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RESUMO: a presente pesquisa objetivou identificar estudos que investigaram sobre o autoconceito e a autoeficicia em criangas
com deficiéncia fisica, evidenciar e discutir sobre o que eles tém revelado acerca das autoavaliagoes nesta populagio. Trata-se
de um levantamento bibliogrifico com critérios de revisao sistemdtica da literatura. A busca foi realizada nas bases de dados
eletronicas MEDLINE, LILACS, SCIELO, Biblioteca Cochrane, Index Psi Periédicos, PubMed, PePSIC e Redalyc, utilizando
os termos crianga, autoeficdcia, autoconceito, autopercep¢io, pessoas com deficiéncia e paralisia cerebral, além de seus respectivos
em inglés. Apés triagem e selecio dos artigos por meio de critérios de inclusio, sete estudos foram analisados. Observou-se que
todos os estudos analisados sdo estrangeiros, apenas um deles aborda a autoeficicia e seis investigaram sobre o autoconceito
especificamente em criangas com paralisia cerebral. Os resultados sugerem que ndo hd conformidade sobre o autoconceito em
criangas com paralisia cerebral, sem evidéncias suficientes para concluir que este constructo seja inferior nestas criangas. Em
relagdo a autoeficicia, criangas com deficiéncia fisica se classificam como menos competentes que criangas com outros problemas
no neurodesenvolvimento. Considera-se que novas investigagoes sio necessdrias para confirmar o que a literatura sugere sobre o
autoconceito e a autoeficdcia em criangas com deficiéncia fisica, incluindo investigagio no cendrio brasileiro e contribuindo para o
conhecimento de profissionais da Educagio e Satide acerca das autoavaliagées nesta populagio.

PALAVRAS-CHAVE: Educagao Especial. Crianga. Autoconceito. Autopercepgio. Paralisia cerebral.

ABSTRACT: The present review aimed to identify studies, which investigated self-concept and self-efficacy in children with
physical disabilities, highlights and discusses what they have revealed about the self-assessments in this population. It is a literature
review with systematic review criteria. The search was conducted in MEDLINE, LILACS, SCIELO, Cochrane Library, Index
Psi Journals, PubMed, PePSIC and Redalyc databases using the terms child, self-efficacy, self-concept, self-perception, disabled
persons and cerebral palsy, as well as their respective in Brazilian Portuguese. After screening and selection of articles using the
inclusion criteria, seven studies were analyzed. It was observed that all of the analyzed studies are foreign, just one of them deals
with self-efficacy and six investigated self-concept specifically in children with cerebral palsy. Results suggest that there is no
compliance on self-concept of children with cerebral palsy, and there is no sufficient evidence to conclude that this construct is
lower in these children. Regarding self-efficacy, children with disabilities are classified as less competent than children with other
problems in neurodevelopment. It is considered that further investigations are needed to confirm the literature suggestions about
self-concept and self-efficacy in children with physical disabilities, including this research in the Brazilian scenario, contributing to
education and health professionals’ knowledge about self-assessments in this population.
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1 INTRODUCAO

Em criancas com deficiéncia fisica, além dos comprometimentos motores da propria
condigio de saide e dos fatores contextuais, acredita-se que a forma como a crianca se auto-
avalia, como o autoconceito e a autoeficdcia, podem levar a repercussoes na aprendizagem,
no comportamento e na funcionalidade infantil (OLIVEIRA, 2016; PAJARES; VALIANTE,
1997; BANDURA et al., 1996).

Tendo como enfoque a funcionalidade infantil, ou seja, as habilidades que as criancas
apresentam ao realizar tarefas do cotidiano, compreende-se que a limitagio ou ampliagao do
repertério funcional possa ser influenciada pelo que a criancga percebe de si mesma em diferen-
tes dominios e de suas habilidades para desempenhar as atividades didrias, uma vez que cada
pessoa possui um sistema de crengas que afeta seus pensamentos, sentimentos e consequente-
mente, suas a¢oes. Considera-se que as criancas sao capazes de se engajarem em autoavaliagées,
alterarem seu préprio pensamento e comportamentos subsequentes. Entre estas avaliagoes se
inclui o autoconceito e a autoeficicia (SCHUNK, 1995; BANDURA, 1989).

O autoconceito ou autopercep¢io pode ser definido como conjunto de atribuicoes
cognitivas que uma pessoa faz a respeito de si, de suas caracteristicas pessoais e de seu com-
portamento em situagoes objetivas (CANDIEUX, 1996). Trata-se de um constructo multidi-
mensional, no sentido de que envolve atribui¢ées em diferentes dominios, como conduta com-
portamental, aparéncia fisica, desempenho cognitivo/académico, desempenho motor/atlético e

aceitagao social (HARTER, 1996; HARTER, 1985).

Explorado por diversas dreas, como a Psicologia, a Sociologia e a Educagao, hd con-
senso na literatura de que o autoconceito comega a ser construido na infincia, a partir das inte-
ragdes com os outros e das interpretagoes que a crianga faz do seu ambiente (FIERRO, 1996),
podendo ser alterado ao longo da vida de acordo com as experiéncias que sdo significativas para

cada pessoa (HARTER, 1996).

Pesquisadores buscaram ampliar os conhecimentos relacionados ao desenvolvimento
do autoconceito, a partir da ideia descrita por Coopersmith (1967)° apud Faria e Fontaine
(1995), de que as criancas recebem informagoes sobre si mesmas dos adultos significativos em
sua vida, e que, com base nessas impressoes recebidas, desenvolvem uma imagem positiva ou
negativa sobre si mesmas.

Atualmente, sabe-se que o autoconceito é formado por (a) componentes afetivos, que
seriam mais subjetivos e internos; (b) componentes sociais, mais relacionados com o significado
que a conduta dos individuos tem para os demais; (c) componentes fisicos, fundamentais nas
atitudes e na aparéncia geral dos individuos e, (d) componentes académicos, que dizem respeito
a0 sentimento que a crianga tem perante seu contexto escolar e que, na maioria das vezes, ¢
formado pela interagdo com os colegas e professores (SUEHIRO et al., 2009).

Enquanto o autoconceito possui cardter mais amplo, uma avaliagdo mais pura das
capacidades e competéncias pessoais, com perspectiva multidimensional, a autoeficdcia se re-
fere ao autojulgamento diante de uma tarefa e contexto especifico, relacionada as expectativas
ligadas ao self e a percepgao de sua prépria capacidade, ou seja, uma avaliagio daquilo que o

>COOPERSMITH, S. 7he antecedents of self-esteem. San Francisco: W. H. Freeman, 1967.
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individuo acredita ser capaz de fazer a partir das competéncias que possui (NEVES; FARIA,
2009; BANDURA; AZZI; POLYDORO, 2008).

O constructo autoeficicia ou competéncia percebida reflete a habilidade para ava-
liar sua prépria capacidade em realizar uma determinada tarefa (MISSIUNA et al., 2000).
De acordo com Bandura et al. (1996), o conceito de autoeficicia, originado da Teoria Social
Cognitiva, envolve o julgamento da pessoa sobre sua capacidade para mobilizar recursos e agir
para controlar demandas do ambiente.

O senso de autoeficicia também comega a ser construido na infincia, quando a
crianga se percebe produzindo efeitos por meio das suas agdes, por exemplo, ao balangar um
chocalho criando sons ou ao chorar para receber assisténcia dos pais, sendo as primeiras experi-
éncias centradas na familia (BANDURA et al., 1996). Este autor relata que o desenvolvimento
da autoeficdcia se dd por intermédio das competéncias exigidas ao longo da vida de forma
intuitiva: individuos se envolvem em atividades, interpretam os resultados de suas a¢des, usam
a interpretago para desenvolver crencas sobre sua capacidade e, ao envolverem-se em futuras
atividades em dominios similares, agem de acordo com as crengas prévias.

Para Bandura et al. (1996) os julgamentos de autoeficicia atuam como mediadores
entre os fatores que influenciam o comportamento, tais como aptidées, conhecimentos, reali-
zagoes prévias e habilidades e 0o comportamento subsequente. Isto ocorre tanto por uma agio
direta, como através do seu impacto no préprio autoconceito, nos processos de motivagao, nas
expectativas de resultados, bem como nas escolhas e interesses, que irdo afetar o nivel ¢ o tipo

de comportamento infantil (PAJARES; VALIANTE, 1997).

Este tipo de julgamento sobre si mesmo é um fator que permite a crianca se perceber
com a competéncia necessdria para obter o seu proprio bem-estar, como um fator modera-
dor da capacidade funcional na participacio e qualidade de vida (BAUM; CHRISTIANSEN,
2005; BAYDALA; HIEBERT; MALEC, 2000).

A crianga que possui uma percepgio de autoeficdcia positiva, mantém a crenca de
que ¢ capaz de alcancar os resultados almejados para si, podendo fazer planos e tragar metas.
Por outro lado, uma percep¢io de autoeficdcia negativa pode levar ao abandono de uma es-
tratégia ou comportamento durante determinada intervengio, estando a autoeficdcia também
relacionada a adesao terapéutica de criangas que necessitam de intervengoes especializadas na

pratica clinica (BANDURA, 1997; LENT; MADDUX, 1997).

De acordo com Fernandes e Milani (2010), as crencas de autoeficdcia influenciam a
vida da crian¢a de uma forma generalizada. Para compreender a abrangéncia desta influéncia
se faz necessdrio entender que, de maneira geral, tais crencas influenciam o envolvimento com
metas estabelecidas, o nivel de motivagio, a perseveranca frente as dificuldades e a resiliéncia as
adversidades (MEDEIROS et al., 2000). Taylor et al. (2014) complementam que o autocon-
ceito também ¢ decisivo para a saide e para o bem-estar ao longo da vida.

Assim como as autoavalia¢oes influenciam a motivagao e a aprendizagem para a de-
manda de atividades, Bandura et al. (1996) apontam que fatores ambientais e pessoais também
afetam estes constructos, na sua origem e desenvolvimento.
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Aratjo (2012) descreve que a formagio do autoconceito depende das consideracoes e
percepgoes que o individuo tem de si mesmo e, também do julgamento que os outros fazem dele,
sobretudo, influenciado pelas interagdes estabelecidas nos contextos familiar, social e escolar.

De acordo com Taylor et al. (2014), os principais fatores que influenciam o autocon-
ceito incluem aspectos culturais, recursos internos e externos, experiéncias de sucesso e fracasso,
eventos estressores e doenga ou trauma. Dentre os fatores que afetam a autoeficicia estdo as
experiéncias, realizagoes e desempenhos anteriores; experiéncia vicariante; persuasao social; es-

tados fisioldgicos e afetivos (BANDURA, 1997; BANDURA, 1986).

Somam-se aos apontamentos da literatura, consideragoes acerca da importancia que
o desenvolvimento das autoavaliagoes parece assumir na vida da crianga com deficiéncia fisica
(CORREDEIRA et al., 2007; DUNN; DUNN, 2006). Ao utilizar suas habilidades existentes
nas atividades didrias e como elemento de valor motivacional para a aquisi¢ao de novas habi-
lidades, que poderao ser incorporadas ao repertério funcional infantil, compreende-se como
relevante identificar o modo como estas criancas se percebem em diferentes dominios, sendo
que estas informagoes podem ser Uteis para os interessados em investigar e/ou intervir junto a
esta populagéo, seja em contextos educativos, terapéuticos ou sociais.

Nesta diregao, como exemplo, Corredeira et al. (2007) apontam que o senso de au-
toeficicia motora é uma crenca de grande interesse, pois se a crianga com deficiéncia fisica tiver
percepgio acurada de suas habilidades, isso pode gerar motivagio e facilitar o processo de in-
tervencdao com a mesma. Dunn e Dunn (2006) também destacam que existe uma lacuna para
pesquisas nessa drea, sendo importante aumentar o conhecimento sobre as relagoes entre o senso
de autoeficicia e o comportamento de criangas com dificuldades motoras em atividades fisicas.

Desta forma, o presente estudo teve como objetivo identificar pesquisas que inves-
tigaram sobre o autoconceito e a autoeficicia em criangas com deficiéncia fisica, evidenciar e
discutir sobre o que elas tém revelado acerca das autoavaliacoes na popula¢io em questio.

2 MEtopo
O presente estudo trata-se de uma revisao sistemdtica da literatura, a qual consiste em
“um sumdrio de evidéncias provenientes de estudos primdrios conduzidos para responder uma

questdo especifica de pesquisa” (BRASIL, 2014).

Esta revisao seguiu etapas fundamentais (BRASIL, 2014), as quais nortearam os pro-
cedimentos de coleta e andlise dos dados.

a) Definigio da questio de pesquisa: foi a dotada a seguinte questao que guiou a revisao siste-
mitica: o que os estudos que investigaram sobre o autoconceito e a autoeficicia em criangas
com deficiéncia fisica tém revelado acerca das autoavaliagdes nessa populagao?

b) Definigio dos critérios de elegibilidade: foram definidos os critérios de elegibilidade, de ma-
neira que para serem considerados na revisio, os estudos deveriam responder aos seguintes
critérios de inclusdo: publica¢io no formato de artigo original; em idioma portugués, in-
glés ou espanhol; que abordassem os constructos autoconceito ou autoeficicia em criangas
com deficiéncia fisica.
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¢

d)

¢)

Definigio das bases de dados a serem pesquisadas: a pesquisa foi realizada no Portal de Pesquisas
da Biblioteca Virtual em Satde (BVS), que inclui virias bases de dados eletronicas, como a
Literatura Internacional em Ciéncias da Satide (MEDLINE), Literatura da América Latina
e do Caribe em Ciéncias da Saide (LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SCIELO)
e Biblioteca Cochrane. As bases de dados Index Psi Periédicos, o PubMed, o Portal de
Periédicos Eletronicos de Psicologia (PePSIC), a Rede de Revistas Cientificas de América
Latina, Caribe, Espanha e Portugal (Redalyc) também foram utilizadas para busca.

Definicio das estratégias de busca: considerou-se o periodo de publicagao dos artigos entre os
anos de 1995 e 2014, no periodo compreendido entre os dias quatro ¢ 24 de maio de 2015,
por meio de combinagio entre os termos: crianga, autoeficdcia, autoconceito, autopercepgao,
pessoas com deficiéncia e paralisia cerebral, além de seus respectivos termos em inglés.

Processo de triagem e selegio dos artigos: por meio das etapas anteriores foram identificados
artigos potencialmente elegiveis, totalizando 329 estudos que foram selecionados prelimi-
narmente através da andlise dos titulos e resumos.-Apds a andlise inicial 97 artigos foram
considerados elegiveis. Destes, havia artigos repetidos em mais de uma base de dados,
artigos que nao permitiam ter acesso completo gratuito 3 obra, que tratavam do assunto
direcionado a outra populacio, que focalizavam a andlise de instrumentos/protocolos de
autoavaliacio, ou ainda, de outros constructos, como a autoestima. Muitas destas infor-
magoes s6 foram possiveis de identificar apds a leitura na integra dos artigos, uma vez que
havia resumos insuficientes, totalizando uma amostra final de 7 estudos. A Figura 1 apre-
senta sintese do processo de triagem e selecio dos artigos.

Levantamento inicial dos artigos em bases de dados

BVS (MEDLINE, LILACS, SCIELO e COCHRANE) — 274
Index Psi Periédicos — 47

PubMed - 3
PePSIC—-5
Redalyc -0
Total de artigos = 329 Motivos da exclusdo:
- Manuscritos ndo publicados no formato de artigo original;
t ““““““““ » | - Artigos ndo publicados em idioma portugués, inglés ou espanhol;

- Artigos que n&o abordavam os constructos autoconceito ou
autoeficdcia na populagéo de criancas com deficiéncia fisica.

Leitura dos titulos e resumos dos artigos
Artigos excluidos = 232

'

Artigos elegiveis = 97

!

Leitura dos artigos na integra
Artigos excluidos = 90

Motivos da exclusd@o:
- Artigos duplicados nas bases de dados;
l ________________ > - Artigos sem acesso completo gratuito;
- Artigos que nédo abordavam o autoconceito ou autoeficdcia de jovens
ou pais;
| - Artigos que focalizavam a andlise de outros constructos (autoestimay).

| Artigos incluidos na revisdo =7

Figura 1- Fluxograma de triagem e selecao da amostra de artigos da revisao sistemdtica.
Fonte: Elaboracio prépria.
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3 APRESENTAGAO E ANALISE DOS DADOS

Apbs o processo de triagem e selegao da amostra, os sete estudos incluidos na revisao

sao apresentados e discutidos a seguir. Os dados obtidos foram analisados descritivamente se-
gundo o propdsito da revisio em questo, a partir de informagoes que caracterizam os estudos
e apontam os desfechos relacionados ao autoconceito e a autoeficicia em criangas com defici-
éncia fisica. O Quadro 1 dispoe de uma sintese das principais informagoes dos artigos.

Varidvel investigada
Autoria, X . Desfech laga Al
A Objetivo do estudo Desenho do estudo e amostra e instrumento de esfecho em relagio a0 AC
ano e local . ou AE
medida
Criangas com PC apresentaram
Identificar sea QV e 0 Transversal. . AC mais negativo em compa-
. . Autoconceito. _ .
AC em criangas com PC 86 criangas, sendo: 40 com PC de X K ragao com as criangas sem PC.
Soyupek et . X L, . Piers-Harris
diferem dos de criangas com | todos os niveis de gravidade motora Menores escores do AC foram
al. (2010), . . o 2 Self-concept Scale X
Turquia DT; e investigar varidveis do GMFCS, com idade entre 9 e de Diers e Harris encontrados para criangas que
quia. preditivas que podem afetar | 18 anos, e 46 sem deficiéncia, de (1969) frequentavam escola especial
a QV e o AC das criancas. mesma idade e género de seus pares. ’ quando comparadas as que
estudavam em escola regular.
Investigar se hd diferengas Observaram diferencas entre
entre o AC de criangas com Transversal pais e criangas nos dominios
PC ¢ a percepgio de seus . ’ . Autoconceito. de competéncia atlética e
Dunn et al. . ’ i~ 30 criangas, sendo: 14 meninas . o -
pais em relagio as habilida- R SPPC; Parent Rating | aparéncia fisica. Nao houve
(2009), . ) e 16 meninos, entre 8 e 16 anos L
o des das criangas; e avaliar a X X X Scale de Harter associagdo entre os escores do
Austrdlia. e de idade, com hemiplegia ou .
forga de associagao entre as . . , . o (1985). AC nos dominios do SPPC
L A diplegia espdstica, niveis I ou II do L R
avaliagoes das criangas e de GMECS, ¢ 30 pais entre as avaliagoes das criangas
seus pais. ’ pais. e de seus pais.
Transversal Criangas com diplegia espdstica
versal.
AC global
X ~ 16 criangas, sendo: 8 com diplegia . podem apr'es.entar globa
Avaliar a relagdo entre o . e Autoconceito. menos positivo do que as
. , . espdstica, niveis I, IT ou III do ~ A .
Zicbell et desempenho fisico, a per- . . Versio modificada criangas com DT, uma vez que
. . GMECS, 3 meninos e 5 meninas, )
al. (2009), cep¢ao de competéncia e o . por Ziebell (2006) os escores foram menores em
. R com idade entre 7 e 11 anos, e i .
Austrdlia. AC global em criangas com . . do SPPC de Harter criangas com PC diplégica em
K . L. 8 com desenvolvimento tipico, i . R
e sem diplegia espdstica. de mesma idade e sexo que seus (1985). dois dominios: na competéncia
ares q motora fina e no autoconceito
pares. global.
Autoconceito Diferencas na média dos
Transversal. SPPC de Har;er escores do AC entre os grupos,
. 172 criangas, sendo: 86 criangas L favorecendo o grupo de
Comparar a autoestima, s .. (1985); Pictorial X .5
Russo et al. 0 AC ¢ 2 QV em criancas com PC hemiplégica, niveis I, IT Scale of Perceived criangas com DT e indicando
(2008), RV 3 ou IIT do GMFCS, 54 meninos e menor AC nas dimensoes de
o com PC hemiplégica e seus R . .. Competence and P
Austrdlia. ares com DT, 32 meninas, na faixa etdria de 3 a Social Accentance competéncia fisica, compe-
P : 16 anos e 86 com DT, de mesma de Harter cpPike téncia atlética e competéncia
idade e sexo que seus pares. (1984) académica para as criangas com
’ PC hemiplégica.
Transversal Nio houve diferengas entre os
Vi . )
94 criangas, sendo: 47 com PC grupos nos dominios de AC glo-
do tipo dipiegia 0\; hemiplegia bal, aparéncia fisica ou conduta
Shields et Investigar se o AC de espdstica e niveis I, IT ou III /S\;i[fo;:rtzelt[i‘;n 32“];?;:’3:;;“2;2:5‘::;;
al. (2007), criangas com PC difere do do GMFCS, distribuidos em ptior ; P L
. . R . Profile for Children criangas com PC nos dominios
Austrilia. de criangas com DT. 24 meninos e 23 meninas com . ..
. de Harter (1985). de competéncia académica,
idade entre 8 ¢ 16 anos, ¢ 47 sem aceitacio social e competéncia
deficiéncia, de mesma idade e sexo - N p
Le seus pares atlética quando comparados aos
q pares. das criangas com DT.
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. Varidvel investigada
Autoria, _ . & Desfecho em relagio ao AC
Objetivo do estudo Desenho do estudo e amostra e instrumento de
ano e local . ou AE
medida
Autoconceito.
. A Longitudinal. Escalas derivadas O AC das criangas com PC
Examinar a relevincia da . _ . )
Shuengel et DF AC global 80 criangas com PC, sendo 49 da versio holandesa foi compardvel ao da amostra
ara o obal e em . . . h
al. (20006), Pd L. 8 . meninos e 31 meninas, com idade de Vermeer (2000) normativa holandesa, exceto
seus dominios em criangas . . . .
Holanda. PC « entre 8 e 12 anos e diferentes tipos | do SPPC de Harter para o dominio de competén-
com PC. N
de PC. (1985) para uso com | cia atlética.
criangas com PC.
Criangas com deficiéncia
entre 6 ¢ 9 anos sio capazes de
informar sua AE. Pais e pro-
Determinar se criangas com Longitudinal. = fessores avaliaram as criangas
- e . . Autoeficicia.
Missiuna et deficiéncia, entre 6 e 9 anos 117 criangas, sendo: 80 meninos . como menos competentes em
. : K PEGS de Missiuna, RN L
al. (20006), de idade, podem avaliar sua e 37 meninas), entre 6 e 9 anos de Pollock e L comparagio as avaliagbes que
. . . . ollock e Law : L.
Canads. AE em determinadas tarefas | idade com diferentes problemas (2004) as criangas com deficiéncia
cotidianas. no neurodesenvolvimento. ’ fizeram de si. Criancas com DF
se classificaram como menos
competentes que as outras
criangas da amostra.

Quadro 1- Caracterizagdo dos artigos incluidos na revisio sistemdtica.

Fonte: elaboragio prépria.

Legenda: AC= autoconceito. AE= autoeficicia. DF= deficiéncia fisica. DT= desenvolvimento tipico. QV= qualidade de vida.
PC= paralisia cerebral. SPPC= Self-Perception Profile for Children.

Destaca-se que todos os estudos selecionados na amostra final s3o estrangeiros, apenas
um deles aborda o senso de autoeficicia (MISSIUNA et al., 20006) e seis sao pesquisas que inves-
tigaram sobre o autoconceito em criangas com deficiéncia fisica, especificamente na populagio
de criangas com paralisia cerebral (SOYUPEK et al., 2010; DUNN et al., 2009; ZIEBELL et al.,
2009; RUSSO et al., 2008; SHIELDS et al., 2007; SCHUENGEL et al., 2006).

Em relagdo ao autoconceito em criangas com paralisia cerebral (PC), Soyupek et al.
(2010) realizaram pesquisa na cidade de Isparta, Turquia, com o objetivo de identificar se a
qualidade de vida e o autoconceito em criangas com PC diferem dos de criancas sem defici-
éncia; e investigar varidveis preditivas que podem afetar a qualidade de vida e o autoconceito
destas criangas. Participaram 40 criancas com PC, de todos os niveis de gravidade motora, con-
forme o Gross Motor Function Classification System (GMFCS) (PALISANO et al., 1997), com
idade entre nove ¢ 18 anos e 46 pares sem deficiéncia, de mesma idade e sexo.

No referido estudo, o autoconceito foi mensurado por meio do Piers—Harris Self-
concept Scale (PIERS, 1969) e os resultados revelaram diferencas nas médias dos escores, favore-
cendo o grupo controle, ou seja, as criangas com PC apresentaram autoconceito mais negativo
em comparagdo com as criangas sem PC. Os pesquisadores também investigaram o efeito do
género e da idade sobre os escores do autoconceito e observaram uma tendéncia das criangas de
menor idade do grupo com PC terem menores escores de autoconceito do que as criangas do

grupo sem deficiéncia (SOYUPEK et al., 2010).

Na investigagio do autoconceito em funcio de outras varidveis, foram encontradas
correlagdes entre os escores do autoconceito e o tipo de escola da crianga — menores escores
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do autoconceito foram encontrados para criangas que frequentavam escola especial quando
comparadas as que estudavam em escola regular. Contudo, nio foram encontradas correlagoes
entre os escores de autoconceito e a idade e o sexo das criangas, o tipo de PC e o nivel GMFCS

de gravidade motora (SOYUPEK et al., 2010).

Em rela¢io a correlagio do autoconceito com o tipo de escola, os autores discutem a
oferta de oportunidades para a interagio com colegas e outras interagoes nas escolas e ressaltam
a necessidade de mais pesquisas para investigar por que as autoavaliagoes das criangas sao afeta-
das pelo tipo de escola que frequentam (SOYUPEK et al., 2010).

Nesta dire¢io, supoe-se que provavelmente, este resultado possa estar relacionado a
baixa oportunidade de experiéncias desafiadoras que sao ofertadas a estas criangas na escola es-
pecial. Ao frequentarem escolas regulares, é possivel que as criangas vivenciem interagdes sociais
diversas com seus pares e que o julgamento sobre o autoconceito se amplie quando dimensoes
relativas & esta vivéncia sdo oportunizadas. Atividades de ensino, de lazer, esportivas, culturais
e sociais devem ser ofertadas neste tipo de escola, valorizando a equiparacio das oportunidades
e sustentagdo das diferencas individuais, para que todos aprendam a conviver na diversidade.
Compreende-se que a convivéncia com a diversidade permite a todos testemunharem sobre
seus préprios potenciais e limites, além de possibilitar ver no outro estes mesmos atributos.

A partir da compreensao de que o autoconceito ¢ importante para os familiares e
profissionais que lidam com criangas com PC, porque ao saber o que as criangas pensam sobre
suas competéncias, estas podem ser consideradas na determinagao das metas de intervengao,
Dunn et al. (2009) investigaram se havia diferengas entre o autoconceito de criangas com PC
e a percepgao de seus pais em relagdo as habilidades das criancas, além de avaliar a forca de
associagdo entre as avaliagoes das criancas e de seus pais.

Participaram do estudo 30 criancas (14 meninas e 16 meninos), entre oito e 16 anos
de idade, com hemiplegia ou diplegia espdstica, niveis I ou Il do GMFCS e seus pais. As crian-
cas responderam o Self-Perception Profile for Children (SPPC) (HARTER, 1985), que avalia
seis dominios do autoconceito: autoconceito global, competéncia académica, aceitacio social,
competéncia atlética, aparéncia fisica e conduta comportamental, enquanto os pais responde-
ram ao Parent Rating Scale que acompanha o SPPC e avalia os mesmos dominios, com exce¢io
do autoconceito global (DUNN et al., 2009).

Os resultados apontaram diferengas entre pais e criancas nos dominios de competén-
cia atlética e aparéncia fisica. A média do autoconceito no dominio de aparéncia fisica avaliada
pelos pais foi maior e a de competéncia atlética menor, quando comparadas as médias de ava-
liagao das criancas sobre si mesmas. N4o houve nenhuma associacio entre os escores do auto-
conceito nos dominios do SPPC entre as avaliacoes das criancas e de seus pais, indicando que
os pais participantes da investigagao nao foram capazes de avaliar com precisao o autoconceito

dos filhos com PC (DUNN et al., 2009).

Ziebell et al. (2009) realizaram estudo em Melbourne, na Austrdlia, com objetivo de
avaliar a relagdo entre o desempenho fisico, a percep¢io de competéncia e o autoconceito global
em criangas com e sem diplegia espdstica. Participaram oito criangas com diplegia espdstica e
oito criancas com desenvolvimento tipico, com idade entre sete e 11 anos. Todas as criancas
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foram examinadas em relagio as habilidades motoras grossa e fina e responderam a versio mo-
dificada do SPPC. As habilidades motoras grossas foram examinadas por fisioterapeutas com
uso de protocolos e as habilidades motoras finas de membros superiores foram examinadas por
terapeutas ocupacionais com uso de testes especificos.

Como resultado, Ziebell et al. (2009) observaram que além de ter a capacidade fisica
reduzida, as criangas com diplegia espdstica podem apresentar autoconceito global menos positivo
do que as criangas com desenvolvimento tipico, uma vez que os escores foram menores em crian-
cas com PC diplégica em dois dominios: na competéncia motora fina e no autoconceito global.

Correlagoes positivas entre avaliagoes de desempenho fisico e alguns dominios do
SPPC estavam presentes, embora a forca e a diregao das relagoes tenham sido diferentes para
cada grupo em alguns casos (ZIEBELL et al., 2009). Resultado este que pode estar relacionado
ao limite amostral utilizado na pesquisa, que envolveu um niimero pequeno de participantes
para o alcance de correlacoes significativas entre as varidveis investigadas.

Em investigagdo na Austrdlia sobre a autoestima, o autoconceito e a qualidade de
vida de criangas com PC hemiplégica em comparacio com seus pares de desenvolvimento tipi-
co, Russo et al. (2008) avaliaram 86 criancas com PC hemiplégica, 54 meninos e 32 meninas,
na faixa etdria de trés a 16 anos e seus pares, com desenvolvimento tipico, de mesma idade e
sexo. A autoestima e o autoconceito foram avaliados com o SPPC (para 55 pares de criangas
com idade entre oito e 16 anos) e com o Pictorial Scale of Perceived Competence and Social
Acceptance (para 31 pares de criangas com idades entre trés e sete anos) (RUSSO et al., 2008).

Os resultados do estudo australiano indicaram diferencas na média dos escores do
autoconceito entre os grupos, favorecendo o grupo de criangas tipicas e indicando menor auto-
conceito nas dimensdes de competéncia fisica, competéncia atlética e competéncia académica
para as criancas com PC hemiplégica. Entretanto, na escala de aceita¢do materna os resultados
favoreceram as criangas com PC (RUSSO et al., 2008).

Com o propésito de investigar se o autoconceito de criancas com PC difere do de
criangas sem deficiéncia, Shields et al. (2007) realizaram pesquisa também em Melbourne,
Austrilia, com 47 criangas com diplegia ou hemiplegia espéstica e niveis I, I ou III do GMFECS,
24 meninos e 23 meninas, com idade entre oito e 16 anos e seus pares sem deficiéncia. Todos
os dominios do SPPC foram utilizados e os resultados indicaram nao haver diferencas entre os
grupos nos dominios de autoconceito global, aparéncia fisica ou conduta comportamental. Os
escores de autoconceito foram menores para as criancas com PC nos dominios de competéncia
académica, aceitagao social e competéncia atlética, quando comparados aos das criangas com

desenvolvimento tipico (SHIELDS et al., 2007).

Em estudo longitudinal realizado ao longo de trés anos na Holanda, por Schuengel et
al. (2006), foram recrutadas 80 criancas com PC, meninos e meninas, com idade entre oito e
12 anos com o objetivo de examinar a relevincia da deficiéncia fisica para o autoconceito global
e em seus dominios em criangas com PC. O autoconceito global e seus dominios foram ava-
liados com versées derivadas da versdo holandesa do SPPC, desenvolvido por Vermeer (2000)
para uso com criangas com PC, como por exemplo, a escala pictérica direcionada a criangas de
menor idade ou com dificuldades para compreender o instrumento original. O Gross Motor
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Function Measure (GMFM) também foi aplicado para avaliar a fun¢ao motora das criangas com

PC (SCHUENGEL et al., 2006).

Como resultado, o autoconceito das criangas com PC participantes do estudo fo-
ram compardveis aos da amostra normativa holandesa, exceto para o dominio de competéncia
atlética. Dentro da amostra com PC, o GMFM mostrou efeito especifico sobre o dominio de
competéncia motora (SCHUENGEL et al., 2006). Os autores concluiram que as criangas com
PC parecem ser resistentes aos desafios colocados para o seu autoconceito, causados por suas
deficiéncias e que a relevincia da deficiéncia fisica parece ser especifica a0 dominio de compe-
téncia motora. Para Schuengel et al. (2006), de maneira equivalente as criangas sem deficiéncia,
as criangas com PC mantém, em geral, um autoconceito positivo.

Ao apresentarem, em geral, um autoconceito positivo e semelhante ao de criangas
tipicas, este achado nos parece positivo e pode reforcar que criangas com deficiéncia fisica
percebem a sua competéncia como adequada para atender as demandas e expectativas para o
seu estdgio de desenvolvimento, com relevincia expressa apenas em algum dos dominios do
autoconceito. Isto pdde ser observado tanto por Schuengel et al. (2006), quanto por Oliveira
(2016), em estudo transversal realizado em Natal, na regido nordeste do Brasil, que também
usou o SPPC para avaliar o autoconceito de 20 criancas com deficiéncia fisica e de 36 criancas
com desenvolvimento tipico entre oito e 12 anos de idade. Sendo que no estudo de Schuengel
et al. (20006) a excecdo foi para o dominio de competéncia atlética, enquanto no de Oliveira
(2016) foi para o dominio de aparéncia fisica, diferenca esta que talvez possa ser explicada por
aspectos culturais, como o que ¢ valorizado pela crian¢a em cada cultura.

Acerca do senso de autoeficdcia, Missiuna et al. (2006) realizaram estudo em Ontario,
no Canad4, com 117 criangas com diferentes problemas no neurodesenvolvimento (paralisia
cerebral, espinha bifida, transtorno do desenvolvimento da coordenagio, transtorno do déficit
de atengio e hiperatividade, transtornos de aprendizagem, atraso no desenvolvimento, entre
outras sindromes), recrutadas durante o periodo compreendido entre os anos de 2000 e 2002
em servigos de Terapia Ocupacional, juntamente com seus pais ¢ professores. O instrumento
Perceived Efficacy and Goal Setting System (PEGS) (MISSIUNA et al., 2000) foi utilizado com
o objetivo de determinar se as criancas com deficiéncia, na faixa etdria de seis a nove anos de
idade, poderiam avaliar a sua competéncia na realizagao das atividades cotidianas, ou seja, sua
autoeficicia em determinadas tarefas. Pais e professores também completaram um questiondrio
que acompanha o PEGS para avaliar as competéncias das criangas.

Os resultados revelaram que as criangas com deficiéncia na faixa etdria investigada
sdo capazes de informar sobre sua autoeficicia. Pais e professores avaliaram as criancas como
menos competentes em comparacio as avaliacdes que as criangas com deficiéncia fizeram de
si (MISSIUNA et al., 2006). Ainda, neste estudo, nao encontraram diferenca na autoeficicia
das criangas em funcio da sua escolaridade, sexo ou idade, mas foram identificadas diferencas
entre os tipos de deficiéncia. Criangas com transtorno do déficit de atencio e hiperatividade e
transtornos psiquidtricos se classificaram como consideravelmente mais competentes do que as
criangas com outras deficiéncias, com destaque para o resultado de que as criangas com defici-
éncias fisicas se classificaram como muito menos competentes que as outras criangas da amostra

(MISSIUNA et al., 2000).
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Pode-se observar que todos os estudos incluidos nesta revisao investigaram o auto-
conceito em criangas com PC, e para tanto, aplicaram instrumentos que consideram o auto-
conceito como constructo multidimensional, entre eles, destaca-se o SPPC de Harter (1985) e
versdes modificadas do mesmo.

Além das diferengas na instrumentagao utilizada nos estudos, a amostra de partici-
pantes também foi distinta em termos de faixa etdria das criangas, classificagio topografica e
tipo de desordem motora da PC, ainda que o nivel de comprometimento motor das criancas
seja semelhante na maioria dos estudos (niveis I, II ou IIT do GMFCS). Desta maneira, hipote-
tiza-se que aspectos como idade e gravidade dos comprometimentos na crianga possam ser vari-
dveis mediadoras do impacto da condigio de ter uma deficiéncia fisica no autoconceito infantil.

No geral, observa-se que nao hd uma conformidade na literatura sobre o autocon-
ceito nesta populagao. Por um lado, a literatura internacional tem apontado que estas criancas
apresentam baixo autoconceito em diferentes dominios, quando comparadas as criangas com
desenvolvimento tipico (SOYUPEK et al., 2010; ZIEBELL et al. 2009; RUSSO et al., 2008).
Por outro lado, Schuengel et al. (2006) indicam que estas criangas apresentam um autocon-
ceito positivo, de maneira equivalente as criancas sem deficiéncia (comparagio com dados da
amostra normativa holandesa), com exce¢io do dominio de competéncia atlética. Ao mesmo
tempo em que Shields et al. (2007) sugerem que apesar de as criancas com PC poderem se
sentir menos competentes em certos aspectos do seu autoconceito, elas podem nao apresentar
um autoconceito global mais baixo do que as criangas tipicas.

Embora alguns estudos tenham apontado diferencas no autoconceito entre criangas
com PC e tipicas, tais diferengas foram observadas para distintos dominios do autoconceito
(como para competéncia fisica, competéncia atlética e competéncia académica no estudo de
Russo et al., 2008; competéncia motora fina e autoconceito global em Ziebell et al., 2009),
o que dificulta tecer consideracoes. Sendo que estas divergéncias podem estar relacionadas ao
método de investigagio que foi proposto por cada pesquisa, com a utiliza¢io de variados ins-
trumentos de medida e envolvendo amostra consideravelmente distinta de crian¢as (ramanho
da amostra, faixa etdria, tipo de PC e nivel de gravidade motora).

Em contrapartida aos estudos que indicam mais baixo autoconceito em criangas com
deficiéncia fisica, o fato de alguns estudos (SHIELDS et al., 2007; SCHUENGEL et al., 2006)
nao apontarem diferencas significativas nas dimensées do autoconceito, com exce¢ao da com-
peténcia atlética por Schuengel et al. (2006), entre os grupos de criancas com e sem deficiéncia
fisica nos parece bastante positivo, enfraquecendo a visdo social/estigma que existe, principal-
mente entre os adultos, familiares e profissionais, de que a condi¢io de deficiéncia fisica faz
com que estas criangas possam nao se sentir bem consigo mesmas (SHIELDS et al., 2000).

Assim, ainda ndo hd evidéncias suficientes para concluir que este constructo seja in-
ferior em criangas com PC, de maneira equivalente aos achados de Shields e colaboradores, que
realizaram revisao sistemdtica sobre o assunto no ano de 2006, com o propésito de verificar se
a suposicao de que criangas e jovens com PC frequentemente tém assumido autoconceito mais
baixo ¢ sustentada por pesquisas empiricas. Estes autores identificaram artigos por busca nas
bases de dados CINAHL, Biblioteca Cochrane, EMBASE, ERIC, MEDLINE, PsychINFO e

PubMed. De 1.355 artigos inicialmente identificados, apenas seis atenderam aos critérios de
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inclusao: os participantes terem diagnéstico de PC com idade abaixo de 18 anos; a pesquisa
ter comparado o autoconceito de criangas com PC com o de criangas sem deficiéncia ou com
dados normativos; estudo completo em inglés; estudo ter registrado as varidveis mensuradas. A

qualidade dos estudos identificados também foi considerada (SHIELDS et al., 20006).

Os resultados da revisdo de Shields et al. (2006) sugerem que algumas criangas com
PC podem apresentar autoconceito mais baixo em alguns dominios quando comparadas a
criangas sem deficiéncia, entretanto, sem evidéncias para concluir que criangas com PC tém,
em geral, autoconceito mais baixo do que criangas sem deficiéncia, o que refor¢a a necessidade
de futuras investigagoes, inclusive em cendrio brasileiro.

Destaca-se que diferencas culturais possam mediar a autoavalia¢io infantil, uma vez
que Taylor et al. (2014) apontam aspectos culturais como um dos fatores que influenciam o
autoconceito e ressalta que 2 medida que a crianga internaliza valores dos pais e dos pares, a
cultura comega a influenciar no seu autoconceito. Desta forma, é possivel que pesquisas com
criangas brasileiras possam evidenciar resultados divergentes dos indicados pela literatura inter-
nacional acerca das autoavaliagoes infantis, tanto em criangas com deficiéncia fisica, como em
criangas tipicas.

No que se refere ao autoconceito de criangas com PC, o estudo de Dunn et al. (2009)
ainda sugere que hd diferengas significativas na avaliacdo do autoconceito pelas criangas com
PC e por seus pais, o que reforga uma implicacio prética de os pesquisadores ou profissionais
colherem estas informagoes a partir das proprias criangas. Isto também se aplica a autoeficdcia,
como pdde ser observado no estudo de Missiuna et al. (2006), onde pais e professores avalia-
ram as criangas como menos competentes em comparagao as avaliagoes que as proprias criancas
com deficiéncia (incluindo as com PC) fizeram de si.

Como indicado anteriormente, apenas um estudo, o de Missiuna et al. (2006), foi
incluido nesta revisdo da literatura por abordar a autoeficicia. Este apontou que criangas com
deficiéncia fisica se classificaram muito menos competentes que as demais criangas da amostra
que tinham outros problemas no neurodesenvolvimento, por meio do PEGS (MISSIUNA;

POLLOCK; LAW, 2004).

Ressalta-se que as diferengas encontradas por Missiuna et al. (2006) foram entre os
diferentes tipos de deficiéncias e nio em fungao de ter ou nio uma condigao de deficiéncia.
Dessa maneira, julga-se que futuras investigagoes complementares, com foco na autoeficicia de
criangas com deficiéncia fisica e de criangas com desenvolvimento tipico, poderiam confirmar
ou refutar os achados do presente estudo e melhor compreender o constructo nesta populacio.

4 CONCLUSAO

Ao buscar identificar estudos que investigaram sobre o autoconceito e a autoeficicia
em criangas com deficiéncia fisica, foi possivel identificar o estado da arte de pesquisas neste
dominio e lacunas de conhecimento na produgao cientifica existente sobre o assunto.

Pode-se notar que, em geral, os resultados indicam que nao hd conformidade sobre o
autoconceito de criangas com paralisia cerebral, nio existindo evidéncias suficientes para con-
cluir que este constructo seja inferior nestas criangas. Em relagio a autoeficicia, em que apenas
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um estudo foi localizado, criangas com deficiéncia fisica se classificam como menos competen-
tes que criangas com outros problemas no neurodesenvolvimento.

Tais resultados precisam ser considerados a luz das divergéncias metodoldgicas en-
contradas nos estudos incluidos na investigagao, como caracteristicas das amostras de criancas
participantes e os instrumentos de medida utilizados.

Quanto as publica¢des, observou-se a predominancia de pesquisas estrangeiras e uma
caréncia de trabalhos nacionais na drea que se debrucem sobre o autoconceito e a autoeficicia
de criangas com deficiéncia fisica na realidade brasileira. Sendo que aspectos culturais muito
provavelmente devem repercutir sobre as autoavaliagoes infantis.

Espera-se que esta revisao possa contribuir para a ampliagio do conhecimento de
profissionais da Educagio e Satde acerca das autoavaliagoes nesta populagio, a partir da com-
preensio de que o autoconceito e a autoeficdcia tém importante papel nos processos de mo-
tivagao, de aprendizagem e comportamentais, que por sua vez, agem como mediadores do
desenvolvimento humano. Nesse sentido, estes constructos sio relevantes para os que lidam
com criangas com deficiéncia fisica, porque ao saber como as criancas pensam sobre si mesmas
e sobre suas competéncias, estas podem ser consideradas na determinagao das metas de inter-
vencio em contextos diversos, incluindo o escolar.
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