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RESUMO: Estudo comparativo entre criangas precocemente esti-
muladas e ndo-estimuladas. Discussdo sobre a conveniéncia da
aplicacdo de técnicas de educacdo psicomotora a criancas em ida-
de pré-escolar.

1- INTRODUCAO

Em 1983 foi implantada uma creche municipal no bairro Santa
Marta, em Bento Goncalves. Esta creche destina-se a criancas com idade
variavel entre dois meses a seis anos incompletos, filhas de moradores
das redondezas, todas pertencentes a classe operaria local. No momento
de sua fundacdo, ficara estabelecids que a referida creche ndo deveria
limitar-se a ser apenas um local em que as criancas fossem deixadas en-
quanto esperavam pelo regresso dos pais, mas sim um lugar em que,
através de atividades livres e dirigidas conforme um plano didrio de
acdo, desenvolveriam suas potencialidades visando o aproveitamento in-
tegral de seu tempo de permanéncia na creche com o proposito de auxi-
liar seu desenvolvimento ulterior,

Pouco mais de dois anos sao decorridos desde o inicio das ativi-
dades na creche. Algumas criancas, por forca de sua idade, foram pro-
movidas & escola primaria. Pouco tempo depois, as professoras das
criancas que haviam frequentado nossa creche principiaram a indicar
certos desniveis entre as mesmas e as demais, a saber:

— maior coordenacdo motora (pela escrita e manejo mais ade-

quado do material escolar),
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— maiotes facilidades associativas e reflexivas (através do uso
de quebra-cabecas);

maior tolerdncia ao afastamento dos pais;

mals desinibicdo e facilidade de expressdo;

facilidade para adquirir hédbitos de higiene;

respeito as normas e regras sociais;

- menor indice de repeténcia.

Tendo em vista as declaracGes das professoras, constatamos a
existencia de desniveis perceptiveis entre criangas previamente submeti-
das a educacdo psicomotora e exposicdo social na creche em confronto
com aquelas que ingressaram diretamente nas escolas.

Tais vantagens, que absolutamente ndo se restringem as meras
atividades escolares, mas refletir-se-do, sequramente em sua vida adulta
por beneficios inquestionaveis do ponto-de-vista emocional e profissio-
nal, ndo podem ser ignoradas. Esta pesquisa discute os fatores envolvi-
dos no estabelecimento dos referidos desniveis no desempenho dos alu-
nos egressos da creche em relagdo aos demais, bem como tenciona do-
cumentar sua existéncia pelo emprego de testes psicométricos.

|

|

2 - MATERIAL E METODOS
2.1 — Infra-Estrutura da Creche

Creche Pinguinho-de-Gente, assistencial, localizada @ Rua Fran-
cisco De Carli s/n9, no Bairro Santa Marta, municipio de Bento Goncal-
ves Destina-se aos filhos dos moradores do mesmo bairro e arredores,
4ssistindn-0s nas areas de Educacdo, Saiude e Nutricao.

A creche tem capacidade para abrigar 24 criancas de faixa etaria
compreendida entre zero a seis anos incompletos. Horério de funciona-
mento: das 6:30 as 18:30 horas.

A distribuicdo das criancas é feita conforme a faixa etaria a que
pertencem:

Bercdrio — 6criancas de zero a 18 meses

Maternal | — 9 criancas de 18 meses a 3 anos

Maternal |1 — 9 criancas de 3 anos a 6 anos

A triagem obedece aos seguintes critérios:

— Nao ser filho de funcionario da creche

— Renda familiar reduzida

— Preenchimento das vagas de acordo com a faixa etaria dispo-

nivel na creche.
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Recursos Humanos:

— Criancas (24)

— Cozinheira (01)

— Lactarista (01)

— Professoras em nivel de Magistério (02)
— Atendentes de Creche (04)

— Diretora (01)

— Vice-Diretora (01)

Contamos com a colaboragdo de profissionais existentes na Pre
feitura, Supervisora de Creches, Nutricionista, Assistente Social, Médi
co, Psicélogo, além de outros profissionais.

Recursos Materiais:

— Salas para atendimento aas criangas (03)

— Patio (01)

— Pordo (01)

— Cozinha (01)

— Banheiro (01)

— Secretaria (01)

— Qutros (materiais didaticos, brinquedos, areia, etc.)

Recursos da Comunidade:

— Creche

— Telefone ptblico

— Escola

— Armazém

— Bar

— Igreja

— Rede Elétrica

— Rede Hidraulica e canalizacdo de esgotos

Recursos Financeiros:

— Verba Municipal

— Repasse de verbas das indUstrias para a Prefeitura
— Per Capita da FEBEM

2.2 — Metodologia

2.2.1 — Populagao

Criancas provenientes da Creche Municipal do Bairro Santa Mar-
ta e da Escola Municipal do mesmo bairro.
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2.2.2 — Amostra

Nove criancas do Jardim-de-Infancia da Escola Municipal Santa
Marta. Destas, quatro freqlientaram a creche e cinco foram matriculadas
diretamente no Jardim-de-Infancia (que divide-se em turmas A — para
criancas de quatro a cinco anos, e B — para criancas que completardo
seis anos no decorrer do ano).

2.2.3 — Procedimentos

Ndo houve selecdo das criancas oriundas da creche que partici-
pariam dos testes, pois esta foi a primeira turma a ingressar no Jardim-
-de-Infancia. Devido as diferengas de idade, das quatro criangas que fre-
glientaram a creche e participaram do teste, trés estdo na turma A e
uma na turma B. Decidimos testar criangas de ambas as turmas por ha-
ver em ambas criancas que freqientaram a creche. A selegdo das crian-
cas que ndo freqlientaram a creche foi realizada de modo aleatério,
escolhendo entre as criangas gue se encontravam presentes no dia do
teste, pois em julho houve muitas auséncias devido as condigGes clima-
ticas e doencas. Além disso, respeitamos a vontade das criangas quanto
a querer ou ndo submeter-se aos testes.

2.2.4 — Instrumentos

Ao selecionarmos os testes decidimos considerar sua escolha se-
gundo os seguintes critérios:

— facilidade de aplicacgdo;

— disponibilidade dos testes; custos moderado ou baixo;

— execucdo em periodo de tempo ndo demasiadamente longo;

— adaptacdo dos testes a realidade das criangas estudadas.

2.25 — Aplicacdo dos testes

Foram aplicados por uma Psicéloga Clinica desconhecida por
todas as criangas, em local da propria escola, silencioso e isolado, e por
todas conhecido. Inicialmente apresentamos as criangas, coletivamente,
a Psicologa; esta, posteriormente, tornava a explicar a cada crianga em
particular, e em linguagem adequada, o propdsito dos testes. Respei-
tou-se a vontade das criangas quanto a submeter-se ou ndo a verifica-
¢do. Somente uma crianca ndo se dispos a realizar os trabalhos, por
apresentar dificuldades nitidamente emocionais. Algumas criangas, ao
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serem solicitadas a desenhar uma figura humana em uma folha de pa-
pel em branco, mostraram-se inibidas, necessitando de breve incentivo
inicial, apGs o qual o teste seguiu sem incidentes dignos de mencao.

O teste da Figura Humana segundo Goodenough foi proposto
as criancas em primeiro lugar por ser mais acessivel e deixa-las mais a
vontade. Apds a conclusdo do desenho solicitava-se a crianga que des-
crevesse o que desenhara (para identificagdo das partes da figura huma-
na). Da mesma forma procedeu-se com o desenho de uma casa, para a
avaliagdo da idade gréfica.

A aplicacdo do Teste Perceptomotor consistiu na apresentagdo
de uma folha com desenhos de seis figuras, solicitando-se a crianca que
reproduzisse as figuras ao lado das mesmas.

No Teste de Raven o psicologo permanece ao lado das criangas
com um caderno de ldminas coloridas em que uma parte falta ser com-
pletada. Ao lado encontram-se desenhos que completariam a figura an-
terior. Solicita-se a crianca escolher a mais apropriada para preencher a
ldamina. Este teste visa avaliar a capacidade de percepcdo estruturada
(tamanho, orientacdo espacial, educdo de relagGes) da crianga.

3 — RESULTADOS

A partir dos resultados obtidos nos testes realizamos as seguin-
tes constatacdes: (ver quadro):

3.1 — A confrontagdo da idade cronolégica com a idade mental
deduzida dos testes demonstra que das nove criangas examinadas, trés
apresentam idade mental abaixo da idade cronolégica. A maior discre-
pancia é de um ano e dois meses; a menor é de dois meses. E importan-
te assinalar que estas trés criangas ndo frequentaram a creche.

3.2 — Entre as criangas que apresentaram idade mental superior
a cronolbgica a maior diferenca encontrada é de dois anos e um més;
a menor € de oito meses. Salientamos que todas as criangas que fre-
qlientaram a creche apresentaram idade mental superior a cronoldgica.

3.3 — Na aplicacdo do teste de Raven observamos trés criangas
com Quociente Intelectual superior a média, duas com Quociente In-
telectual médio e uma com Quociente Intelectual inferior a média. As-
sinalamos que as trés criangas que obtiveram resultados compativeis
com Quociente Intelectual superior 3 média freqlientaram a creche. E
importante observar que trés criangas obtiveram, neste teste, resultado
inconsistente (em uma das séries sairam-se muito bem; em outra, mal),
o que sugere dificuldades quanto a compreensdo e/ou aplicagdo dos tes-
tes, cujos resultados, por ndo interferirem com a elaboragdo dos de-
mais, ndo foram considerados.
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3.4 — O Quociente de Inteligéncia determinado a partir do tes-
te de Goodenough demonstra que trés criangas apresentaram desempe-
nho Muito Superior, trés outras classificaram-se no item Superior, duas
no item Médio e uma foi considerada de desempenho Lento. As trés
criancas que obtiveram resultado Muito Superior, além de outra, classi-
ficada como Superior, freqientaram a creche.

Confrontando os resultados obtidos nos testes de Goodenough
com o0s do teste de Raven observamos que:

3.4.1 — Duas criancas que apresentaram desempenho inconsis-
tente no teste de Raven conseguiram classificagdo Superior no teste
de Goodenough, o que sugere dificuldades na aplicagdo e/ou compreen-
sdo dos testes; a outra crianca com desempenho Inconsistente no teste
de Raven obteve, no teste de Goodenough, classificagdo como Lento,
o que leva a crer que trata-se de uma crianga com dificuldades psicolo-
gicas importantes.

3.4.2 — As trés criancas que obtiveram resultado Muito Supe-
rior no teste de Goodenough também conseguiram classificagdo Muito
Superior no teste de Raven, o que indica possuirern potencialidades
intelectuais superiores 8 média. Estas criancas freqlientaram a creche.
As duas criangas que obtiveram resultado Médio no teste de Goode-
nough obtiveram a mesma classificagdo no teste de Raven. Estas crian-
¢as ndo freqlentaram a creche.

3.4.3 — Uma das criancas examinadas obteve, no teste de Goo-
denough, resultado Superior, enquanto no teste de Raven classificou-se
como Inferior, o que indica a necessidade de estudo psicologico apro-
fundado.

Conclusio: nos testes de Raven e Goodenough houve confirma-
cdo dos resultados para seis das criancas estudadas, inclusive para uma
crian¢a que obteve em ambos resultados inferiores 2 média.

Quadro: Resultados dos testes psicologicos aplicados em
criangas da Escola e Creche

L] ier M [raven | @ [ 16 160 |
A|salim | 8 | 195M |135Ms | 6a 7a6m
B | 4a10m | Sabm | 111 113S | 4a 6abm
C|4aam | 6a3m | 175Mm lnw&s ‘ da 5a 3m

| D | Ba6m 7a | 16SM | 127 MS | 5al6)* | 7a9m

| E|6a2m | 5a 1M1 | 81L | 4al5)* | 4a9m
F|Batlm | 5a9m [ 16M 97Me | 3a 5a 9m

‘ G | babm 5a 3m 13M 96 Me | 4a 4a 9m ‘

| H | 4a11m 5a Bm 11 118 3al4)* | 5a3m

| | | 5a6m 6aBm | 121m | 1188 5a(6)* J 7a |

*Discretamente inferior ao valor indicado entre parénteses.
OBS: As criangas de A a D frequentaram a creche
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3.5 — Teste de ldade Gréafica (da casa): neste teste, quando a
Idade Grafica é menor do que a ldade Cronoldgica evidenciam-se dificul-
dades de aprendizagem. No teste da casa, seis criancas evidenciaram ter
Idade Gréafica Superior & |dade Cronoldgica. Entre estas incluem-se to-
das as quatro que freqientaram a creche. Trés criancas apresentavam
Idade Gréafica inferior & Idade Cronoldgica. Estas ndo frequentaram a
creche.

3.5.1 — Conclusdes: as criangas que, nos testes a que foram sub-
metidas, obtiveram desempenho superior, melhor nivel intelectual e gra-
fico, encontram-se em melhores condi¢Ges para atender as exigéncias es-
colares. Por outro lado, aquelas em que se verifica grandes discrepancias
entre as idades mental e cronologica, em detrimento da primeira, de-
frontar-se-do com dificuldades no processo de aprendizagem. No teste
de ldade Gréfica (da casa), as crianc¢as que atingiram resultado inferior,
mas proximo ao compativel com a idade cronoldgica, atingirdo o nivel
médio de desempenho apds treinamento psicomotor adequado. Uma
das criancas estudadas necessitard de atendimento especializado por
constatarmos grande diferenga entre a idade cronoldgica e aquela obti-
da no teste de Idade Grafica.

4 — CONSIDERACGOES TEORICAS

4.1 — Aspectos Gerais

A descoberta de que as experiéncias vividas na infancia determi-
nam profundas alteragdes na conduta do ser humano ndo é recente.
Sigmund Freud, o fundador da Psicanalise, conferiu importancia extre-
ma ao estudo deste periodo da vida humana, acreditando que uma ade-
quada passagem por este periodo determina a maior parte das condutas
patologicas da vida adulta. KAPLAN & SADOCK (1982, p.112), tradu-
zindo a posicdo da Psicandlise frente ao estdgio em questdo, afirmam
que a resolucdo dos conflitos surgidos nesta fase ““(. . .) proporciona os
fundamentos para a formacdo de um senso de identidade sexual, de um
sentimento de curiosidade sem embaraco, de iniciativa sem culpa, de
um sentimento de dominio ndo apenas sobre pessoas e objetos do am-
biente, mas sohre os processos internos e os impulsos’. Outros autores,
posteriormente, dedicaram-se ao estudo das transformacdes sofridas
pelo ser humano durante o periodo de infancia. EY (1982, p.16) desta-
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ca J. Piaget, H. Wallon e A. Gesell que estagiaram, cada qual a seu mo-
do, o desenvolvimento infantil. Todas as escolas estudam, entretanto, o
desenvolvimento e a organizagdo do EU pela crianca, sendo a relagcdo
da crianca com o mundo exterior estabelecida por meio de seu proprio
corpo. O corpo é o referencial para comparacGes entre o mundo jnterno
da crianca e a realidade externa. VAYER (1984a, p.14) assinala que a
crianca pequena ‘(. . .) apreende o mundo com seu inteiro e, portanto,
é com o uso de seu corpo que ela podera apreender o mundo das coisas
e estabelecer relacOes entre elas; ¢ também pelo uso de seu Ego que po-
derd adquirir sua independéncia diante do mundo dos outros, aceitar o
mundo e estabelecer as necessarias relagoes com ele”. Esta realidade po-
de facilmente ser compreendida e aceita ao considerarmos as irrepara-
veis consequéncias, sobre o desenvolvimento do intelecto humano, da
privacdo sensorial em tenra idade. CHAUCHARD apud VAYER (1984b,
p.7) afirma: A primeira infancia, antes dos cinco anos, é o periodo ca-
pital, tdo capital quanto as primeiras semanas do desenvolvimento intra-
uterino. Ja ndo se trata de ter um cérebro com suas células, mas de que
este cérebro conclua-se anatomicamente, adquirindo suas interconexdes
e de que a crianca apreenda a utilizé-lo".

4.2 — A Psicocinética

As primeiras nocdes indicadoras do inter-relacionamento entre
a motricidade e o status intelectual surgiram no inicio do século, a par-
tir de pesquisas realizadas em hospitais neuroldgicos e psiquiatricos.
Mais recentemente, o grande nimero de testes psicométricos ao alcance
dos pesquisadores tém permitido estabelecer com mais precisdo uma di-
versidade de transtornos psicomotores. A énfase inicial nos servicos de
neuropsiquiatria infantil, contudo, dirigia-se a uma abordagem tera-
péutica da deficiéncia mental infantil. A constatacdo de que em todos
0s casos de debilidade ou retardo mental os transtornos motores sio
constantes trouxe-nos a nogdo atual de debilidade psicomotora, em
contraposicdo a antiga nogdo de “debilidade motriz”’, que predominava
nos meios cientificos no inicio do século. LE BOULCH (1984, p.21)
declara que, atualmente, “uma concepcdo solidamente estabelecida é
que a reeducagdo psicomotora permite corrigir, através de técnicas
apropriadas, os diversos transtornos detectados pelos testes’. Poder-
-se-ia, contudo, questionar a validade da utilizagdo de técnicas inicial-
mente dirigidas ao tratamento de excepcionais na educacdo de criancas
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normais. A esse respeito LE BOULCH (1984, p.24) cita sua obra ante-
rior *’L'education par le mouvement”, onde afirma: “Em todos os casos
onde os transtornos da relacdo fundamental entre o Eu e o mundo sdo
evidentes, a reeducacdo psicomotora tem permitido obter resultados es-
petaculares. Isto também € valido para as criangas normais durante to-
do o periodo de maturagdo de seu esquema corporal”. O referido autor
emprega desde 1966 o termo PSICOCINETICA, a significar uma con-
cepgdo educacional visando a maturagdo neurolégica e psicoldgica atra-
vés da educagdo do corpo. A Psicocinética é definida por LE BOULCH
(1983, p.15) como sendo (. . .) é uma teoria geral do movimento que
conduz ao enunciado de principios metodoldgicos que permite encarar
sua utilizacdo como meio de formacdo”.

A Psicocinética, na concep¢do de LE BOULCH, apoia-se em
principios de educacdo psicomotora, mas envolve objetivos mais am-
plos. Visa o desenvolvimento do ser humano em sua totalidade, situan-
do-se, desse modo, como uma verdadeira “filosofia da educacdo”. No
ambito desta pesquisa, porém, confunde-se com a educacdo psicomoto-
ra devido a faixa etdria das criancas estudadas, A esse respeito LE
BOULCH (1983, p.17) argumenta: ““De fato, ela reveste a forma de uma
educagédo psicomotora quando € aplicada em criancas menores de doze
anos e visa a ser um meio de educacdo fundamental nessa idade”’.

4.3 — O Esquema Corporal

O conceito de “esquema corporal” foi introduzido por Henry
Head, um neurologista, em 1911. O esquemaz corporal € uma espécie de
representacdo, na consciéncia, de uma espécie de imagem corporal,
independente do conceito neurolégico de representacdo cortical dos tra-
tos nervosos das sensibilidades cutanea e profunda,

VAYER (19844, p.36) afirma, a propédsito da nogdo de esquema
corporal: “(. . .) é a organizacdo das sensacdes relativas a seu proprio
corpo em relagdo aos dados do mundo exterior”. E apresenta-nos um
esquema que representa a organizagdo do Sistema Nervoso Central em
trés niveis e de forma dinamica, os quais, embora funcionalmente inte-
grados, sdo distintos entre si. Este permite constatar a importancia do
aporte de estimulos para o sistema nervoso central, tanto os derivados
da esfera organica (sensibilidade superficial e profunda, barestésicos, ci-
nestésicos, etc) quanto os derivados da esfera psiquica (problemas no-
vos, situacGes desafiadoras, emocdes etc.) na elaboragdo da representa-
cdo interna do mundo exterior, para a adequacdo do ser humano ao
meio em que vive. VAYER (1984b, p.17), a proposito, salienta: 'O de-
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senvolvimento da crianca, o que a crianca é presentemente, €, em todos
os casos, o resultado atual das relagGes e comunicagées que se estabele-
cem entre estes trés dados que estdo sempre presentes e condicionam es-
te desenvolvimento: a pessoa da crianga, isto é, seu corpo enquanto
meio de relagcdo, o mundo das outras pessoas, a realidade das coisas”. A
percepcdo deste mundo exterior e, conseqlientemente, sua representa-
¢do interna, estabelece-se quando a crianga utiliza um meio de inter-re-
lacionamento entre o mundo e o seu Eu: o corpo. WALLON apud
VAYER (19844, p.36) acredita que: “"Um elemento de base indispensa-
vel, pela crianca, na construcdo da personalidade, é a representacdo mais
ou menos global, mais ou menos especifica e diferenciada de seu pro-
prio corpo”.

4.4 — A Socializagdo

“Ndo é uma alma somente que se educa, nem
um corpo; € um homem. Cabe ndo separar as
duas parcelas do todo”.

Montaigne

Esta pesquisa ndo pretende questionar a superioridade de uma
educacdo eficiente ministrada por uma familia emocionalmente equili-
brada em relacdo aquela atribuivel ao cuidado institucional. E indiscu-
tivel, na opinido da autora, a superioridade da educagdo familiar. E pre-
ciso, contudo, salientar que a eficiéncia do processo educativo depende,
quando voltado a criancas pequenas, de uma variedade de fatores nem
sempre equacionaveis por um grande nimero de familias modernas, es-
pecialmente as mais carentes.

Atualmente aceita-se tacitamente a influéncia da pobreza do
meio (ndo exclusivamente no sentido econdmico) sobre o desenvolvi-
mento do intelecto infantil. SOLOMON & PATCH (1972, p.311) afir-
mam:

“E| estado indiferenciado del encéfalo del infante humano lo
hace depender de otros durante un largo tiempo. Durante esta depen-
dencia prolongada, los factores del medio desempenan un papel crucial
para determinar si el individuo desarrolla toda su potencia intelectual.
El potencial intelectual es un reflejo del legado biolbgico; la funcion in-
telectual es la suma de la interaccion de ese legado y los factores am-
bientales. Un medio 6ptimo puede aumentar el funcionamiento inte-
lectual por 10-20 puntos medios en las pruebas del cociente intelec-
tual, Un medio intelectualmente adverso puede conducir a grados pro-
fundos, o cuando menos, menores de deficiencia mental”’.
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KAPLAN & SADOCK (1982, p.867), em obra recente, expres-
sam opinido equivalente:

“Uma pesquisa sobre experiéncias prematuras salientou uma
quantidade de varidveis significativas que afetam o desenvolvimento da
crianca: a quantidade, a qualidade e a variedade de estimulagdo senso-
rial e perceptiva fornecida diretamente ou mediada pela guarda da crian-
¢a; a extensdo de oportunidades para aquisicdo e a pratica de habilida-
des motoras Otimas; a oportunidade e adequacdo das respostas da guar-
da ao comportamento da crianca; o grau de continuidade de cuidados
fornecidos por uma Gnica figura materna e a qualidade do intercambio
afetivo com mdes substitutas. Essas influéncias afetam o desenvolvimen-
to de criangas em suas proprias casas, bem como em instituicoes, Parece
haver uma relacdo direta entre a extensdo do retardamento intelectual e
de linguagem e o grau de privacdo sensorial e verbal no ambiente institu-
cional”.

EY (1981, p.640) reconhece:

“Afora os mecanismos hereditdrios e as afecgbes cerebrospi-
nhais da primeira infancia propriamente dita, existem fatores culturais,
sociais e familiares suscetiveis de influenciar o desenvolvimento intelec-
tual da crianga. Assim como o nivel mental médio eleva-se em funcdo
da classe social e dos recursos econédmicos das familias consideradas, de
modo contréario, diminui com a maior dimensdo e com as condi¢fes mi-
seraveis da familia. O Quociente Intelectual varia também segundo o
meio urbano ou rural, o lugar do nascimento, etc".

HILGARD & ATKINSON (1976, p.78) expressam o interesse de
algumas escolas psicologicas pelo mesmo tema: “Pensava-se que o inicio
da ligagdo social ocorresse porque a mée, como fonte de alimento, aten-
dia as necessidades da crianca, reduzia tensdes e, por isso, era satisfato-
ria. No entanto, hoje se pensa que a fonte de ligagdo pode nada ter a
ver, especificamente, com a mie como fonte de alimento. Isto foi indi-
cado pelo fato de que as ligacGes ocorriam, em experiéncias, também
com as outras pessoas. Experimentos com animais também confirmam
essa sugestdo’’. Da leitura das obras especializadas depreende-se que as
criangas submetidas a uma atividade psicomotora adequada apresentam
um desempenho pessoal superior ao de outras que ndo tiveram as mes-
mas facilidades. Em nossa opinido, e referindo-nos exclusivamente a cre-
che em estudo, os desniveis ndo se devem propriamente a uma superio-
ridade intelectual real das criangas que freqilientaram a creche, mas sim
ao relativo desfaforecimento das demais. Algumas hipoteses podem ser
apontadas na tentativa de justificar semelhante desequilibrio:
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4.4.1 — As criancas pequenas que ndo sdo trazidas as creches
permanecem em seu ambiente familiar, em companhia de um parente.
Estas pessoas ndo disporiam de treinamento ou conhecimento adequado
para estimular o desenvolvimento psicomotor das criangas sob seus cui-
dados:

4.4.2 — A permanéncia das criangas em ambiente familiar au-
mentaria seu periodo de exposicdo aos eventuais conflitos e desajustes
domeésticos, contribuindo para estabelecer padrGes adaptativos neuroti-
cos precoces que interfeririam como posterior desenvolvimento das fun-
¢Oes de ajuste social;

4.4.3 — A possivel deficiéncia de estimulos intelectuais {lingua-
gem, contatos sociais) adequados no ambiente doméstico reduziria as
exigéncias do meio em relacdo ao intelecto das criancgas estudadas com
prejuizo ao seu desenvolvimento intelectual;

Em contraposicdo, além de ndo serem expostas a ambientes
psicolégica e socialmente restritivos, as criangas trazidas as creches des-
cobririam nas experiéncias didrias de inter-relacionamento com seus co-
legas e com os adultos, as limitagdes socialmente aceitaveis para a reali-
zacdo de seus impulsos, aprendendo a dirigir seu comportamento para a
evitacdo de atitudes que possam representar a reprovacdo de seus com-
panheiros. Isto contribuiria ndo apenas para uma estruturacdo mais
adequada de seu Superego (que se verifica, segundo a Psicanalise, até a
idade de 5-7 anos), mas também para o desenvolvimento futuro de rela-
¢Oes interpessoais menos egocéntricés e moralmente sadias.

Ainda a esse respeito, poderiamos perguntar-nos se esta exposi-
¢do social tdo precoce ndo seria prejudicial. LE BOULCH (1984, p.27)
defende o contrario: ““No nascimento, existem possibilidades que, para
desenvolver-se, ndo requerem sd a manutengdo dos processos organicos
mas sim principalmente o intercambio com outras pessoas. A importan-
cia da relagdo € geral. Na primeira infancia, a qualidade desta relacdo
tem uma influéncia determinante na orientagdo do temperamento e da
personalidade. E através das relacSes com os outros, que o ser se desco-
bre, e a personalidade constroi-se pouco-a-pouco’”. VAYER (1984a,
p.20) expressa-se de modo igual: “Mostramos por nosso lado, que toda
a educagdo da crianga pequena ndo poderia ser sendo global e construi-
da sobre o vivido. E por isso que a crianga usa de seu corpo para apreen-
der os elementos do mundo que a envolve e estabelece as relagdes entre
eles, isto €, desenvolve sua inteligéncia”. A atividade ‘que temos desen-
volvido destina-se a propiciar as criangas sob nossa responsabilidade
uma comprensacdo para as eventuais deficiéncias que o meio de onde
sdo oriundas possa apresentar, no que concerne a psicomotricidade.
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Esquema representativo da organizacdo dinamica do S.N.C.
segundo Vayer (explicacdo no texto):

[ PROGRAMAGAO E FINALIZAGAO _
DOS COMPORTAMENTOS < Conhecimento —

SNC | ANALISE DAS SENSACOES
INTEG R?DAS |
|
CONTROLE ENERGETICO Vivéncia —
Processo | E TONICO
Decisério 1]
CONJUNTO DE INTERACOES
E INTER-RELACOES

<—— Informagdo —

SER — MUNDO <—— RetroacGes —

SUMMARY : Comparative study between early stimulated and
non-stimulated children. Discussion about the desirability of
applying psychomotor education techniques to preschool chil-
dren,
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