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RESUMO - O presente estudo tem como objetivo descrever a participagdo de criangas entre os trés e cinco anos de idade
em casa e na comunidade, comparando criangas elegiveis e com apoio da Educag@o Especial e/ou do Sistema Nacional de
Intervengdo Precoce para a Infincia com criangas nio elegiveis e sem apoio, em trés dimensdes: funcionalidade da crianga,
participacdo da crianga e percegdo de barreiras ambientais em ambos os contextos. Os dados acerca da funcionalidade da
crianga foram recolhidos com recurso as educadoras de infancia e da participagdo e barreiras ambientes com recurso aos
pais. Informagdes sociodemograficas também foram recolhidas. Neste estudo, participaram 40 educadoras de infancia e
116 criangas (e os seus pais), das quais 42 eram elegiveis e tinham apoio da Educagdo Especial e/ou do Sistema Nacional
de Intervengdo Precoce para a Infancia. Os resultados indicaram que as criangas elegiveis e com apoio apresentam niveis
mais baixos de funcionalidade, participam menos frequentemente e estdo menos envolvidas nas atividades de casa e
da comunidade e que os seus pais percebem mais barreiras ambientais nos contextos. Os resultados foram analisados e
discutidos a luz do Modelo Biopsicossocial.
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Participation of Children between Three and Five Years
Old at Home and in the Community Setting

ABSTRACT - The main goal of the present study was to document the participation of preschool children at home and
in the community setting, describing the differences between eligible children with the support of Special Education
Service and/or of the Early Intervention System and non-eligible children, in three main dimensions: child functioning,
child participation, and perceived environmental barriers. Data about child functioning was collected through preschool
teachers and about participation and barriers through parents. Sociodemographic data were also collected. Forty pre-school
teachers and 116 children (and their parents) participated in this study. Forty-two children were eligible and had support
from Special Education Service and/or of the Early Intervention System. The results showed that eligible children have
lower levels of functionality, participate less frequently, and are less involved in the activities at home and the community
setting and that their parents perceive more environmental barriers in both settings. The results were analyzed considering
the Biopsychosocial Model.
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A participagdo é um conceito multidimensional
(Almgvist et al., 2007), definido pela Organizacado Mundial
de Saude (WHO, 2007) como “o envolvimento numa
situagdo de vida real” (p. 10). O conceito de participagao
encontra-se relacionado com o envolvimento em atividades
de vida diaria, jogo e socializagdo com os pares, permitindo
a crianga o desempenho de diferentes papéis (Almqvist
et al., 2007). Desta forma, requer que a crianca tenha um
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leque diversificado de experi€ncias em multiplas situagdes
e interaja com diferentes pessoas. Assim, para as criangas
experienciarem niveis elevados de participacgao, € necessario
que estejam incluidas em diferentes contextos fisicos e
sociais e participem em atividades diversificadas (Eriksson
et al., 2007). O presente estudo pretende documentar
a participacdo de criangas dos trés aos cinco anos em
atividades nos contextos de casa e da comunidade e as
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barreiras que encontram nos contextos, comparando criangas
com e sem incapacidade.

Segundo Almqvist e colaboradores (2007), a promog&o
da funcionalidade positiva, aprendizagem e mestria ocorre
por meio de um processo de envolvimento, participagdo ¢
experiéncias de fluxo, relacionadas com a motivacdo e a
satisfacdo da crianga, em interagdo com o ambiente. Nesse
sentido, o conceito de participagdo tem sido estudado na
literatura cientifica por ser considerado um fator promotor
do desenvolvimento, com influéncia na aprendizagem. Para
além disso, a participacao tem revelado um impacto positivo
na saide e no bem-estar (Law, 2002), na independéncia,
no desempenho escolar e na inclusdo social de criangas e
jovens com incapacidade (Simeonsson et al., 2001). De fato,
a participagdo tem sido considerada uma operacionalizagido
das transagdes entre a pessoa e 0 ambiente, com resultados
positivos na saude ¢ bem-estar, no desenvolvimento ¢ na
aprendizagem (Imms & Granlund, 2014; Imms et al., 2017).

O conceito de participagdo e sua defini¢do tem sido alvo
de debate na literatura cientifica (Coster & Khetani, 2008;
Granlund, 2013). Contudo, existe algum consenso na sua
operacionalizacdo em duas dimensdes: a frequéncia de
participagdo nas atividades em contextos naturais e o nivel
de envolvimento da crianga nessas atividades (Granlund,
2013; Imms & Granlund, 2014; Imms et al., 2017). Ambas
dimensdes tém sido retratadas como fundamentais no
desenvolvimento das criangas, especialmente em idades
precoces (Aydogan et al., 2015).

As visdes acerca do desenvolvimento humano evoluiram
de unidirecionais e lineares, advogando a influéncia tnica
da natureza ou do meio, para perspectivas multidirecionais,
transacionais e dindmicas, que consideram o individuo
enquanto agente e resultado de influéncias mutuas de fatores
biologicos e sociais, ao longo do tempo (Sameroff, 2010).
Sameroff (2010) realga que, para estudar as trajetorias
desenvolvimentais do ser humano de forma integrada e
compreensiva, devem ser considerados quatro modelos.
Em primeiro lugar, o autor refere o0 modelo de mudanga
pessoal, necessario para a compreensdo da aquisi¢do de
competéncias progressivamente mais complexas, desde a
infancia até a idade adulta. Em segundo lugar, o modelo
contextual pretende explicar o impacto direto ou indireto
das experiéncias da pessoa em desenvolvimento, inserida em
multiplos contextos sociais, tal como Bronfenbrenner (1979)
preconiza na sua teoria Bioecoldgica do Desenvolvimento
Humano. Em terceiro lugar, Sameroff (2010) aponta o
modelo de regulagdo (bioldgica, psicologica e social),
que acrescenta a perspectiva dos sistemas dindmicos na
conceitualizagdo da relagdo entre o individuo ¢ o meio.
Por tltimo, o modelo representacional é responsavel pela
codificag@o e interpretacdo das experiéncias do aqui e agora
em estruturas cognitivas, com niveis superiores de abstra¢do.

Nesse sentido, Sameroff (2010) desenvolveu a Teoria
da Unificagdo do Desenvolvimento Biopsicossocial. Esta
perspectiva propde uma relagdo interativa entre os processos
psicoldgicos e bioldgicos, que em conjunto formam, de um
modo integrado, o sistema biopsicoldgico do individuo. O

dominio da autorregulacdo, por sua vez, interage com o0s
diferentes contextos ecologicos e sociais envolventes, tais
como a familia, a escola, a comunidade e as influéncias
politicas, econdmicas e culturais. Importa ainda mencionar
que o dominio das representacdes esta presente em todos
os aspetos interativos do modelo, tais como as crengas, as
atitudes e as atribuigdes da crianga, da familia e dos contextos
socioculturais. Esta perspectiva de analise, ao compreender
aspetos inerentes ao individuo, ao meio ¢ a relagdo entre
estes, concebe, assim, o ser humano como um todo, uma
entidade biopsicossocial em desenvolvimento. Finalmente,
0 autor acrescenta a teoria a dimensdo tempo, de forma
a considerar os processos de crescimento, as mudangas
quantitativas e qualitativas, e as transi¢cdes que ocorrem ao
longo das trajetorias desenvolvimentais (Sameroff, 2010).

A perspectiva da funcionalidade do Modelo
Biopsicossocial, operacionalizada pela Classificacdo
Internacional da Funcionalidade, Incapacidade e Saude
para Criangas e Jovens (CIF-CJ; WHO, 2007), assume uma
visdo integradora, contextualizada e sistémica das diferentes
perspectivas de saude (biologica, psicologica e social),
enfatizando a relagdo dindmica entre a crianga e 0 meio
(Almgqvist et al., 2007; Peterson et al., 2010). Pressupde-se
que as variaveis da crianga e as do meio fisico e social podem
constituir facilitadores ambientais (fatores que facilitam a
participag@o nos contextos) ou barreiras ambientais (fatores
que a dificultam) (WHO, 2007).

Segundo o Paradigma Biopsicossocial, no processo de
avaliacdo-intervengdo, deve-se ter em consideragdo: (a) a
pessoa e sua saude (fungdes e estruturas fisicas/mentais);
(b) o ambiente, ou seja, os elementos fisicos, psicologicos
e sociais que, revelando-se adequados, constituem um
facilitador ou, pelo contrario, se forem inadequados,
representam uma barreira; e (c) a interagdo reciproca
entre esses elementos, da qual resultam os conceitos de
participacdo (que varia de completa a restrita) e o de
realizagdo de atividades (que varia de completa a limitada)
(Felgueiras, 2009).

A Organizagdo Mundial da Saude define, no ambito
da CIF-CJ, a funcionalidade enquanto um constructo
guarda-chuva, isto é, um constructo que engloba: (1) as
fungdes e estruturas do corpo (as alteragdes dos sistemas
fisiologicos ou das estruturas anatomicas); (2) as atividades
e a participagdo (a execugdo de tarefas num contexto
natural — no¢do de desempenho — ou padronizado — nogao
de capacidade). Segundo a mesma metéfora, a incapacidade
¢ conceitualizada enquanto um termo chapéu, que alberga:
(1) as deficiéncias (desvios, perdas ou problemas de
funcionamento nas fungdes e nas estruturas do corpo); (2)
as limitagdes da atividade e as restricdes na participagdo
(dificuldades ou problemas na concretizagao do pretendido)
(WHO, 2007). Nesse sentido, o conceito de incapacidade
integra, de uma forma contextualizada e sistémica, aspetos
bioldgicos, psicoldgicos e sociais, enfatizando a relagdo
dindmica entre o individuo e 0o meio (Almqvist et al., 2007).

A inclusdo de criangas e de jovens com incapacidade
nos seus contextos de vida diaria € assumida pelas diretrizes
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internacionais como um direito humano fundamental
(Graham, 2014). As praticas recomendadas para a
Intervengdo Precoce pela Division for Early Childhood
(2014) dao relevancia a promogdo da participagdo da
crianga, por meio de uma intervencao centrada na familia
em ambientes naturais e inclusivos, focada na realizagdo
de adaptacdes e/ou de modificagdes nos ambientes fisicos
e sociais (Division for Early Childhood, 2014). Mais ainda,
as praticas recomendadas pela Agéncia Europeia para as
Necessidades Especiais ¢ a Educagdo Inclusiva (2014)
consideram como prioridades a eliminacdo de barreiras
e a prestacdo de servigos e de apoios para potenciar “o
envolvimento continuo dos alunos e das suas familias em
experiéncias educativas” (p. 31).

De 2008 a 2018, a legislagdo portuguesa relativa
a inclusdo de criangas e de jovens com incapacidade
contemplava um enfoque no seu direito a participagdo. O
Decreto-Lei n°3/2008 (alterado em 2018) destinava-se a
criangas e jovens entre 3 e 18 anos de idade com “limita¢des
significativas ao nivel da atividade e da participagdo num
ou varios dominios de vida, decorrentes de alteracdes
funcionais e estruturais, de carater permanente” (p. 155).
Esse documento contemplava medidas de apoio especifico
no sistema educativo que visam “assegurar a sua maior
participagdo nas atividades de cada grupo ou turma e da
comunidade escolar em geral” (p. 155). No ambito do Plano
Educativo Individual (PEI) de cada aluno, era utilizado o
referencial da CIF-CJ (WHO, 2007) para elaborar um perfil
de funcionalidade, que integrava ndo so os indicadores de
funcionalidade, como também “os fatores ambientais que
funcionam como facilitadores ou como barreiras a atividade
e participacao do aluno na vida escolar” (p. 157).

O Decreto-Lei n° 281/2009, elaborado no dmbito da
criacdo do Sistema Nacional de Intervengdo Precoce na
Infancia (SNIPI) e ainda em vigor, afirmou-se como “um
instrumento politico de maior alcance na concretizagdo do
direito a participagdo social” e considera como prioridade
politica “assegurar a todos o direito a participagdo e a
inclusdo social” (p. 7298). Essa legislagao prevé a prestagao
de servigos de apoio integrado de Intervencdo Precoce (IP),

de natureza preventiva e reabilitativa, para criancas elegiveis
dos 0 a 6 anos, e tem como objetivo principal “garantir
condicdes de desenvolvimento das criangas com fungdes
ou estruturas do corpo que limitam o crescimento pessoal,
social e a sua participagdo nas atividades tipicas para a
idade, bem como das criangas com risco grave de atraso no
desenvolvimento” (p. 7298). Deste modo, prevé a elaboragao
de um Plano Individual de Intervengdo Precoce (PIIP), um
documento orientador criado com e para a familia, que deve
ter em consideragdo “o potencial de desenvolvimento da
crianga, a par das altera¢des a introduzir no meio ambiente
para que tal potencial se possa afirmar” (p. 7298).

No entanto, a literatura atual documenta que as criangas
com incapacidade participam com menos frequéncia e com
niveis menores de envolvimento nas atividades de casa e
da comunidade do que as criancas sem incapacidade e que
os seus pais identificam mais barreiras ¢ menos suportes
ambientais em ambos os contextos do que os pais de criangas
com desenvolvimento tipico (Anaby et al., 2014; Bedell et
al., 2013; Law et al., 2013; Lim et al., 2016; Kang ef al.,
2017). De fato, a presenca de uma incapacidade constitui
um fator que influencia negativamente a participagao,
nomeadamente ao nivel da independéncia, do prazer da
crianga e da satisfacdo dos pais (Rosenberg et al., 2013).

Nesse sentido, tornou-se pertinente realizar um estudo
de caracter exploratorio acerca dos padrdes de participagdo
de criangas dos trés aos cinco anos nos contextos de casa
e da comunidade, comparando criangas elegiveis € com
apoio da Educacao Especial, pelo Decreto-Lei n°® 3/2008,
e/ou do Sistema Nacional de Intervencdo Precoce para a
Infancia (SNIPI), pelo Decreto-Lei n°281/2009, e criangas
ndo elegiveis e sem apoio. O presente estudo pretendeu,
entdo, descrever ¢ documentar as diferencas entre os dois
grupos de criangas, relativamente (1) aos seus niveis de
funcionalidade, (2) aos seus niveis de participacdo (em
termos de frequéncia de participacdo e de envolvimento)
nas rotinas e nas atividades dos contextos de casa e da
comunidade e (3) as barreiras ambientais percebidas pelos
pais das criangas em ambos 0s contextos.

METODO

Participantes

Participaram neste estudo 116 criancas da Grande Area
Metropolitana do Porto, das quais 42 eram elegiveis e tinham
apoio da Educagdo Especial e/ou do SNIPI. Das 116 criangas
da amostra, 83 pertenciam ao sexo masculino. As criangas
tinham no minimo 36 meses (3 anos) € no maximo 65 meses
(5 anos e 5 meses) (M = 52.64; DP = 6.38). Das 42 criangas
elegiveis, 34 eram do sexo masculino. Os diagnoésticos das
criangas elegiveis e com apoio da Educagdo Especial e/
ou do SNIPI eram diversificados e incluiam atraso global
do desenvolvimento, perturbagdes do espetro do autismo,
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paralisia cerebral, sindrome de Down, atrasos da linguagem,
hiperatividade, deficit auditivo e sindromes raras, como a
sindrome de Kabuki, de Costello e de Cri-du-chat. A maior
prevaléncia de elementos do sexo masculino no grupo de
criancas com incapacidade ¢ similar a estudos prévios (Lai
etal., 2012; Grande, 2013), que reportam um nimero maior
de rapazes com incapacidade nas suas amostras.

As criangas, as familias e as educadoras de infancia
foram recrutadas no ambito de um projeto mais alargado
acerca do envolvimento de criangas em contextos de
educacdo de infancia inclusivos. Para esse projeto, foram
contactadas 524 criangas de 42 salas de educagao de infancia
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e 365 criangas foram autorizadas a participar pelos seus
pais ou representantes legais. Em cada uma das salas de
educagdo de infancia, foram selecionadas para este estudo,
por conveniéncia, 1 ou 2 criangas com incapacidade e 2
criangas sem incapacidade. Aceitaram participar neste estudo
116 criangas.

A informagdo foi recolhida recorrendo a mae como
informante-chave em 94 familias, ao pai em 10 familias,
a ambos (pai e mae) em 11 familias e a outro elemento
significativo para a crianca em apenas uma familia da
amostra (a avo).

As maes tinham idades compreendidas entre 23 e 47
anos (M = 35.59; DP = 5.359) e os pais tinham idades
compreendidas entre 25 ¢ 64 anos (M =38.02; DP = 6.584).
Em média, os pais completaram 10 anos de escolaridade
(M = 9.60; DP = 3.44) e as maes completaram 11 anos
de escolaridade (M = 10.60; DP = 3.30). Os rendimentos
mensais das familias variaram entre valores inferiores a
500 € e valores superiores a 2.500 €, sendo que 62.9% das
familias tinham rendimentos mensais inferiores ou iguais
a1.250 €.

As educadoras de infancia eram todas do sexo feminino
e tinham, em média, 50 anos de idade (M = 49.79; DP =
6.70), 16 anos de escolaridade (M =16.10; DP=0.45) ¢ 25
anos de experiéncia profissional em contextos de educagao
infantil (M = 25.46; DP = 7.24).

Instrumentos

Instrumento de avaliacio da funcionalidade da
crianca. Com o intuito de documentar a funcionalidade das
criangas, foram selecionados 6 itens da Matriz de Avaliagao
das Atividades e Participagdao (MAAP; Castro et al., 2013),
relativos a 6 dos Code Sets das faixas etarias dos 0 aos
3 anos e dos 3 aos 5 anos do instrumento WHO ICF-CY
Developmental Code Sets (Ellingsen & Simeonsson, 2011),
que foram completados pelas educadoras de infancia para
cada uma das criangas participantes.

A MAAP (Castro et al., 2013) foi desenvolvida com
referéncia a taxonomia da CIF-CJ (2007) e permite a
elaboragdo de um perfil de funcionalidade da crianga em
dimensoes especificas do dominio Atividades e Participagdo
e do componente Fatores Ambientais (Castro & Pinto, 2015;
WHO, 2007). Trata-se de uma medida de observagao e
avalia¢do do funcionamento da crianga entre 2 ¢ 6 anos e
dos fatores ambientais circundantes nos contextos naturais
(Castro & Pinto, 2015).

O WHO ICF-CY Developmental Code Sets (Ellingsen
& Simeonsson, 2011) foi construido com base nos
dominios Fung¢des do Corpo, Atividades e Participacao
e Fatores Ambientais da CIF-CJ (WHO, 2007), com o
intuito de facilitar a documentacdo da funcionalidade da
crianga com referéncia ao modelo ecologico, numa otica
multidimensional e multidisciplinar. A versao final consiste
num numero reduzido de codigos para cada dominio da

CIF-CJ (WHO, 2007), considerados essenciais para cada
periodo desenvolvimental (Ellingsen, 2011).

Na versao final do instrumento utilizado neste estudo, o
educador assinalava, numa escala de 1 a 5, o desempenho
da crianga para cada item, sendo que o 1 correspondia a
“ndo é capaz” e 0 5 a “sem qualquer dificuldade” para cada
dimensdo da funcionalidade.

Instrumento de documenta¢io da participacio da
crianca e das barreiras ambientais. No sentido de proceder
a documentag@o da participag@o da crianga e da percepgao
de barreiras ambientais nos contextos de casa e comunidade,
foi utilizada uma versdo adaptada do instrumento Young
Children’s Participation and Environment Measure (YC-
PEM; Khetani et al., 2013).

Na versdo adaptada realizada no ambito deste estudo,
em cada tipo de atividade dos contextos de casa e da
comunidade sdo fornecidos exemplos aos cuidadores e sdo
avaliadas duas dimensdes da participagdo da crianga: (1)
a frequéncia de participacdo (escala de 0 a 7 pontos, em
que 0 significa Nunca e 7, Uma ou mais vezes por dia); e
(2) o nivel de envolvimento (escala de 5 pontos, em que 0
significa Ndo participa, 1 significa Ndo muito envolvido e
5, Muito envolvido).

No final das questdes acerca da participacdo em cada
contexto, os cuidadores avaliam o impacte de diferentes
fatores ambientais (por exemplo, disposigdo fisica do
contexto, exigéncias das atividades, legislacdo e politicas)
e de recursos (transportes, informacao, tempo, rendimentos,
entre outros). O impacto dos fatores ambientais na
participagdo ¢ avaliado numa escala de 3 pontos, na qual 1
significa Auséncia de barreiras/Habitualmente ajuda e 3,
Habitualmente dificulta. Por sua vez, o impacto dos recursos
ambientais na participa¢do ¢ avaliado numa escala de 3
pontos, em que 1 significa Ndo é necessdario/Habitualmente
sim e 3, Habitualmente ndo.

A versio final adaptada do instrumento foi preenchida em
conjunto com o pai e/ou a mée para cada uma das criangas.

Questionario sociodemografico. A informacéo
sociodemografica sobre as criangas e as familias foi recolhida
através de um breve questionario preenchido em conjunto
com o pai ¢/ou com a mée da crianga. O questionario incluia
questdes acerca da crianga (idade, sexo) e dos pais (idade
dos pais, ocupacdo, escolaridade e rendimentos mensais do
agregado familiar).

Procedimento

Recolha de dadoes. A Direcdo Geral de Educagdo (n°
0535000001) e a Comissdo Nacional de Prote¢do de Dados
(n® 16785/2015) autorizaram o presente estudo. Como
tal, ndo foi necessaria uma aprovagdo ética adicional pela
Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educagdo da
Universidade do Porto. Foram contactados e convidados
a participar neste estudo 80 agrupamentos de escolas da
Grande Area Metropolitana do Porto, com salas de educago
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infantil inclusivas, ou seja, que incluam nas suas salas uma
ou mais criangas identificadas pelo Decreto-Lei n° 3/2008
(Educagdo Especial) e/ou pelo Decreto-Lei n° 281-2009
(SNIPI).

Depois de obtida a autorizagdo das institui¢des, foi
enviado para as familias, por intermédio da educadora
da sala, um consentimento informado de participacdo da
crianga no projeto de investigacdo, no qual eram expostos
os principais objetivos do estudo e procedimentos éticos. A
participagdo das educadoras, das familias e das criangas no
estudo tinha carater voluntario e informado e os participantes
tiveram direito ao esclarecimento pds-investigacao, quando
solicitado. A confidencialidade e o anonimato da informagao
fornecida pelas familias e pelas educadoras de infancia, bem
como dos dados recolhidos, foram também assegurados.

O processo de recolha de dados decorreu entre
fevereiro e junho de 2016. Numa primeira fase, foi
realizado o preenchimento da medida de documentagdo da
funcionalidade da crianga, em conjunto com as educadoras
do ensino regular. Em seguida, foram contactados os pais
(ou cuidadores principais) das criangas no sentido de
agendar uma reunido em contexto de escola ou domiciliario,
consoante a disponibilidade da familia e do contexto.
Na reunido, o questionario sociodemografico e a versdo
portuguesa adaptada do YC-PEM (Khetani et al., 2013)
foram preenchidos em conjunto com as familias.

Analise de dados. Para proceder ao tratamento
estatistico da informagao, foi utilizado o programa IBM
SPSS Statistics para Windows, versdo 22.

Numa primeira fase, procedeu-se as analises descritivas
(frequéncias, médias e desvios-padrdo) das variaveis da
crianga (sexo, idade, incapacidade) e dos pais (idade,
escolaridade e rendimentos mensais), recolhidas com base
no questionario sociodemografico. Foram também realizadas
analises descritivas (frequéncia, médias e desvios-padrao)
da frequéncia de participacdo das criangas nas atividades
em casa e na comunidade, assim como da frequéncia de
identificag@o de barreiras ambientais pelos pais.

Para proceder a analise dos dados obtidos pela versao
adaptada do instrumento YC-PEM (Khetani et al., 2013),
criaram-se varidveis compositas, tal como sugerido em
Bedell e colegas (2013). Deste modo, foi necessario realizar
um teste a consisténcia dos itens que constituiriam cada
variavel. Utilizou-se, entdo, o coeficiente alfa de Cronbach,
a estratégia mais frequentemente utilizada para aferir a
consisténcia de uma medida (Field, 2015).

Numa primeira instincia, torna-se relevante explicar
que ndo foram considerados, para o calculo do coeficiente
alfa de Cronbach da frequéncia de participagao em casa, 0s
itens relativos as rotinas de cuidados bésicos do contexto de
casa, uma vez que a sua variabilidade era nula, exceto na
rotina /avar-se. Deste modo, os pais indicaram que todas as
criangas participavam nessas rotinas, todos os dias. Porém,
o envolvimento nestas rotinas diarias foi contemplado na
variavel composita do envolvimento no contexto de casa.

Apds a realizagdo de uma andlise descritiva preliminar
das frequéncias de cada um dos itens, foi possivel concluir
que mais de 65% das criangas nunca tinham participado
nas seguintes atividades da comunidade: (1) atividades
organizadas (que incluiam, por exemplo, aulas de grupo de
arte e musica, grupos para aprendizagem sobre a natureza,
escuteiros); (2) atividades fisicas organizadas (que incluiam,
por exemplo, aulas de danga, natacdo, futebol, equitagdo);
e (3) atividades ou encontros religiosos (que incluiam, por
exemplo, ir & igreja ou outro lugar de culto). Portanto, optou-
se por desde logo ndo considerar esses indicadores para a
avaliagdo da consisténcia interna das escalas de frequéncia de
participagdo e de envolvimento nas atividades da comunidade.

Na Tabela 1 e 2, sdo apresentadas as descri¢cdes das
variaveis compdsitas, os respetivos coeficientes alfas de
Cronbach que variaram entre 0.= 0,58 e a =0,75. Nas tabelas,
sdo ainda apresentados os resultados descritivos (média,
desvio-padrao e amplitude) da frequéncia de participagao,
envolvimento e barreiras ambientais em casa (Tabela 1) e na
comunidade (Tabela 2). As atividades englobadas na medida
de participacdo e as barreiras ambientais especificas sdo
apresentadas na Tabela 1 (casa) e na Tabela 2 (comunidade).

Posteriormente, procedeu-se a comparacdo dos dois
grupos de criangas (C, — criangas elegiveis e com apoio
da Educagdo Especial e/ou do SNIPI — e C, — criangas
ndo elegiveis e sem apoio) ao nivel da funcionalidade
(relativamente ao escore global e aos seis Developmental
Code Sets), da participagdo nos contextos de casa e da
comunidade e da percepgdo de barreiras ambientais pelos
pais. Dada a dimensao dos grupos e a diferenca de tamanho
entre os dois grupos de criangas, recorreu-se ao teste nao
paramétrico de Mann-Whitney, correspondente ao teste ¢
para amostras independentes.

Os resultados foram interpretados com base na magnitude
de diferengas entre grupos, calculada mediante a conversio
dos valores Z em valores » por meio da formula sugerida por
Rosenthal (1991) e recomendada por Field (2015).

RESULTADOS

Perfil de funcionalidade

De acordo com a avaliagdo das educadoras de infincia,
as criangas elegiveis e com apoio da Educag@o Especial e/ou
do SNIPI - C, — tém niveis mais baixos de funcionalidade
(Mdn =16,00) do que as criangas ndo elegiveis e sem apoio
adicional — C, — (Mdn = 23,00) (U = 2.679,00; z = 6,37,
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p <0,001; r = 0,59). Desta forma, ¢ possivel verificar um
tamanho do efeito grande, uma vez que » > 0,50 (Field, 2015).

Na Figura 1, observam-se as diferencas entre os dois
grupos, para cada um dos seis Developmental Code
Sets. Como ¢ possivel verificar, encontram-se diferencas
estatisticamente significativas entre os dois grupos de
criangas nos seis Developmental Code Sets, com efeitos
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Tabela 1

Descrig¢do das variaveis compositas para a participagdo e barreiras ambientais em casa

Frequéncia de participacgio Envolvimento Barreiras Ambientais
o de Cronbach = .65 o de Cronbach = .69 o de Cronbach = .65
n M ) o Amplitude n M DpP Amplitude n M ) Amplitude
115 5.70 1.10 3.11-7.56 116 3.77 0.73 2.00-4.92 116 1.18 0.21 1.00-2.08
Itens

Itens
(escala de 1= Nunca a
8= Uma ou mais vezes por dia)

Itens
(escala de 0 = Ndo participa; 1= Ndo muito
envolvimento a 5= Muito envolvido)

(escala de 1= Habitualmente ajuda/
Habitualmente sim a 3 = Habitualmente
dificulta/Habitualmente nao)

Artes, historias e musica
(e.g., colorir, ver ou ler livros)

Tempo com audiovisuais
(e.g., filmes, televisdo, tablet)

Brincadeiras e jogos
(e.g., com animais, bonecas, carros)

Brincadeiras e jogos

Limpezas
(e.g., arrumar os brinquedos)

Limpezas

Preparar refeigdes
(e.g., arrumar as compras, por a mesa)

Preparar refei¢oes

Cuidar de membros da familia

(e.g., ajudar os irmaos) (e.g., ajudar os irmaos)

Lavar louga e roupa
(e.g., arrumar a louga ou a roupa)

Lavar louga e roupa

Comemoragdes em casa
(e.g., festas de aniversario)

Convidados em casa Convidados em casa

(e.g., amigos/familiares)

Descansar

(e.g., rotina de ir dormir)

Cuidados pessoais

(e.g., vestir-se, lavar os dentes)

Lavar-se
(e.g., tomar banho)

Refeigdes

(e.g., comer o almogo, lanche ou jantar)

Artes, historias e musica
(e.g., colorir, ver ou ler livros)

Tempo com audiovisuais

(e.g., filmes, televisdo, tablet)

(e.g., com animais, bonecas, carros)
(e.g., arrumar os brinquedos)

(e.g., arrumar as compras, por a mesa)

Cuidar de membros da familia

(e.g., arrumar a louga ou a roupa)

Comemoragdes em casa
(e.g., festas de aniversario)

(e.g., amigos/familiares)

Arranjo fisico da casa
(e.g., dimensao, organizagao, acessibilidade)

Aspetos sensoriais da casa

(e.g., quantidade/tipo de som, odores, luz)
Exigéncias fisicas da casa

(e.g., de forga, resisténcia, coordenagao)
Exigéncias cognitivas da casa

(e.g., de ateng@o, resolugdo de problemas)
Exigéncias sociais da casa

(e.g., de comunicagdo e intera¢do)
Relacionamento dos membros da familia com a
crianga (e.g., pais, irmaos)

Atitudes e comportamentos de profissionais
que apoiam a participa¢do em casa
Legislagdo e politicas (e.g., licenga de
maternidade, folgas, horario de trabalho)
Servigos domiciliarios

(e.g., profissionais, babysitters)
Equipamentos e materiais

(e.g., roupa, comida, brinquedos)
Informagao

(e.g., sobre atividades, apoios e servigos)

Tempo (para apoiar a participac¢do do filho em
casa)

Rendimentos (para apoiar a participagdo do
filho em casa)

de pequenos a moderados. De acordo com as educadoras
de infancia, registam-se as maiores diferencas entre as
criangas elegiveis e ndo elegiveis nos Developmental Code
Sets relativos a concentragdo da atengao [b140] e educacao
infantil [d815], e as menores diferengas nos Developmental
Code Sets relativos a aquisi¢do de conceitos [d137] e
realizacdo de uma unica tarefa [d210].

Participacdao e envolvimento em casa e na
comunidade

De acordo com os pais, as criangas elegiveis e
com apoio da Educacdo Especial e/ou do SNIPI - C,
— participam menos frequentemente nas rotinas e nas
atividades do contexto de casa (Mdn = 5,44) do que as
criangas ndo elegiveis e sem apoio adicional — C, — (Mdn =
6,10) (U=2.134,50;z=3,39; p <0,001; r=0,32; tamanho
do efeito moderado).

De acordo com os pais, as criangas elegiveis ¢ com apoio
da Educacdo Especial e/ou do SNIPI — C, — participam
menos frequentemente nas atividades da comunidade
(Mdn = 3,19) do que as criangas ndo elegiveis e sem apoio
adicional — C, — (Mdn = 3,63) (U= 1.826,50;z=1,99,p =
0,046, r =0,19; tamanho do efeito pequeno).

Ao nivel de envolvimento nas rotinas e atividades no
contexto de casa, as criangas elegiveis e com apoio da Educagao
Especial e/ou do SNIPI — C, — tém niveis de envolvimento
menores (Mdn = 3,54) do que as criangas ndo elegiveis ¢ sem
apoio adicional — C, — (Mdn = 4,00) (U = 2.180,50; z = 3,50;
p <0,001, »=0,32; tamanho do efeito moderado).

Para além disso, na perspectiva dos pais, as criangas
elegiveis e com apoio da Educagdo Especial e/ou do SNIPI
—C, —tém niveis de envolvimento menores nas rotinas e nas
atividades do contexto da comunidade (Mdn =2,63) do que
as criangas ndo elegiveis e sem apoio adicional — C, — (Mdn
=3,63)(U=2.131,00;z=3,21; p=0,001; »= 0,30; tamanho
do efeito moderado).
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Tabela 2

Participagdo em Casa e na Comunidade

Descrigdo das variaveis compositas para a participagdo e barreiras ambientais na comunidade

Frequéncia de participacio Envolvimento Barreiras Ambientais
o de Cronbach = .58 o de Cronbach = .71 o de Cronbach = .75
n M ) o Amplitude n M Dp Amplitude n M Dp Amplitude
113 3.48 0.87 1.75-6.25 116 3.19 1.13 0.88-5.00 114 1.28 0.26 1.00-2.53
Itens Itens Itens

(escala de 1= Nunca a
8= Uma ou mais vezes por dia)

(escala de 0 = Ndo participa; 1= Ndo muito
envolvimento a 5= Muito envolvido)

(escala de 1= Habitualmente ajuda/
Habitualmente sim a 3= Habitualmente
dificulta/Habitualmente nao)

Compras e recados
(e.g., supermercado, lojas, banco)

Refei¢des fora de casa
(e.g., no restaurante ou café)

Consultas e marcagdes de rotina

(e.g., dentista, médico)

Atividades na natureza ¢ culturais
(e.g., biblioteca, museu, cinema/teatro)

Encontros sociais
(com outras criangas e/ou pais)

Eventos (e.g., teatro, eventos desportivos,
festivais, feiras, concertos)

Atividades fisicas ndo-estruturadas
(e.g., brincar no parque, passear)

Passeios de mais de um dia, visitas e férias que
envolvem viagens

Compras e recados
(e.g., supermercado, lojas, banco)

Refeigdes fora de casa
(e.g., no restaurante ou caf¢)

Consultas e marcagdes de rotina

(e.g., dentista, médico)

Atividades na natureza e culturais
(e.g., biblioteca, museu, cinema/teatro)

Encontros sociais
(com outras criangas e/ou pais)

Eventos (e.g., teatro, eventos desportivos,
festivais, feiras, concertos)

Atividades fisicas ndo-estruturadas
(e.g., brincar no parque, passear)

Passeios de mais de um dia, visitas e férias que
envolvem viagens

Disposigdo fisica da comunidade

(e.g. espago, passeios, rampas)

Aspetos sensoriais da comunidade

(e.g., som, luz, quantidade de pessoas)
Exigéncias fisicas da comunidade

(e.g., de forga, resisténcia, coordenagao)
Exigéncias cognitivas da comunidade
(e.g., de ateng@o, resolugdo de problemas)
Exigéncias sociais da comunidade

(e.g. de comunicagdo, intera¢ao)

Atitudes e comportamentos das outras pessoas
para com a crianga (e.g. empregado)

A relagdo de outras criangas com o seu filho

Condigdes climatéricas
(clima e temperatura no exterior)

A seguranca da comunidade
(e.g., transito, violéncia)

Legislagdo e politicas (e.g. apoios e cuidado a
criangas, apoio econdmico)

Acesso a transporte privado
(e.g., carro, bicicleta)

Acesso a transporte publico
(e.g., autocarro, comboio, metro)

Servigos e apoios na comunidade

(e.g., atividades adaptadas para criangas com
incapacidade)

Equipamentos ou materiais

(e.g., comida, roupa, dispositivos de
assisténcia)

Informagio

(e.g. sobre atividades, apoios, servigos)

Tempo (para apoiar a participagdo do filho na
comunidade)

Rendimentos (para apoiar a participa¢ao do
filho na comunidade)

Percepcao de barreiras ambientais
pelos pais

Os pais das criangas elegiveis e com apoio da Educacdo
Especial e/ou do SNIPI — C, — percebem mais barreiras
ambientais no contexto de casa (Mdn = 1,29) do que os pais
das criangas ndo elegiveis e sem apoio adicional — C, — (Mdn
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=1,08) (U=747.000; z=-4,81; p<0,001; r=-0,45; tamanho
do efeito grande).

Os pais das criangas elegiveis e com apoio da Educacao
Especial e/ou do SNIPI — C, — percebem mais barreiras
ambientais na comunidade (Mdn = 1,45) do que os pais das
criangas ndo elegiveis e sem apoio adicional — C, — (Mdn =
1,12) (U=572.500;z=-5,48, p<0,001; r=-0,51; tamanho
do efeito grande).
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*p <.05; *¥*p <.01; ***p <.001

Figura 1. Diferengas entre as criangas (C, e C,) ao nivel do perfil de funcionalidade

DISCUSSAO

Os resultados obtidos neste estudo contribuem para a
documentagdo dos niveis de funcionalidade, de participagdo
de criangas entre os trés e cinco anos de idade em casa e
na comunidade e das barreiras ambientais percebidas pelos
seus pais. Neste estudo, procuramos descrever e documentar
as diferengas entre as criangas entre 3 ¢ 5 anos elegiveis
e com apoio da Educacdo Especial e/ou do SNIPI e as
criangas ndo elegiveis e sem apoio adicional, ao nivel de: (1)
funcionalidade — Estatuto de Saude e de Desenvolvimento da
Crianga; (2) frequéncia de participacdo e do envolvimento
nas rotinas e nas atividades — Participacdo em casa e na
comunidade; e (3) percepgao de barreiras ambientais pelos
pais — Ambiente em casa e na comunidade. Nesse sentido,
optamos por organizar a discussdo dos resultados de
acordo com o Modelo Biopsicossocial da CIF-CJ (WHO,
2007), uma vez que considera: (a) a crianga e a sua satde —
Condig¢ao de saude e Fungdes e Estruturas do Corpo; (b) o
meio ambiente — Fatores Ambientais e Fatores Pessoais; e (c)
a interagdo reciproca entre estes elementos, da qual resultam
as atividades e a participagdo da crianga nos contextos do
cotidiano (Felgueiras, 2009).

Estatuto de Saude e de Desenvolvimento da Crianca

Em primeiro lugar, os resultados indicaram que as
criangas elegiveis e com apoio da Educagdo Especial e/ou

do SNIPI apresentam niveis mais baixos de funcionalidade
nos seis Developmental Code Sets quando comparadas com
as criancas ndo elegiveis e sem apoio adicional, de acordo
com as educadoras de infancia.

As maiores diferengas entre as criangas elegiveis ¢
ndo elegiveis registaram-se nos Developmental Code Sets
relativos a concentracdo da atengdo [b140 — a crianga
concentra-se por periodos de tempo adequados a sua
faixa etaria] e a educagdo de infancia [d815 — a crianga
¢ capaz de se envolver nas rotinas diarias do jardim de
infancia de maneira adequada]. Por outro lado, as menores
diferencas entre os dois grupos de criangas observam-se nos
Developmental Code Sets relativos a aquisi¢do de conceitos
[d137 — a crianga tem competéncias para compreender e
utilizar conceitos basicos, como por exemplo em cima, em
baixo, ao lado, depressa, devagar] e a realizagdo de uma
unica tarefa [d210 — a crianga consegue realizar uma unica
tarefa ou responder a uma tnica comunicacdo]. O perfil
elaborado contemplava também as competéncias para
brincar e jogar [d880] ¢ a capacidade de participacdo em
conversas, com um discurso adequado a faixa etaria [d330].

Desta forma, em vez de categorizar as criangas com
base na sua etiologia, tragamos um perfil holistico do seu
funcionamento desenvolvimental, enfatizando as diferencas
no seu desempenho em diferentes areas. Foi possivel
realgar tanto as suas maiores limita¢des e dificuldades
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Participagdo em Casa e na Comunidade

como as suas potencialidades e forgas. Assim, a abordagem
do referencial da CIF-CJ (WHO, 2007) pde em causa o
modelo médico, centrado em aspectos do biossistema da
crianga. Como refere Felgueiras (2009), torna-se premente
que os processos de avaliacdo e intervencdo considerem
tanto a natureza e a severidade das limitagdes funcionais
da crianga como a sua participacdo nos contextos de vida
diaria e os fatores contextuais, proximais e distais, através
da identificagdo de barreiras e de facilitadores. Mais do que
valorizar o diagnoéstico das criangas, aspetos de natureza
nosolédgica da perspectiva biomédica, o estudo salienta a
avaliacdo funcional das atividades e da participacao. Esses
resultados contribuem para a afirmagdo da perspectiva
biopsicossocial, na medida em que sugerem que o
diagnostico ou a categorizacdo das criangas por etiologia
ndo fornece informagdo relevante sobre a funcionalidade
— a interagdo entre a crianga (com um estatuto de satde e
desenvolvimento) e os fatores contextuais (ambientais e
pessoais) (WHO, 2007).

Em estudos futuros, recomenda-se a realizagdo de
um perfil de funcionalidade mais completo, com um
nimero mais alargado de dominios, que complemente
as visdes das educadoras de infancia com a dos pais e
com a observagdo da crian¢a no contexto. Mais ainda,
a literatura tem realcado que criangas com a mesma
designagdo categorial ou diagnostico apresentam perfis
distintos e diferentes graus de incapacidade, em diferentes
niveis (Grande, 2013). Portanto, seria importante, em
investigagoes futuras, analisar em que medida as criangas
poderiam ser agrupadas em subgrupos, com base nos seus
niveis de funcionalidade. Deste modo, seria possivel apurar
se existem criangas que, embora ndo estejam identificadas
pelos servicos de Educacdo Especial e/ou de Intervengdo
Precoce, apresentem limitagdes na realizagdo de atividades
ou restricdes na sua participacao e que beneficiariam de
intervengao.

Participacdo

Apos a comparagdo das criangas com base no seu
perfil de funcionalidade em seis Developmental Code Sets,
procurou compreender-se em que medida a sua participagdo
(em termos de frequéncia de participagao e de envolvimento)
em casa ¢ na comunidade diferia, de acordo com os pais.
Segundo o relato dos pais, foi possivel constatar que as
criangas elegiveis e com apoio da Educagdo Especial e/ou
do SNIPI participam menos frequentemente e estio menos
envolvidas nas rotinas e nas atividades do contexto de casa e
da comunidade do que as criangas ndo elegiveis e sem apoio
adicional. Torna-se importante recordar que as atividades
em casa englobavam brincadeiras e jogos, colaboracdo
nas tarefas domésticas e comemoragdes ou recepcio de
convidados. Ja as atividades na comunidade incluiam
compras ¢ recados, idas ao restaurante ou café, atividades
na natureza e culturais, consultas, encontros sociais, eventos,

Psic.:Teor. e Pesq., Brasilia, 2020, v. 36, 36327

atividades fisicas ndo estruturadas e viagens. Tais resultados
sdo consistentes com os estudos realizados com familias
com criancas e jovens em idade escolar, que revelaram que
as criangas com incapacidade tém niveis mais baixos de
frequéncia de participagdo e de envolvimento em casa e na
comunidade (Anaby et al., 2014; Bedell et al., 2013; Law
etal., 2013). As criangas com incapacidade ndo tém acesso
as mesmas atividades e experiéncias de participagao do que
os seus pares sem incapacidade e, quando tém acesso, t€ém
niveis de envolvimento inferiores.

Nao obstante, serd pertinente realizar estudos
exploratérios adicionais acerca da participacdo nos
contextos de casa e da comunidade utilizando a versao
portuguesa do YC-PEM (Khetani et al., 2013), no sentido
de aferir a validade cultural e ecoldgica do instrumento
utilizado. Sugere-se ainda que, por meio de uma metodologia
qualitativa, se recolham informagdes acerca das experiéncias
de participagdo das familias portuguesas nos seus contextos
de vida, com criangas com e sem incapacidade.

Adicionalmente, serd fundamental realizar estudos de
comparagdo entre paises, uma vez que ja existe literatura
que atribui relevancia ao pais de residéncia na explicagdo
dos niveis de participacdao de criancas com incapacidade
(Fauconnier et al., 2009; Ullenhag et al., 2012). Dessa
forma, torna-se importante compreender como se situam os
niveis de participagdo das criangas portuguesas no panorama
europeu e relacionar os resultados encontrados com as
medidas legislativas de cada pais.

Ambiente

Por ultimo, estudamos a dimensdao do ambiente do
Modelo Biopsicossocial da CIF-CJ (WHO, 2007) — o
conjunto de elementos fisicos, sociais e psicologicos que,
revelando-se adequados, constituem um facilitador ou, se
forem inadequados, representam uma barreira. Foi possivel
verificar que os pais de criangas elegiveis e com apoio da
Educagao Especial e/ou do SNIPI percebem mais barreiras
ambientais em ambos os contextos estudados (casa e
comunidade). A evidéncia é consistente com os estudos
realizados por Bedell et al. (2013) e por Law et al. (2013)
com familias de criangas e jovens em idade escolar, com ¢
sem incapacidade.

Estes resultados fornecem evidéncia significativa acerca
da importancia de modificar fatores ambientais especificos
para promover a participacdo da crianga nos contextos
do quotidiano. Quando nos referimos a identificacdo de
barreiras nos contextos pela familia da crianga, tanto nos
situamos a um nivel mais proximal e microssistémico,
uma vez que o instrumento contempla as carateristicas
fisicas e sociais imediatas dos ambientes (a disposi¢ao
fisica do contexto, as exigéncias das atividades realizadas,
as relagOes interpessoais), como a um nivel mais distal e
macrossistémico ao incluir varidveis macroeconomicas
(informagao disponivel, legislacdo e politicas).
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CONCLUSOES

O presente estudo revela-nos que as criangas elegiveis
e com apoio da Educagdo Especial e/ou do SNIPI tém
menores niveis de funcionalidade, segundo as educadoras de
infancia, e experienciam restrigdes na sua participagdo nos
contextos de casa e da comunidade, de acordo com o relato
dos pais, quando comparadas com criangas ndo elegiveis e
sem apoio adicional. De fato, os pais de criangas elegiveis e
com apoio percebem mais barreiras ambientais nos contextos
e as criangas tém menos oportunidades de participacdo, ou
seja, participam com menor frequéncia nesses contextos.
Mais ainda, quando participam, as criangas elegiveis e com
apoio estdo menos envolvidas nas atividades de casa e da
comunidade. Dessa forma, torna-se essencial que as politicas
legislativas assegurem o direito universal a participacdo e a
inclusdo de todas criangas nos seus contextos naturais, nas
atividades nas quais participam os pares da mesma faixa
etaria, como preconizam as diretrizes internacionais nesse
ambito (Graham, 2014).

Torna-se premente que os processos de avaliagdo e
intervencdo, em colaboragdo com as familias, considerem
tanto a natureza ¢ a severidade das limitagdes funcionais
da crianga como a sua participagdo nos contextos de vida
diaria e os fatores contextuais, proximais e distais, através da
identificac@o de barreiras e de facilitadores. Para que todas
as criangas cumpram o seu potencial desenvolvimental,
pretende-se um aumento da frequéncia, da variedade e da
qualidade das oportunidades de aprendizagem diarias em
atividades social e culturalmente significativas para a crianga
e para a familia.

A promogao dos direitos fundamentais das criangas nos
primeiros anos de vida, numa sociedade com oportunidades
igualitarias, ¢ um investimento fundamental que contribuira
para a satude ¢ educagdo da populacdo, para a seguranga ¢ o
funcionamento harmonioso das comunidades e, em ultima
instancia, para a autossustentabilidade e prosperidade dos
paises (Shonkoff, 2015).
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