiros tempos de vida, conc;luziu, ﬁqs anos 70, éabordagem dotemada
prestacéio de cuidadds e da sua implicagdo no desenvolvimento. John Bowlby, também
ele estudante de psicanalise, fez, nos anos 30 e 40, uma série de estudos que apohta'm
paraa importincia da satisfacio narelacdo comamae ou mie substituta_como ingrediente
essencial para a satide mental da crianca. A teoria da vinculago desenvolveu-se entao

com a participacao de outros colegas como James Robertson cu Mary Ainsworth, A

importancia que, nos seus estudos originais, Bowlby atribuiu ao risco amblental foio”

ponto de partida para a abordagem da prestagao de cuidados segundo novas ideias e
paradigmas. .
Nos anos 40 e 50 varios artigos surgiram apontando a associacao entre compl‘icagées

da gravidez e problemas desenvolvimentais & neurolégicos. O continuum da morbilidade

-+ reprodutiva ou risco reprodutivo (Pasamanick e Knobloch, | 973) traduziaa relacio entre

complicagSes maternais na gravidez, stress perinatal e problemas infantis, e levou ao
interesse pelo estudo da mﬁlher e da gravidez. Na auséncia de bases genéticas claramente
identificiveis ou ma!formﬁgées em’ mﬁitas_ criangas com alteracdes sensoriais ou
comportamentais, © modelo médico seria uma ih portante ajuda para entender a situacio,
Segundo esta perspectiva, a existéncia de uma alteragio pressupunha pois um factor
etioldgico claro, preferencialmente de ordem biolégica. _ 7

Este paradigma influenciou tambem aforma como se definiu, por exemplo adeficiéncia

mental, com |mp|1ca§oes varias de cardcter social e educativo (Ramey e Frnkelstem

1981).



w

Ky

w

w

Foi também nos anos 50 que Frances K. Graham iniciou os seus estudos longitudinais
de criangas que sofrerarm anoxia neo'natal. Estes estudos r‘igorosos € precisos mostraram
que as consequéhcias adversas de um acontecimento de risco neonatal sd0 muitas vezes
atenuadas dos primeiros tempos de vida para a idade escolar. Tal como este, outros
trabalhos ajudaram a pér em causa a abordagem anterior que dominou-até aos anos 50,
divulgando casos, por exemplo, de criangas portadoras de deficiéncias sensoriais ou
outras condicOes incapa‘éitantes graves que, emboﬁ nao seguindo as etapas consideradas
no desenvolvimento, se tornaram adultos auténomos. £ assim evidente que ndo é possivel -
explicar alteracdes do desenvdivimento através de relagbes simplistas do tipo causa-
efeito.

" Aaceitagdo cada vez maior do behaviorismo, defendendo que,' quando na auséncia de

leses cerebrais significativas, as alteracdes do desenvolvimento estavam relacionadas

' com varidveis do meio ambiente, tinha a ver com a previsdo e controlo dos

comportamentos, considerados como varidveis dependentes, enquanto os factores do

- meic eram vistes como varidveis independentes influenciando. o funcionamento

psicolégico. Provavelmente, o nome mais conhecido na defesa desta posicio é o do
Behavioﬁsmjohn B. Watson, que defendia qué as pessoas ndo nasciam com caracteristicas
pré-determinadas. _ ' |

 Foi com Piaget e a sua revolugiio cognitiva nos anos 50 e 60 quie as barreiras entre os
dominios dos factores de ordem biolégica e social com_egararh a cair. A Psicologia do
Desenvolvimento vé& entio no processo de desenvolvimento é marca do biolégico edo
psicolégico. -

-Osanos 70 apresentam um g_randé aumnento de pesquisa sobre desehv-olvimeﬁto em
areas comoa avéliagéo do recém-naséido, avaliagdo do funcionamento sensorio-motor
aluz da teoria de Piaget, pesquisa sobre “attatchement” e “bonding” ou estudos sobre
processamento auditivo e visual. De forma a documentar a variedade do prdblema do
funcionamento, os _Envestiga_dores ihteressaram—se igualmente pelos processos envolvidos.

Sameroff e Chandier aprésentaram em 1975 a nogio de Continuo de Acidentes de
Sbciafizag&o. Num dos extremos do continuo consideram-se os ambienteg.apoiantes,
compensatérios e normalizadérés qu-e parecem ser capazes de eliminar os efeitos das
condi¢des negativas anteriores; no outro exfremé encontram-se os cuidados prestados
pelos pais ou outros, carenciados ou emocionalmente alterados e com baixo nivel
educacional, que tendem a tornar mais notérias as diﬁculdades'precocés.

Os resultados do estudo. longitudinal Kavai (1955) qu‘e envolveu 670 criancas
classificadas segundo a severidade das complicagdes peri-natais demonstra que-estas
“gstio consistentemente relacionadas com o desenvolvimento fisico e pSicoI()gicé futuro
apenas quando combinadas com circunstancias ambientais persistentemente -pobrés”
(Sameroff, 1975). Estes estudos parecer demonstrar que o continuum de morbilidade

reprodutiva tem pouco suporte e simultaneamente apontam para a importincia das




caracterfsticas do ambiente no qual a crianga se desenvolve. ,
O crescente interesse no estudo das variaveis ambientais e seus resultados no
desenvolvimento da crianca estd batente em numerosos trabalhos realizados nesta época.
Orientando- -se pelo desenvolv:mento em contexto, iniciam-se assim os trabalhos que se
lnteressam pela comparagio de individuos que vivem em diferentes condicées amb:en’cals
{(como o Modelo de Morada Social), como por exemplo a localizacio geogrifica da
.residéncia da crianca em meio rural vs. meio urbano, frequéncia ou nio de programas

pré-escolares, etc. Para Bronfenbernner e Crouter (1983) estes trabalhos apresentam

determinadas caracteristicas: éum modelo centrado na crianca, pois 56 é estudado o seu

comportamento, e & unidireccional, ou seja, a crianca € vista cormo um recipiente passivo,
sendo influenciada pelo ambiente, mas Ao se tem em consideragio as estruturas nem os
processos pelos quais o ambiente afecta o desenvolvimento,

Uma das perspectivas mais. importantes a ter em cbnm & a perspectiva ecolégica do
desenvolvimento humano de Bronfenbernner {1979) que chama a atengio para a
interacgao simultinea da crianga com o envolvimento social imediato, e a inter-relagio
dos sistemas sociais no envolvimento social da crianca. O envolvimento ecologlco é
descrito ém termos de microsistema (contextos de actividades experienciados por um
individuo num dado contexto), mesossistemas (inter-relagées entre dois ou mais contextos

em que o individuo participa ), exossistemas (um ou mais contextos que indirectamente

afectam o individuo), e macrosmstemas ( sistemas de crencas e padrées |nstutu<:|ona|s da’

7 cultura que influenciam os cutros). Assim, a expenencna individual tem que ser

compreendida em subsistemas (cenarios) dentro de sistemas cada vez maiores.

‘Mais recentemente, o modelo transaccional do desenvolvimento de Sameroff e Fiese -

(1990) considera o desenvolvimento da crianga como produto da interaccio continua,

dinamica e bi-direccional entre a crianca e a experiéndia fornecida pela familia e o contexto

‘social em que esta inserida, dando idéntico peso, quer aos efeitos produzidos pela crianca,

quer pelo meio envolvente. Ou seja, a prépria crianca modela e regula as experiéncias do

meio envolvente, tal como este regula e modela as experiéncias da crianca.

Risco biolégico e risco ambiental

Assim, éo_nsiderariamos “em risco” as criancas que se encontram em perigo de
apresentarem problemas no desenvolvimento. Estas criancas poderso nio apresentar
sinais de anormalidade, mas existirem factores bioiégicos ou arnbientais, associados a
suia histéria médica ou ao contexto familiar que aurﬁentaa hipStese de problemas futuros.

Considerariamos deste modo duas éategoﬁas principais de risco:

O risco biolégico inclui aquelas criancas cuja histéria médica pessoal ou familiar

integra condicdes bioldgicas que implicam uma grande probabilidade de prbblemas de
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desenvolvimento. Desta ordem de factores fazem parte o baixe peso a nascenca,
problemas respiratérios do recém-nascido, hemorragias cerebrais e infecgbes (Brown e
Brown, 1993). Existe uma grande variedade de factores de risco biolégico que podem

influenciar o desenvolvimento no momento da concepgao ou durante o periodo pré, péri

- ou pés-natal. As consequéncias variam e dependem do tipo e do momento em que

aconteceu a influéncia. Geralmente, quanto mais cedo, maior o efeito (Kopp, C, 1983).

ES(ceptuando as situagdes em que tenha havido lesao signiﬁ;ativa no Sisterna Nervoso
Central, a maioria dos investigadores teh verificado que os factores bioldgicos isolados
apenas t&m um impacto limitado na crianca, independentemente dos factores associados
aos cuidados prestados (Brown e Brown, 1993).

- O outro tipo de risco € o risco ambiental que inclui factores psicossociais e ambientais
que possam interferir negativamente no desenvolvimento.

E de referir que nem sempre é possivel dfsfinguir estas duas formas de risco, pois
muitas vezes acontece -0 acumular de mais de um factor - aquilo que Bairrao (1977)
denominou de acGimulo de factores, ou , segundo Ramey e Finkelstein (1986), de
coalescéncia bioldgico-social - que poderdo servir entre si como agravéntes ou atenuantes
do probler_na; Um dado importante para a inter‘véngéo & o de que, como mostraram
vérios trabalhos (Sameroff e C.handler, 1975; Sameroff, 1975; Shonkoﬁ; Hauser-Cram et
al., 1992; Molfase, Holcomb e Helwig, 1994), quando o meio -possibiliﬁ uma estrutura
adequada 2 crianga, e as condi¢des do meio ndo sdo adversas, & poésivel que os défices
de desenvoivimento sejam posmvamente alterados. 7

Osdois tipos de risco, quando presentes de forma muito grave e |nterhgada, conduzem
muitas vezes a situagdes irreversiveis, caso nao haja uma intervencio precoce adequada.

In\;restigadc.ures t&m mostrado que o risco € muito maior quando vérios factores estio
presentes e ndo sio compensados por 4reas positivas; no mesmo santido, resultados
indicam que & o nimero de factores e néo o seu tipd que determinam ainfluéncia (Sameroff
etal, “I993). Em criancas cori problemas, estudos revelam que é muito mais importante
o niimero de factores presentes que a presenca de um sé factor‘. Assim, a direcgio do
desenvolvimento das criangas em risco depende da interaccio de factores, ndo do factor
dominante {Marian Radke-Yarrow, Ernestine Brown, 1993). .

Benn (1991) fez a revisio de 27 factores de risco de desenvolvimento, encontrando
evidéncias de efeitos a curto prazo para factores isolados e efeitos alongo prazo quando
dapresenca dé multiplos factores de risco. Considera ainda a categoria de “condigGes de
risco estabelfecidas” ou “elegibilidade presumida” integrando condi¢des como o abuso,
doenga cronica ou infecciosa, problemas na vinculagio e uso de substéncias licitas pelos

pais quando dai resulta exposi¢ao téxica da crianca.




Alguns factores de risco biolégico e ambientdl (adaptado de Benn, 1991 )

FACTORESI DE RISCO 8ICLOGICO FACTORES DE RISCO AMBIENTAL

A miito baixo peso’d nascenca (< 1,500) A mée adolescente
A asfixia A fomilia desatojada ]
& dvenga fisica agude / acidente 4 prestador de cuidados com doenca crénica
A consumo pré ou.pés natal de dlcoo, A pais ou prestader de cuidados dependente
tabaco, marijuang, te, de substdncias licitas ou dlcool
A complicagdes perinatais severas & alteragdes na vinculacdo

A pequeno para idade de gestagdo 4 isolamento socidl, cuttural ou fisico

v

Evolucdo dos modelos tedricos e implicacées nes modelos de intervencio

Acevolucio verificada nos paradigmas conceptuais ja referidos reflectiu-se obviamente

nas preocupactes e oportunidades proporcionadas 3 crianga em risce e muito.

particularmente 2 crianga com risco ja estabelecido, isto é com alteragdes no seu
desenvolvimento.

Assir_n, é notorio que até 3 prim_eira metade do séc. XX, mercé da influéncia de uma

per‘spectlva maturacionista, nac existia uma organlzagao consustente de respostas

educativas relatlvamente as griangas até aos seis anos. Fsta postura tem implicita uma
desyalonzagao dai |mportanC|a que qualquer tipo de intervencio pudase ter na promocao
do desenvoivimento destas criancas. A Psicologia do Desenvolvimento valorizava

sobretudo o estudo do desenvolvimento do mdlwduo concretamente, a evolucio dos

processos rnentals e psicologicos, pressupondo um per‘curso pre—estabelecudo ao longo

de uma série de estadios.

Durante este periodo a concepgio do desenvolvimento sofre determinada evolucio,

na medida em que o papel das yariévéis émbientais comeca a ser valorizado na andlise e
compreensio dos procéséos rdé desenvoivimento, constituindo estas um risco para o
desenvolAvimento da crianga.

Ainfluéncia desta perspectivainteraccionista estd entio na base das alteracdes quese
verificam nos modelos de intervencao visarido as cnangas com necessidades educativas
especiais que, a partlr de meados do sécuio, comecam a encontrar respostas educativas

mais consistentes. Os programas de intervencao implementados procuram entio reduzir
aseveridade do problema centrando-se nos défices da crianga com o objectivo de ensinar
competéncias especificas através de interaccoes planeadas,_seleccionahdo materiais e
experiéncias ambientais proporcionadas. .

Neste enquadramento era atribuida alguma importancia aos pais na medida em que

também dependia da sua atitude a generalizacio e manutehgéo das aprendizagens. A

familia surge assim como um prolongamento desefavel da atitude e postura dos técnicos,

sendo fundamentalmente por estas razoes, valorizado o seu papel na intervencio.
Aimportincia atribuida s variaveis amblenta:s como constituindo um potencial factor

de risco conduziu 3 a emergéncia dos programas de educagao compensatéria nos anos 60,




O Projecto Head Start baseava-se entiio no pressuposto de que as experiéncias precoces
t&m um impacto crucial no desenvolvimento posterior da crianca e apostam na influéncia
que determinadas condi¢des do meio intencionalmente planeadas podem trazer para o
desenvolvimento da cn'énga, compehsando deste modo as lacunas de um meio socialmente
desfavorecido “recheado” de factores de risco. Os pfogramﬁas' Head Start constituem um
marco importante na evolugio do conceito de intefvengﬁo precoce-incluindo ja
preocupagoes ao nivel da prevencio. De facto, contrariamente ac que até aqui justificava
anecessidade de uma intervenciio precoce, ou séja, a condicio de deficiéncia ou alteracbes
neo desenvolvimento (risco esta_belécido), estes programas visavam prevenir ou reduzir
potenciais alteragdes no desenvolvimento anulando ou reduzindo o impacto de factores
derisco arnbiental presentes no contexto social das criangas. _

Embora com algumas preocupagdes relativamente as familias das criancas Gé que
estas eram vistas como parte do problema), promovendo alguns deles o seﬁ envolvimento
e a sua educacio, os programas Head Start estavam fundamentalmente centrédos na
Crianga e na sua compensacao e raramente surgiram centrados na familia ou na comunidade
como agentés socializadores (Bairré.o-,\ 1992). ' .

A contribuicio determinante destes programas para a e\folugéo do conceito de

intervencio precoce e madelos conceptuais subjacentes reside, fundamentalmente, na

reflexdo estimulada pelos primeiros estudos que visavamn avaliar a sua eficacia. A

constatagac da fragilidade do impacto destes programas no desenvolvimento futuro das
criancas envolvidas, alertou os investigadores para a complexidade da dindmica das
varidveis presentes e sua influéncia no processo de deseﬁvoivimento dacrianca. -
Paralelamente, as investigacdes conduzidas por autores tais como Sameroff e
Brofenbrenner nomeadamente na década de 70, apohtavam para a natureza transaccional

da relagiio enitre a crianca e os seus contextos de desenvolvimento e simultaneamente

alertavam para a impoertincia de variaveis que, nao estando presentes nos contextos mais

imediatos, t&ém uma influéncia indirecta nos processos de desenvolvimento.

Isto significa que a andlise dos processos de desenvolvimento nao pode limitar-se 3
consideragio das variaveis do individuo e do meio e & suainteracgao enquanto entidades
separadas. A perspectiva transaccionailecolégica do desenvolvimento salienta a natureza
mutua e reciproca desta influéncia, resultando o desenvolvimento de interaccoes e
transacgdes compie)é;zs entreacriangae o ambiente ao longo do tempo.

Este enquadramento conceptual trouxe igualmente implicacSes para os modelos de
intewehgéo, pressupondo nomeadamente o redimensionamento dos objectives dos
programas de intervencio precoce precoﬁizadqs para a década de 90. Assim, por um
lado esta evolugéo. conceptual salienté aimportancia dos contextos de vida da crianca, e
muito especialmente o contexto familiar, nas sua diversas dimensoes. Por outro lade, a
vaiorizaéio da importincia deste contexto familiar pressup&e igualmente a andlise de-

outros contextos mais abrangentes cujas caracteristicas tém igualmente sobre ele uma




influéncia indirecta. 7
Referimo-nos naturalmente ao modelo ecofégico que conceptualiza uma hierarquia
~de sistemas progressivamente mais abrangentes e entende que o estudo do
desenvolvimento humano “implica o estudo da acomodagio progressiva e mltua entre -
um -ser humano activo em crescirmento e as propriedades em mudanga dos cendrios
imediatos que env9|;/em a pessoa em desenvolvimento na medida.em que esse percurso
+ é afectado pelas refacdes entre os cenarios e os contextos mais vastos em. que estes
cendrios estdo inscritos” (Brofenbrenner, 1977,1979).

A investigacho realizada na década de 80 salienta a especificidade da dinamica das
familias com criancas com problemas de desenvolvirﬁento que resultam fundamentalmente
do impacto que uma crianga com determiinadas caracteristicas provoca neste sistema
familiar. Este impacto vai reflectir-se num elevado grau de “stress” que é experimentado
por estas familias, influenciando os padrdes de interacgao, os estilos parentais; o
funcionamento da familia, sua condigao de vida (Gallager, 1990). Este ambiente social
qué resuita dainfluéncia reciproca destas variaveis constitui o contexto de desenvolvimento
da crianca ao longo do ciclo de vida, Nesta dindmica interferem amda varidveis situadas
em contextos mais- abrangentes que interferem igualmente nesta complexidade de

_influéncias. _ _

Assim, ‘os programas de intervencio precoce (PI.P) preconizados na década de 90
salientam a pertinéncia de uma inteﬁengﬁo centrada na familia que promova nos pais
uma melhor compreensio das dificuldades da crianca, produza mudangas no estilo

- interactivo, fortaleca as s.uas competéncias e potencie a sua autonomia, permitindo uma

- melhor leitura das sua necessidades e recursos, garantindo um funcicnamento familiar
rnais adaptado, melhorando a qualidade de vida de todos os elementos da familia. Tal
garantira, a longo prazo, melhores condigdes de desenvolvimento de todo§ 0s seus
membros,

Este novo enquadramento conceptual apresenta ainda um importante desafio colocado
aos programas de inteivengao precoce, nomeadamente na definiciio de critérios de risco
e na identificacio de criancas eiegi\feis para os Pi.P De facto, uma vez que varidveis
isoladas ndo oferecem garantias no prognéstico do desenvolvimento da crianga um
importante desafio e langacio aos PLF na identificagio de factores que potencialmente

podem comprometer o desenvolvimento futuro.
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