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Resumo: Este trabalho teve como objetivo avaliar o desenvolvimento da preensdo manual em
criancas de 4 a 12 meses de idade institucionalizadas, em bercarios privados e em bergarios
municipais, para verificar se existe um atraso no desenvolvimento da preensao e quais os possiveis
fatores que podem interferir nesse desenvolvimento. N&o foi encontrada na literatura uma
avaliacdo do desenvolvimento da preensdo manual em relacdo aos itens a serem avaliados neste
trabalho; desse modo, optou-se por basear tal avaliacdo na revisdo literaria relacionando o
desenvolvimento da preensdo e a faixa etéria da crianca. Foram avaliadas 68 criancas de 4 a 12
meses de idade, de ambos o0s sexos, divididas em trés grupos. Os resultados mostraram que as
criancgas institucionalizadas apresentaram um atraso no desenvolvimento da preensdo manual
na maioria dos itens avaliados. Observando o ambiente e a rotina dessas criancas, pode-se
perceber uma privacéo de espaco fisico, de brinquedos e de estimulos tateis e senso-perceptivos,
0 que pode estar interferindo na aquisicdo de novos padrfes de preensdo e de manuseio dos
objetos. Apontase para a importancia do fisioterapeuta, entre outros profissionais da area da

INTRODUCAO

Durante o crescimento e a maturacdo de
uma crianga, ocorrem grandes alteracdes no de-
senvolvimento motor normal, bem como no anor-
mal. Os movimentos iniciais, e bastante simples
dos recém-nascidos, alteram-se e tornamse mais
variados e complexos. Estagio por estagio, as pri-
meiras aquisi¢ces sao modificadas, elaboradas e
adaptadas para padr@es e habilidades mais finos
e seletivos (BOBA”TH, 1989).

salde, em relacdo ao desenvolvimento infantil e, em especial, & preensdo manual.

Palavras chave: desenvolvimento infantil; preensdo manual.

O conhecimento do desenvolvimento mo-
tor, segundo SHEAPHE”RD ( 1996), é de
fimdarnental importancia na clinica pediatrica,
principalmente em situa¢fes na quais o lactente
pode apresentar ou correr o risco de desenvolver
algum tipo de distdrbio motor.

Sabe-se que o DNMP (desenvolvimento
neuro-psicomotor) da crianca depende de varios
fatores, dentre eles, os fatores genéticos, as con-
dicBes sécio-econdmicas e culturais, as influén-
cias do ambiente, as experiéncias e eventos pas-
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sados, entre outros (SHEPHERD, 1996; BURNS
& MAC DONALD, 1999).

Helen BEE (1996) complementa que o de-
senvolvimento é um produto de vérias formas de
interacdo entre influéncias internas e externas.
ParaHAMMASTROM e col. (1992), é importante
a vivéncia infantil por meio de sensacgdes, per-
cepcOes, capacidades e habilidades corporais, glo-
bais e especificas, que serdo desenvolvidas a par-
tir das recepcdes de estimulos sensério-motores
do meio externo para o interno, sedimentando, as-
sim, essas experiéncias.

Com isso, pode-se perceber a importancia
de um ambiente favoravel para que a crianca se
desenvolva, inclusive em relago a capacidade de
explorar o ambiente usando a mao, que é uma
parte do corpo pela qual ela pode executar suas
tarefas do dia-a-dia, podendo, por meio delas, sen-
tir, gesticular e satisfazer seus desejos. “E impor-
tante analisar o desenvolvimento da preensdo
manual para que se saiba interferir quando for
necessario, ou ainda para uma estimulacéo corre-
ta” (HAMMASTROM et al, 1992, p. 26).

Este trabalho pretende realizar uma revi-
sdo da literatura sobre os fatores que podem in-
terferir no desenvolvimento infantil. Pretende,
igualmente, comparar trés grupos de criangas, de
4a 12 meses de idade, que permanecem em insti-
tuicdes e em bercarios privados e municipais, uti-
lizando uma avaliagdo do desenvolvimento da
preensdo manual dessas criancgas. Esta compara-
cdo entre trés grupos de criangas com diferentes
experiéncias interativas e ambientais tem o obje-
tivo de averiguar se ocorreria ou nao uma dife-
renca no desenvolvimento da preensdo manual e
quais seriam os possiveis fatores que podem in-
terferir nesse desenvolvimento.

Pretende, desta maneira, responder as se-
guintes questdes: Existe um atraso no desenvol-
vimento da preensdo manual nessas criangas?
Quais sdo os fatores que podem estar interferindo
no desenvolvimento de sua preensdo manual?

O DESENVOLVIMENTO DA PREENSAO
MANUAL

“Desde os tempos primitivos, a mao tem se
desenvolvido para expressar 0 comportamento
biopsicossocial do ser humano”. E importante res-
saltar as funcbes basicas das méos, como o empur-
rar ou bater em objetos, e ndo apenas a locomocéo e
a preensdao (HAMMASTRON et al, 1992, p. 29).

Para MEYERHOF (1994), a preenséo de-
pende de varios fatores, como a percepcéo visual,
a capacidade motora global da crianca e a coor-
denacédo 6culo-manual.
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Durante o primeiro ano de vida, a mao evi-
dencia uma acelerada sucessdo de progressos, de
integracao de funcdes e de aquisicdo de multiplas
conquistas que, ao se exercitarem, enriquecem-
se reciprocamente e firmam as bases para novas
habilidades. Neste desenvolvimento, salienta-se
claramente a caracteristica da maturagéo neuropsi-
quica: o progresso no sentido do proximal para
distal, a evolucdo do reflexo ao cortical, e do in-
consciente ao voluntario, por meio da exercitacao
e da supuracdo desses reflexos e da organizacao
da conduta (CORIAT, 1991).

Podemos definir o reflexo de preensédo
palmar como sendo “qualquer estimulo proprio-
ceptivo ou tatil na palma da mao ou na face palmar
dos dedos que provoca o fechamento da méo”
(KOUPERNIK apud MEYERHOF, 1994, p. 26).

A medida que o Sistema Nervoso Central
se desenvolve, e com a integragdo do controte da
posic¢do dos olhos, da cabeca e da correta coorde-
nagdo do sistema motor ocular, a crianga vai de-
senvolvendo a capacidade de fixagéo, de coorde-
nacdo manual e de aprendizagem (BRANDAO,
1984).

Segundo CORIAT (1991), com o reflexo
oculo-manual que se atenua no decorrer do 3° més
para desaparecer no 4° més, fica estabelecida a
coordenagdo sensdrio-motora entre as maos, 0s
olhos e a boca, propiciando a crianca obter um
melhor conhecimento das superficies dos obje-
tos, sua consisténcia, textura etc. por meio do talo
oral, que enriquece e complementa os dados re-
cebidos pela visdo, e do talo manual.

Segundo MEYERHOF (1994), podemos
considerar quatro estagios de desenvolvimento dos
padrdes adquiridos de preensdo, lembrando que
a aquisicdo de um tipo de preensdo ndo implica
no desaparecimento do anterior e que esse sera
utilizado nos estagios subsequentes.

=Primeiro periodo — “preensao cubitopal-
mar” (4 meses): realizada pelos 3 dltimos dedos
apertando o objeto apreendido contra a eminén-
cia hipoténar, sendo que o polegar permanece pra-
ticamente inativo, o punho se fiexiona e a mao se
desvia para o lado cubital (MEYERHOF, 1994).

Neste periodo, os dois membros dirigem-
se simetricamente para o objeto e a crianca deixa
rapidamente cair o que segura. E uma preenséo
fraca e de curta duracdo (BRANDAO, 1984;
GESELL, 1992; MEYERHOF, 1994).

= Segundo periodo — “preensdo palmar
simples ou de aperto” (5-6 meses): neste periodo,
0 objeto é apreendido entre os 4 dedos longos e a
palma com aducdo do polegar. A flexéo dos de-
dos ndo é acompanhada obrigatoriamente da
flexdo do punho (MEYERHOF, 1994). A aproxi-
mac&o do objeto é realizada pelos movimentos
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da escapula, dos ombros e dos cotovelos e é pre-
ferencialmente bimanual e simétrica (BRAN-
DAO, 1984; KNOBLOCH & PASSAMANICK.
1987).

Para SHEPHERD (1996), a crianca de 6
meses ndo consegue manter um objeto em uma
das méaos e segurar 0 outro com a outra méo.

Em torno dos 6 meses, atenua-se a tendén-
cia bimanual para agarrar objetos; porém, cada
vez que uma das médos apanha algo, transfere-se
para a outra que, por sua vez, devolve a primeira
e assim sucessivamente (CORIAT, 1991; BURNS
& MAC, DONALD. 1999).

= Terceiro periodo — “preenséo radiopal-
mar” (7-8 meses): o polegar entra em agdo pela
primeira vez, ele é aduzido em direcdo ao indica-
dor. Aparece o que GESELL (1992) chama de
preensdo fina ou pinga inferior ou em chave. Nao
é uma pinca verdadeira, pois o indicador e o po-
legar ficam estendidos num mesmo plano
(MEYERHOF, 1994; EHARDT, 1997).

Durante o periodo de 7 meses, a crianca
esta descobrindo o tamanho, a forma, o peso e a
textura das coisas. Coloca 0s objetos na boca, tira-
0, olha para o brinquedo, bate a mdo na mesa e é
capaz de segurar dois objetos a0 mesmo tempo.

= Quarto periodo — “preensdo radio-digi-
tal ou em pinga superior” (9-12 meses): GESELL
(1928, in SHEPERD, 1996) descreve que “em
torno dos 9 meses, o lactente costuma ter desen-
volvida uma preensdo em pinga um tanto imatu-
ra; na idade de 12 meses, ele ja é capaz de segurar
objetos entre as pontas dos dedos polegar e 0 in-
dicador. _

LE (1992) complementa que, no 9° ou no
10° més, a crianca explora os buracos e rachadu-
ras e distingue superficies diferentes, assim como
tem a nocdo de relevo e profundidade. Aos 10
meses, a curiosidade do seu indicador leva-o a
cada vez mais longe na terceira dimensao. Os seus
manuseamentos sdo mais discriminados e, por
vezes, sd0 mesmo graciosos (GESELL, 1992).

A individualidade da pinca vai adquirin-
do mais precisdo. No inicio, a sinergia entre 0s
extensores e os flexores é imperfeita, e a crian-
¢a ainda ndo tem uma representacdo exata do
tamanho do objeto a ser pego, abrindo
exageradamente a mdo antes de alcanca-lo
(MEYERHOF, 1994).

Entre 0s 9 e 0s 12 meses de idade, as
ma&os comegam a ser usadas para apalpar e sentir
superficies de texturas diferentes, para achar e pe-
gar coisas pequeninas, para levar alimento a boca
e expressar e comunicar as necessidades, além de
servirem nos relacionamentos sociais, sob forma
de acenos e bate palmas (BURNS & MAC
DONALD, 1999).
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Dessa forma, os dados que as maos como
orgdos tateis e preensores of erecem, acompanha-
dos e enriquecidos pelos que chegam dos olhos e
ouvidos, colaboram para a formagéo de novas
estruturas, e a crianga adquire nogdes de tempo e
espaco, imprescindiveis para conhecer 0 mundo
que arodela e para diferenciar-se dele. Juntamente
com o aprendizado motor manual, leva-se em
conta o conjunto de experiéncias vitais para pro-
porcionar a crianga uma maturidade psicomotora
normal (CORIAT, 1991).

MATERIAIS E METODO

Foram elaborados dois questionarios: um
para as criangas institucionalizadas e outro para
as criancas dos bercarios, sendo que a elabora-
cdo foi feita com o objetivo de: selecionar as
criangas a serem avaliadas; obter um maior con-
trole dos grupos estudados, e, principalmente,
obter a autorizagdo dos responsaveis para a par-
ticipacdo das criangas nos estudos, sendo o ob-
jetivo do estudo comparar as criangas (esta fal-
tando completar a frase)

Foram escolhidas criangas de 4 a 12 me-
ses de idade, de ambos 0s sexos, Nos 3 grupos
avaliados: de bercérios privados (A), de bercé-
rios municipais (B) e de criancas institucionali-
zadas (C).

Foram excluidas as criancas nascidas
prétermo, pois, segundo DRILLINE e cols (1998,
in BURNS & MAC DONALD, 1999), foram des-
critas algumas diferencas no desempenho motor
na populacdo de criancas nascidas prétermo e/ou
gue permaneceram por muito tempo sob tratamen-
to neonatal intenso; criangas que fazem uso de
Ortese para visdo; portadoras de ma formacéo con-
génita ou com disturbio neurolégico.

As avaliacBes foram realizadas durante o
periodo de novembro de 2002 a maio de 2003, nas
proprias instituicGes e bercarios, onde a crianca,
quando possivel, permanecia em uma sala somen-
te com o0 examinador. Em outros casos, as avalia-
¢Oes foram realizadas em um local onde a crianca
ndo pudesse perder a atencdo e se distrair. Cada
crianca foi avaliada no minimo duas vezes em dias
diferentes e nas mesmas condi¢des da avaliagdo
anteriormente realizada, enquanto estava com a
mesma idade, para que obtivéssemos resultados
mais efetivos, levando-se em conta que a crianga
poderia apresentar diferencas de desempenho.

Em situacdes na qual a crianca apresenta-
va uma diferenca significativa no seu desempe-
nho ou na qual algum item da avaliagdo ndo po-
dia ser esclarecido, uma terceira ou quarta
avaliag8o era realizada.

-37-



Refere-se ao Art. de mesmo nome, 14(1), 32-41, 2004

Os materiais utilizados para as avaliacdes
foram baseados na literatura (HOLHSTEI™N, 1982;
MEYERHOF, 1994), relacionados aos quatro ti-
pos de preensédo avaliados. Foram utilizados cho-
calhos, cubos de madeira (2,5 cm e 3 cm), argolas
de plésticos (6,5 cm de diametro), caixas de papel
(13 cmx 3,5 cm), caixas de plastico (6 cm x 1,5 cm)
e bolas pequenas para todas as criangas.

Durante a avaliagdo, foram observados: o
tipo de preensdo realizada; o reflexo de preenséo
palmar; o controle de tronco; a coordenagdo dos
membros superiores; a coordenacdo 6culo-ma-
nual; a exploracao do objeto (levar o objeto a boca,
passar de uma méo a outra; bater um contra o
outro, segurar mais de um objeto ao mesmo tem-
po); as sincinesias; a preensao bimanual; a explo-
racdo do indicador e a preferéncia em realizar a
preensao.

Por meio da revisdo da literatura, ndo foi
encontrada uma avaliacéo do desenvolvimento da
preensdo manual que incluisse os itens avaliados
neste trabalho. Com isso, optou-se em basear a
avaliacdo na revisao literaria, relacionando o de-
senvolvimento da preensdo manual e a faixa eta-
ria da crianca.

Pararealizar a revisdo bibliogréfica, foram
pesquisados livros e artigos nas bibliotecas da
UNIBAN (MC), FMUSP e da BIREME. Os arti-
gos procurados foram dos anos de 1982 a 2002,
sendo as palavras chaves utilizadas desenvolvi-
mento infantil e preensdo nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Nao houve restri¢do para a bus-
ca de livros em relagdo ao ano de publicagdo de-
vido a auséncia de novas edicoes.

Procedimento

Primeiramente, era avaliado o estado ge-
ral da crianca para que, em condi¢des nas quais
ela se apresentasse com sono, com febre, disper-
sa ou chorosa, a avaliagdo néo fosse realizada.

A crian¢a permanecia sentada com ou sem
apoio, dependendo do seu controle de tronco, de
maneira que conseguisse ter os movimentos li-
vres dos membros superiores. Eram oferecidos 0s
objetos, como os chocalhos, para que ela se acos-
tumasse com a situagdo e com o avaliador. So-
mente apos ela ter se mostrado confortavel e aler-
ta, a avaliacdo era iniciada, com uma duracgdo
média de 10 minutos por crianga.

Os objetos foram oferecidos um a um den-
tro do campo visual da crianga, na altura no quei-
X0 e a uma distancia (em torno de 15 cm) na qual
o alcance fosse possivel (SIDDIQUI, 1995). Aor-
dem dos objetos foi baseada em grau de dificul-
dade, comegando com chocalho, depois argolas,
caixinhas de papel, caixinhas de plastico, cubos
de madeira e, finalmente, a bolinha.
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Apobs a apresentacdo do objeto a crianca,
se ela ndo mostrasse interesse, o avaliador tenta-
va chamar a atencdo da crianga por meio do som
emitido pelos objetos durante mais ou menos 15
segundos. Se a crianca continuasse desinteressa-
da, a avaliacdo era realizada em um outro mo-
mento.

Em seguida, a tentativa da preensdo ou a
preensdo em si realizada pela crianga era obser-
vada, levando-se em consideracao 0s aspectos ci-
tados anteriormente. A crianga permanecia com o
objeto durante o tempo que fosse necessario para
serem observados todos os itens em avaliacao, ou
até a crianga soltar ou perder o interesse pelo ob-
jeto, sendo, assim, oferecido a crianga o proximo
objeto nas mesmas condigdes.

Em situacdes na qual a crianca recusava
soltar o objeto, tentava-se distrai-la ou chamar a
atencdo com o proximo objeto a ser avaliado. Caso
ndo fosse possivel, 0 objeto era tirado da sua mao
e oferecia-se 0 objeto seguinte.

RESULTADOS

Foram avaliadas 68 criangas, sendo 33
(48.5%) do sexo feminino e 35 (51.5%) do sexo
masculino durante o periodo de Novembro de
2002 a maio de 2003, tendo sido realizadas 150
avaliacdes, em uma média de 2.20 avaliacOes para
cada criancga. A idade média das criancas foi de
8.27 meses para o0 sexo feminino e 7.6 meses para
0 sexo masculino.

Dezessete criangas ndo participaram do
estudo: 3 (17.6%) nasceram pré-termo; 7 (41.1%)
ndo foram autorizados pelos pais; 4 (23.7%) fica-
ram doentes durante o periodo das avaliacdes; e
3 (17.6%) ndo se adaptaram ao examinador.

De acordo com o grafico 1, pode-se obser-
var que as criangas dos bergarios municipais en-
tre 4 a 6 meses de idade foram as que apresenta-
ram uma maior porcentagem de atraso do tipo de
preensdo manual para a idade.

O grafico 2 mostra que, nos trés grupos
estudados, nenhuma crianga acima de 7 meses de
idade apresentou o reflexo de preensdo manual,
sendo que 17% das criancgas entre 4 a 6 meses de
idade do grupo B ainda apresentavam algum es-
boco do reflexo de preensdo palmar, o que cor-
respondeu a 3% e 13% nos grupos A e C, respec-
tivamente.

Pode-se observar, no grafico 3, que 43%
das criangas institucionalizadas entre 7 a 9 me-
ses ndo apresentaram um bom controle de tron-
o para a sua idade. 43% das criancas do grupo
B dentro da mesma faixa etéria apresentaram um
controle de tronco necessario para manter a pos-
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Gréfico 2. Reflexo de preensao palmar.

tura sentada sem apoio com a movimentacgao dos
membros.

Pode-se observar que 43% das criancgas
institucionalizadas entre 7 e 9 meses nédo apre-
sentaram um bom controle de tronco para a ida-
de. 43% das criangas do grupo B, dentro da mes-
ma faixa etaria, apresentaram um controle de
tronco necessario para manter a postura sentada
sem apoio com a movimentacdo dos me”inbros
superiores. (Gréafico 3).

=2 =
S s 5 3
2 g &
& a
] \
=
= \
=
S £ \ e
FS B\ EX &
Lt} = = 3 o o
2% &
s 35 18 & 5
presente | ausente presente I auscnte presente l ausente
Bergério particular Bergirio municipal Criangas institucionalizadas

| EY 4a6meses [] 7a9meses [ 10812 meses I

Gréfico 3. Controle de Tronco.
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O grafico 4 ilustra o desempenho em rela-
cdo a coordenagdo dos membros superiores ao
realizar o alcance e a preensdo. Pode-se observar
que as criangas dos bercarios particulares e pri-
vados mostraram desempenhos semelhantes. Den-
tro do grupo C, 20% das criancas entre 7 a 9 me-
ses ndo apresentaram um controle adequado para
a idade.

Nos 3 grupos estudados as criangas mos-
traram um bom desempenho quanto a coordena-
¢ao 6culo-manual (Gréfico 5) sendo que das crian-
cas do grupo B, entre 7 a 9 meses, 48% obtiveram
um bom resultado.

O gréfico 6 mostra que 53% das criancas
institucionalizadas apresentaram um déficit na
exploracdo do objeto, sendo que as crianca do
grupo B foram as que apresentaram o melhor de-
sempenho, observando uma boa exploragdo do
objeto em 73% delas.

60% das criancas entre 10-12 meses den-
tro do grupo C ndo apresentaram uma boa ex-
ploracdo do dedo indicador, em comparagéo
com o grupo A onde 44% ndo a apresentaram
(Grafico 7).

Foi observado que a maioria das criangas,
66 (97%) apresentaram uma preferéncia em rea-
lizar a preensdo com o lado direito.

A sincinesia em relagdo a preensdo
bimanual t0i observada nas 68 (100%) criangas.

DISCUSSAO

Para EHARDT (1997), o estudo da
preensdo concentra-se na observacdo das “l‘a
ses dos padrfes de maturacdo em criangas nor
~nais, e as criangas com deficiéncia no desen
volvimento necessitam de programas de inter
vencdo estruturados de modo a prevenir 0s
desvios e estimular a sua aprendizagem.
Com os resultados obtidas neste trabalho, pode-
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Gréfico 3. Coordenacdo membros superiores.
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Gréfico 5. Coordenacdo Oculo-manual.
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Gréfico 6. Exploragdo do objeto.
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Gréfico 7. Indicador.

se perceber que 44 (64,7%) das criancas avalia-
das apresentaram um atraso em relag&o ao tipo de
preensdo, sendo as criancas entre 4 a 6 meses do
grupo B foram as que apresentaram os piores de-
sempenhos (30%). Tais resultados podem ser com-
parados com um estudo longitudinal realizado em
30 criancas, de 0 a 12, meses por SANTOS e col.
(2001) que mostrou que as criangas brasileiras ti-
nham um atraso no desenvolvimento da preensao
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manual se comparado com as criangas america-
nas, sendo uma possivel explicagdo para essa di-
ferenca uma variagdo na experiéncia e na influén-
cia da maturacdo biolégica no comportamento
dessas criangas.

Helen BEE (1996) concorda com a expli-
cacdo de BURNS e MAC DONALD (1999)
de que cada crianga apresenta um padrdo caracte-
ristico de desenvolvimento, visto que suas carac-
teristicas inerentes sofrem a influéncia de uma
cadeia de transa¢Oes que se passam entre a crian-
ca e seu ambiente. Esses autores relatam ainda a
existéncia de uma variabilidade individual consi-
derédvel entre as criangas dentro de um mesmo
grupo e da mesma faixa etaria.

Por outro lado, CONOLLY e ELLIOT
(1972, in SIDDIQUI, 1995) descrevem que a con-
figuracdo de novos padrdes de preensao esta ba-
seada na habilidade de acéo relacionada com a ca-
pacidade cognitiva da crianga; porém, esses autores
ndo explicam como a crianga pode utilizar o de-
senvolvimento cognitivo e como ele surge.

Uma explicacdo mais completa parece ser
0 que SHEPHERD (1996), CASE-SMITH e cols,
(1998) e FLEHMING (2002) oferecem. Esses
autores defendem a idéia de que os padrdes de
movimentos parecem ser o resultado da interacéo
entre 0 ambiente como um processo de experién-
cias sensoriais e do desenvolvimento neurolégi-
co das habilidades da crianga.

Observa-se que as criancas entre 4 a 6
meses dos bercérios privados e municipais que
ainda apresentavam o reflexo de preensdao manual
mostraram atraso no tipo de preensdo a ser reali-
zado, o que leva a supor que a permanéncia do
reflexo pode influir negativamente na aquisicao
de novos padrdes de preensao.

Os resultados obtidos estdo também de
acordo com BRANDAO (1984) e MEYERHOF
(1994), pois a crianca apresenta uma diminuicao
da atividade reflexa a partir do 3° mes, ocorrendo
no 4° mes de idade o inicio da preensdo volunta-
ria, e aos 5 ou 6 meses, a preensdo tunica dos
flexores. Nenhuma das criangas a partir de 7 me-
ses apresentou o reflexo de preensdo palmar. En-
tretanto, criancas até 6 meses de idade dentro dos
trés grupos ainda apresentavam esse reflexo, sen-
do mais evidente nas criancas do grupo B.

No grupo C, as criangas entre 7-9 meses
nao apresentaram um bom controle de tronco para
a sua faixa etaria, 20% delas ndo tiveram uma boa
coordenagdo dos membros superiores para reali-
zar o alcance até o objeto.

No caso dessas criancas, observou-se uma
privacdo em relagdo a troca de posturas. Essas crian-
cas permaneciam a maior parte do tempo nos ber-
cos, em decubito dorsal ou ventral, e poucas vezes
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eram tiradas dessa posicao e colocadas em outras
posturas, principalmente na postura sentada.

Segundo um estudo realizado por WILSON
e TROMBLY, em 1984, descrito por CASE-
SMITH e col. (1989), o desenvolvimento proximal
ndo é necessario como um pré-requisito para o
desenvolvimento motor distal. Entretanto, esse
estudo utilizou uma amostra pequena. Os autores
relataram também que a relagéo entre o controle
proximal e distal ndo é necessariamente direta.

Por outro lado, para CORIAT (1991),
SIDDIQUI (1995) e BUENO (1998), o desen-
volvimento ocorre da musculatura proximal para
a distal.

Complementando essa linha de pensamen-
to, ILLINGWOTH, (1975) e GRANDY e
MOORE, (1981) (in CASE-SMITH et al., 1989)
relatam que o desenvolvimento da preensao tem
sido observado como um progresso proximal para
distal, do palmar para a regido das polpas digi-
tais, e as criancas finalmente desenvolvem um
padrdo de preensdo que geralmente progride de
uma preensdo mais grosseira ou palmar para uma
preensdo mais delicada, em pinca.

Observou-se que as criangas com uma boa
coordenacdo dos membros superiores apresenta-
ram uma coordenagao 6culo-manual satisfatéria.

Esse resultado mostra-se de acordo com as
observacdes de BRANDAO (1984), HAM-
MASTRON e col. (1992) e SHEPHERD (1996),
indicando uma relacdo entre a coordenagdo dos
movimentos dos membros superiores e a coorde-
nacdo Oculo-manual, sendo que € preciso um
sinergismo dos movimentos dos membros supe-
riores para alcancar um determinado alvo, um
objetivo.

Um estudo realizado por Mc DONELL, em
1975, descrito por CLIFTON e col. (1993), mos-
tra que a crianga utiliza a visdo para guiar quando
€ necessario um desempenho na a¢do, mas nao
exclui o uso da pista proprioceptiva para condu-
zir a mao quando privada de pistas visuais.

Complementando esse raciocinio, Mc
CARTY e col., em 2001, explica que a crianga
aprende a usar a visao de uma maneira prospectiva
para ter um bom desempenho em relacéo as de-
mandas do ambiente. Uma preenséo eficiente re-
quer uma preparagdo da mao, como também ajus-
tes apds o contato com o objeto apreendido.

As avaliacGes mostraram que 33% das
criancas do grupo C, entre 7-9 meses, apresenta-
ram um déficit em relagdo & exploragéo do objeto
em comparagao com 0s demais grupos. Entretan-
to, ndo foi encontrado nos artigos pesquisados
nenhum estudo relacionado a esse item.

Com estes resultados, é possivel supor que
um dos provaveis motivos do Grupo C ter apre-
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sentado um pior desempenho em relacdo aos de-
mais dois grupos esteja relacionado com o am-
biente muitas vezes pobre em estimulos tateis,
visuais, entre outros.

Foi observado que as 68 criancas ( 100%)
avaliadas apresentaram sincinesias ao realizar o
alcance e durante a manipulacdo dos objetos, o
que mostra que a crianga durante essa idade ain-
da ndo apresenta um bom sinergismo dos movi-
mentos para realizar uma determinada tarefa.

SHEPHERD (1996) explica que esses
“movimentos associados”, “reacdes associadas”
ou “movimentos em espelho” sdo muito eviden-
tes, principalmente durante a manipulagéo, em-
bora possam ocorrer em outros movimentos
uma vez que o lactente e a crianca de tenra ida-
de podem ser incapazes de inibir masculos des-
necessarios para a execucdo de um determina-
do ato motor.

As 68 criangas (100%) apresentaram
preensao bimanual, uma simetria ao realizar o al-
cance, umas com maior e outras com menor fre-
quéncia, durante a manipulacdo dos objetos.

WOLFF e col. (1983, in SHEPHERD,
1996) descrevem que a tendéncia para a simetria
é observada na crianca pequena e diminui ao lon-
go da primeira década de vida. SHEPHERD com-
plementa ainda que ha poucos estudos sobre o
desenvolvimento de atividades bimanuais, pois é
um desafio para a crianga coordenar as duas maos
para manipular os objetos, o que implica a acéo
das duas médos agindo praticamente como uma
unidade, no que se refere as condigdes de tempo,
espaco e atividade muscular.

Das criangas institucionalizadas entre 10-
12 meses, 60% ndo apresentaram uma boa explo-
racdo em relacéo ao dedo indicador. No grupo A,
44% n&o obteve um resultado satisfatorio.

Dentre todas as criangas avaliadas, 66 de-
las (97%) mostraram uma preferéncia em realizar
a preensdo com o lado direito. Duas criangas (3%)
mostraram preferéncia para o lado esquerdo, sen-
do uma crianca de 5 e outra de 8 meses.

Para FLEHMING (2002), a crianga come-
ca a desenvolver uma mao dominante lentamente
aos sete meses de idade. J& aos oito meses, mos-
tra uma predilecdo por uma das méaos, apesar de a
crianga ainda trabalhar muito com as duas maos.

CONCLUSAO

Pode-se concluir que, dentre as criancas
avaliadas, as institucionalizadas apresentaram
atraso no desenvolvimento da preensdo manual
na maioria dos itens avaliados, principalmente em
relacdo ao tipo de preensdo a ser realizado, ao
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controle de tronco e a exploracdo com o dedo in-
dicador.

Observou-se que o ambiente em que a
crianga vive e as experiéncias que ela tem sdo
fatores importantes que podem interferir nesse
desenvolvimento. Dessa forma, o fisioterapeu-
ta, assim como outros profissionais, pode ter um
papel importante no desenvolvimento infantil,
principalmente por meio da prevencdo, orientan-

Rev. Bras. Cres. e Desenv. Hum., S. Paulo, 14(1), 2004

cada crianca para que problemas futuros sejam
evitados ou minimizados. E necessario verificar
qual é a causa do problema que impede a crian-
ca de conseguir alcangar e manusear o objeto ou
que dificulta esse processo. Aprendendo como
as criancas respondem e se adaptam as influén-
cias que as cercam, poderemos oferecer um am-
biente favoravel para que ela consiga desenvol-
ver-se integralmente, adquirindo, assim, a sua

do, observando e avaliando as necessidades de independéncia.

Abstract: The objective of this study was to evaluate the development of manual prehension in
infants from 4 to 12 months of age who spend most of their time in institutions (private and municipal
nurseries), analyzing whether there is a delay in prehension development or not, and what are the
possible factors that may be interfering in the development. Evaluation of manual prehension develo-
pment was not found in the literature, as far as the items analyzed in this study are concerned. Thus,
the evaluation was based on the literature considering prehension development and the age of the
children. Sixty-eight boys and girls from 4 to 12 months of age were evaluated and divided into three
groups: A, B, and C. The results showed that the children from institutions presented a delay in
manual prehension development in most of the analyzed items. Taking into account the environment
and the routine of these children, it was possible to notice that there was lack of space, toys and tactile
and sensory-perceptive stimuli that could help in the acquisition of new prehension and object han-
dling patterns. Physiotherapists, therefore, have an important role in the prevention of this problem.
Their job concerns the transmission of their knowledge related to children development, particularly
manual prehension, analyzing and observing the needs of each child so that they can interfere, when

necessary, and minimize or avoid deficits in children’s manual abilities.
Key-words: children’s development; manual prehension.
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