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RESUMO

Objetivo: verificar a influéncia da interagdo familiar e social no desenvolvimento motor infantil na literatura atual.
Métodos: trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, incluindo intervengdes com bebés, as quais verifica-
vam a influéncia da interagdo familiar e social no desenvolvimento motor infantil e a relagdo com os escores no
seu desempenho motor. Buscaram-se, nas principais bases de dados (Medline, PubMed, Lilacs, SciELO, Google
Scholar), estudos publicados de 2008 até 2018, utilizando os descritores: “interagdo social’, “interagdo familiar’,
“desenvolvimento motor infantil’, “fisioterapia” e seus equivalentes em inglés. Resultados: foram incluidos trés
artigos: um deles elaborou um programa interventivo em trés contextos; outro investigou associagoes entre desen-
volvimento motor e cognitivo, aspectos bioldgicos, praticas maternas, conhecimento parental e ambiente familiar
de bebés; e o tltimo averiguou a relagdo entre o enriquecimento do contexto da creche e a legislagdo vigente.
Conclusdo: embora haja poucos estudos, pode-se observar que o ambiente domiciliar é importante na interagdo
da familia e na interagdo entre os pares/social no desenvolvimento motor infantil.

Palavras-chave: Interagdo social; Desenvolvimento infantil; Estimulagdo precoce.

ABSTRACT

Aim: to verify in the current literature the influence of family and social interaction on child motor development.
Methods: this is an integrative review of the literature, including interventions with infants, which verified the
influence of family and social interaction on infant motor development and the relationship with scores on motor
performance. We searched the main databases (Medline, PubMed, Lilacs, SciELO, Google Scholar), published
from 2008 to 2018, using the descriptors: “social interaction”, “family interaction”, “infant motor development’,
“physiotherapy” (in Portuguese) and its equivalents in English. Results: three articles were included, one of which
developed an intervention program in three contexts; another investigated associations between motor and cog-
nitive development, biological aspects, maternal practices, parental knowledge and the family environment of
infants. And the last one investigated the relationship between the enrichment of the day care context and the cur-
rent legislation. Conclusion: although there are few studies, it can be observed that the home environment is im-
portant in the family interaction and in the interaction between the peers / social in the child motor development.
Keywords: Social interaction; Child development; Early stimulation.
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INTRODUCAO

O  desenvolvimento  infantil
tem inicio na vida intrauterina e envolve
aspectos como amadurecimento
neuroldgico, crescimento  fisico e
obtencéo de habilidades motoras, afetivas,
cognitivas e sociais do bebé, constituindo
os primeiros anos de vida“?. Ocorre
por etapas sequenciais dependentes, de
modo que, a cada estagio ultrapassado,
habilidades sdo modificadas para que

novas aquisi¢des sejam alcancadas’.

Sendo assim, o desenvolvimento
motor é um processo relacionado com
a idade cronolégica e com a evolugdo
motora, mas muito influenciado
pelo contexto e pelos estimulos
proporcionados pelo ambiente em que
0 bebé estd inserido*”. A exposi¢do, no
periodo pré-natal e na primeira infancia, a
fatores de risco bioldgicos e psicossociais
afeta a estrutura e a fungio do cérebro,
comprometendo a trajetdria do bebé em

seu desenvolvimento®.

Os atrasos motores ndo se
vinculam apenas a presenga de alteragoes
neuroldgicas ou estruturais, como
orienta a Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude
(CIF), a qual diz que o sujeito é¢ um ser que
ndoestaisoladonomundo. Deledependem
suas atividades e participagdo no meio em
que vive, “fatores ambientais” e “pessoais”
e, ndo menos importante, a “estrutura’ e
a “funcdo corporal”'®. Frequentemente,
atrasos motores associam-se a prejuizos
secundarios de ordem psicologica, social,
a falta de estimulos em casa, na escola -
onde pode aparecer a baixa autoestima,
isolamento,  hiperatividade -, que
dificultam a socializagdo de criancas e o

seu desempenho escolar!!.

A Teoria Bioecoldgica do
Desenvolvimento Humano (TBDH),
desenvolvida por Urie Bronfenbrenner,
acredita na relagdo inseparavel que
acontece entre o sujeito e o contexto,
e nesse modelo bioecoldgico, quatro
aspectos multidirecionais inter-
relacionados sdo apresentados: “pessoa’
“processo’, “contexto” e “tempo” (PPCT)
12140 aspecto “pessoa” diz respeito as
caracteristicas e as mudancas, como
seu temperamento, seus valores, metas
e motivagdes, além das caracteristicas
pessoais, como género ou cor da pele; o
“processo” refere-se as continuidade de
mudanga em suas atividades didrias e
sua interacdo com as pessoas, objetos e
simbolos regulares por longos periodos;
0 “contexto” refere-se ao meio ambiente
global em que o sujeito estd inserido
(subdivididos em microssistema,
mesossistema, exossistema e
macrossistema); ja o “tempo” que pode
ser entendido como o desenvolvimento
no sentido histérico e de como os eventos
ocorrem no decorrer dos tempos. A
passagem de tempo em termos histéricos
tem efeitos profundos em todas as

sociedades!>™,

A abordagem desenvolvida
por Bronfenbrenner*? favorece
estudos em desenvolvimento de forma
contextualizada e em ambientes naturais, e
facilita entender a realidade como é vivida
e percebida pelo ser humano no contexto
em que vive'2. Para o planejamento de
uma adequada interven¢do motora com
criangas atipicas, torna-se necessaria uma
avaliagdo criteriosa que exceda a simples

impressao clinica.

Na pratica de atendimentos as
criangas atipicas, verificou-se que, mesmo

um com diagndstico e aspectos motores



semelhantes, cada crianca desenvolve-
se de maneira diferente por conta de ter
uma relagdo familiar e social diferente. O
quanto levar isso em consideragdo pode
influenciar no progndstico e na agédo do
profissional para além da terapia. Por isso,
o objetivo deste estudo foi verificar na
literatura atual a influéncia da interagido
familiar e social no desenvolvimento

motor infantil.

METODOS

Como critérios de elegibilidade,
foram incluidos estudos de intervencio
realizados com bebés que verificavam a
influéncia da interagdo familiar e social
no desenvolvimento motor infantil; e foi
considerado como desfecho melhores
escores no seu desempenho motor. Na
selecdo dos estudos, os titulos e resumos
de todos os artigos identificados pela
estratégia de busca foram avaliados.
Todos os resumos que nio forneciam
informagdes suficientes sobre os critérios
de inclusio e exclusao foram selecionados
para avaliacdo do texto completo. Nessa
segunda fase, foram avaliados os textos
completos dos artigos, e a selecdo foi
feita de acordo com os critérios de
elegibilidade especificados anteriormente.
Como estratégia (Figura 1), foi realizada

busca nas bases de dados Medline,

PubMed, Lilacs, SciELO, Google Scholar
publicados de janeiro de 2008 a dezembro
de 2018, além de busca manual em
referéncias de estudos ja publicados sobre
o assunto. Selecionaram-se, para andlise,
materiais desde 2008 até o que a literatura
atual apresenta, para restringir a busca
nos ultimos dez anos. Os artigos foram
selecionados utilizando os seguintes
termos: “interagdo social’, “interacido
familiar”,  “desenvolvimento = motor
infantil”, “fisioterapia” e seus equivalentes
em inglés “social interaction”, “familiar
interaction”, “development motor infants”,
“physioteraphy” por meio do operador
boleando “AND”. Critérios de inclusdo
do estudo: a) artigos apresentados com
texto na integra; b) escritos em portugués
ou inglés; c) que abordassem a interagdo
familiar e social no desempenho motor
infantil. Nao houve restrigdes quanto a
amostra para maximizar os resultados da
pesquisa. Foram excluidos do estudo: a)
artigo de revisdo; b) monografias; c) anais
de eventos; d) estudo com animais. A
extragdo dos dados foi realizada utilizando
um formuldrio padronizado. Foram
extraidas informagdes com relagdo as
caracteristicas metodoldgicas dos estudos,
amostra, intervencao, marcadores e

desfecho, demonstrados no Quadro 1.

Conceigio et al. |
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Figura 1. Fluxograma demonstrando a busca e sele¢ao dos estudos



Quadro 1. Descri¢ao dos estudos incluidos na revisido

Conceigio et al. |

As avaliacdes motoras e
cognitivas dos bebés foram
conduzidas nas escolas.

Estudo Amostra Intervencao Marcadores Desfecho
30 min. (5 min. iniciais, na
posicdo deitada — supino ou )
prono; Todas as criangas deste programa
interventivo apresentaram
GID: 12 bebés 10 min. na posigio sentada, mudangas significativas no seu
enfatizando o controle AIMS desempenho motor. A abordagem
GIC: 7 bebés postural e a manipulacio de individualizada na creche
Miiller," objetos; Bayley IL favoreceu ganhos superiores
GC: 13 bebés no desempenho motor das
15 min. favorecendo o AHEMD-IS | criangas, quando comparada s
6 — 18 meses deslocamento da crianga, abordagens em grupo na creche
que fosse por meio do e individualizada no domicilio,
arrastar-se, do engatinhar ou respectivamente.
da marcha, ¢/ ou s/ apoio).
Questionario

sobre fatores
bioldgicos do
bebé:

O desenvolvimento motor

e cognitivo se mostrou
interdependente, e fatores
ambientais se mostraram mais

evidenciando a
necessidade de
continuidade da
intervencao.

6 — 8 meses

b) explora¢io sensorio-
motora;

¢) deslocamento.

AIMS. f
& - significativos nas associagoes
. 6 49 bebés. Os demais instrumentos 8 . . ,g,
Pereira et al., . \ o Bavlev II em detrimento dos bioldgicos,
foram enviados as familias; yley ) o
0 - 16 meses - refor¢ando e a importancia
mensuragdes ocorreram em i X
. AHEMD-IS | do lar, do cuidado dos pais e
3 momentos em um periodo o .
. das experiéncias que a crianca
de 4 meses, com intervalo de DAIS ‘ ] S
. vivencia ao longo dos primeiros
2 meses entre cada avaliagio. i
KIDI anos de vida.
O estudo demonstra, por meio da
40 bebés, analise de 3 casos, que incorporar
3x por semana, por 2 meses, praticas educacionais como a
com total de 18 intervengdes X ~
3 permaneceram 20 foi dividid g intervencio motora nas creches
a sessdo foi dividida em . .
com atrasos ) beneficia o desenvolvimento
5 artes: . <
motores apos P das criangas. Com relaciao
o 1° estudo A A intervencio, é importante
Spessato et al.,”” > a) perseguicdo visual; EDCCPAV ¢ao, p

perceber que o ambiente da
creche pode ser estimulante

de forma bastante simples. O
cardter educacional presente na
intervengao pode ser facilmente
reproduzido pelas educadoras.

GID: grupo individual no domicilio; GIC - individual na creche; GC: grupo na creche; min: minutos; ¢/: com; s/: sem; AIMS:
Alberta Infant Motor Scale; Bayley 1I: Escala Mental da Bayley Scale of Infant Development ¥ segunda edi¢do; AHEMD-
IS: Affordances in the Home Environment for Motor Development — Infant Scale; DAIS: Daily Activities of Infant Scale, KIDI:

Knowledge of Infant Development Inventory; EDCCPAV: Escala de Desenvolvimento do Comportamento da Crianga no Primeiro

Ano de Vida.
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RESULTADOS
Descrigdo dos estudos

A estratégia de busca identificou
170 artigos: zero no Medline, 34 no
PubMed, 73 Lilacs, 5 no SciELO e 62
Google Scholar. Desse total, 38 foram
considerados relevantes e retomados
para andlise detalhada; destes, 21 foram
excluidos: 8 por serem resumos, 2 por
se tratar de criancas com idade escolar,
7 por ndo tratar do desenvolvimento
motor como desfecho e 4 por ndo falarem
sobre interacdo familiar ou social. Dessa
forma, foram selecionados 17 artigos que,
inicialmente, preenchiam os critérios de
inclusdo para leitura na integra ou nio
deixavam claras as informagoes sobre os
critérios de inclusdo e exclusdo. Os 14
artigos excluidos ndo preencheram os
critérios do estudo, pois ndo tratavam
de forma clara ou ndo relatavam a
influéncia da interacio familiar e social
no desenvolvimento motor infantil. Trés
estudos preencheram os critérios de
elegibilidade e foram incluidos na revisio,
totalizando 84 participantes. As avaliagdes
do desenvolvimento motor infantil foram

diversificadas entre os estudos.

Um dos estudos® elaborou um
programa de intervengdo motora em trés
contextos, sendo de forma individual no
domicilio, individual na creche e em grupo
na creche. A parte da interagdo social era
descrita com atividades que demonstrava
como a crianga estava disposta a tentar
comprometer o examinador na sua
atividade, que podia ser demonstrado por
sorrisos, olhares e gestos. Também era
possivel ver os aspectos de socializagido
com as atitudes positivas do bebé perante
a atividade, bem como a frustracio

quando algo ndo estava interessante.

Outra pesquisa'é, que investigou
associagdes entre desenvolvimento motor
e cognitivo, aspectos bioldgicos, praticas
maternas, conhecimento parental e
ambiente familiar de bebés, mostrou
que os aspectos sociais foram marcados
pela necessidade da interagdo dos pais
com seus filhos para que aqueles possam
entendé-los. Assim, sempre que os
cuidadores se sentiam sem propriedade
para fazé-lo, pediam ajuda aos programas
de educagdo parental que orientassem
os pais sobre atividades adequadas as
capacidades da crianca no que se referia
as questdes sociais, de interagdo, posturas

etc.

Outra investigacao da literatura'”
averiguouarelacdoentre o enriquecimento
do contexto da creche e a legislacdo
vigente. O programa de intervengio
foi estruturado da seguinte forma:
perseguicao visual, exploragdo sensorio-
motora e deslocamento foi realizado trés
vezes por semana, durante dois meses, em
um total de 18 intervengdes. A ideia é que
a educacio infantil avance no tema de ser
assistencialista para ser potencializadora
de experiéncias para os bebés, assim como
proporcionar atividades sociais a eles.
O desenvolvimento motor dependera
da intera¢do social entre o individuo,
o ambiente e a tarefa. Os autores
consideram fatores sociais agdes que
envolvem os bebés, cuidadores, familiares
e colegas, todos interagindo por meio de
intervengdes motoras, por intermédio do
brinquedo, na hora da alimentagdo, da
troca de fraldas, com a conversa, olho no

olho e demonstragdo de afetividade.



DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo
verificar na literatura atual a influéncia
da interagdo familiar e social no
desenvolvimento motor infantil. As
pesquisas demonstraram que existem
poucos estudos que falam especificamente
do desenvolvimento motor infantil
relacionando com a interagio familiar
e social. Nao obstante, compreendemos
que essas relagdes sdo fundamentais para
o desenvolvimento motor desses bebés.
A palavra interagdo é entendida como
as relagdes construidas entre pessoas em
um espago fisico de tempo e espago. A
histéria de vida do sujeito esta inserida
em um contexto, reforcados a partir de
padrdes culturais'®. Apesar de as préticas
parentais estarem sendo estudas em
diversos campos, no que se refere ao
desenvolvimento motor, especificamente,

a literatura se mostrou escassa.

O primeiro ano de vida
¢ marcado por mudangas muito
importantes no desempenho motor;
porém, as especificidades desse caminho
e os movimentos desempenhados pelo
bebé sio dependentes de seu contexto,
cultural e ambiental, além dos fatores
biolégicos. Assim, destaca-se a influéncia
da quantidade e da variedade de estimulos
proporcionados pela familia no ambiente
domiciliar, que representam um potencial
para a agdo, para o aprendizado e para
o desenvolvimento das habilidades dos

bebés'*?.

O nivel socioecondémico da
familia também vem sendo descrito como
um dos fatores que pode influenciar nas
oportunidades no ambiente domiciliar e
nas interagdes familiares com os bebés.
Conforme a literatura, a renda determina
a qualidade de vida das familias no
que diz respeito ao acesso a saude, a
educacio, a alimentagdo e a habitagdo?!.
O nivel econdémico e de escolaridade
dos pais parece estar associado ao maior
acesso a informagdo quanto ao maior
conhecimento sobre os mecanismos que
podem fornecer desenvolvimento motor
mais adequado, a um ambiente mais
estimulante aos filhos, a uma melhor
oferta de brinquedos para proporcionar
motricidade fina e ampla e a um maior
espaco interior e exterior dos ambientes
para o brincar®*?. Além do espaco fisico,
um fator relevante é a relagdo dos pais com
o bebé, sobre contribuir em seus aspectos
cognitivos, de linguagem e motora. Essas
atitudes proporcionam aprendizado e
trazem beneficios para o desenvolvimento

motor infantil®.

Ha duas vertentes bastante claras
nos resultados dos estudos selecionados.
Primeiro, que a interacio familiar
relacionada com o desenvolvimento
motor acontece em casa; € a interagdo
social relacionada com o desenvolvimento
motor acontece na escola de educacio
infantil (creche), seja com o educador,

com o terapeuta ou com os colegas.

2

Conceigio et al.
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O primeiro estudo compara
a interacdo familiar e social (escola de
forma individualizada e em grupo) com
os ganhos no desenvolvimento motor.
Observou-se que o desenvolvimento
motor foi privilegiado para os bebés
que foram assistidos individualmente
na escola. Acredita-se que a interagdo
da familia com o bebé em casa ndo
apresentava exatamente o foco de
melhorar o desempenho motor do bebé,
mas na intera¢do afetiva. Nao houve uma
adesdo as orientagdes do terapeuta quanto
ao desenvolvimento motor. A socializacio
em grupo com bebés na creche melhorou
o desempenho motor, mas nio tanto
quanto o individualizado. Todavia,
observou-se uma grande interacdo entre

professores e bebés'.

O convivio com a familia
proporciona ao bebé o desenvolvimento
da sua percepgio, do seu comportamento.
Dessamaneira, eleadquire conhecimentoe
habilidades que contribuem e estabelecem
relacbes no seu microssistema, se
reconhecendo como parte integrante de si.
Essas experiéncias familiares, interagem
com as experiéncias do bebé na creche
e com as caracteristicas proprias para o

resultado do seu desenvolvimento®>°.

No segundo estudo analisado,
0 desenvolvimento motor foi
influenciado pela interacdo da familia e
da escola na vida dos bebés. Os aspectos
ambientais influenciaram fortemente
no desenvolvimento motor desses
bebés, sobrepondo-se aos aspectos
bioldgicos. A interagdo dos bebés com a
familia e social foi fundamental para o
seu desenvolvimento motor. O espago

fisico domiciliar, a disponibilidade

de brinquedos e o conhecimento
sobre desenvolvimento infantil dos
pais e cuidadores se associaram ao
desenvolvimento motor encontrado no
estudo. Para a obten¢do do conhecimento
sobre as capacidades dos seus filhos e a
adaptagdo do ambiente para auxiliar no
seu desenvolvimento, é necessario dispor

de um tempo de interagdo com eles's.

O terceiro estudo analisado
mostrou que o foco da interagio especifica,
com olhar individualizado, melhorou o
desenvolvimento motor de bebés, que
estava muito atrasado. Nesse estudo, foi
observado que a principal fungdo exercida
pelos cuidadores nas creches se limitava
aos cuidados assistenciais, como higiene
e saude dos bebés. Analisou-se, também,
a escassez de materiais pedagdgicos,
fazendo, assim, com que os bebés se
tornassem mais dependentes da interagdo
com o cuidador. Apds a experiéncia
proporcionada pela intervencdo, as
trocas estabelecidas entre o bebé e a
educadora por meio das atividades ludicas
possibilitaram a observa¢ao da melhora na
pratica de manipula¢io e aperfeicoamento
da interagio mao-brinquedo nos bebés

participantes do estudo®.

A interacdo familiar, escolar/
terapeuta é conduzida pela qualidade
do cotidiano do bebé, da forma como
ele é cuidado. Porém, se existir apenas
interagdo afetiva, o bebé pode nio se
desenvolver nas questdes motoras. Isto
seria a tarefa direcionada, ou seja, a
interacdo familiar pode ser consistente,
mas se o bebé ficar durante muito tempo
em berco, no colo e em carrinhos, nio
teremos um desenvolvimento apropriado.

Também ndo basta ter uma interagdo



social na escola sem ter as tarefas motoras
direcionadas. O bebé precisa interagir
com seus familiares, com seus educadores
e colegas, contudo, precisa evidenciar
experiéncias corporais, desafiadoras e
seguras’*®*. Em um estudo realizado
em uma escola de educagdo infantil, os
bebés demonstravam prazer ao conseguir
realizar atividades desafiadoras, sorrindo,
balbuciando e demonstrando satisfacio.
O olhar do outro também encoraja o bebé
arealizar as atividades, por isso, é de suma
importincia o processo de intera¢io na

vida dos bebés®.

Entéo, para o bebé obter ganhos
no desenvolvimento motor baseado na
interacdo com a familia e com a escola,
¢ necessario estimular atividades de
interagdo corporal entre os pares®, como:
ir para o chio com o bebé, oferecer
brinquedos, perto, longe, desafios de
deslocamento, equilibrar, desequilibrar,
trocar posturas, manipular brinquedos,
oferecer jogos corporais, afetividades
incorporadas nas atividades, sons, caretas,

olho no olho, tarefas a pedido.

Algumas limitages presentes
no nosso estudo merecem ser destacadas.
Primeiramente, os estudos incluidos na
nossa revisio nio apresentaram muitas
diferencas em verificar a interagao familiar
e social no desenvolvimento motor
infantil. O delineamento dos estudos
foi diversificado, porém, isso dificulta
a percepgdo de qual intervengdo é mais
efetiva. E importante que haja ensaios
clinicos randomizados para que amplie
os conhecimentos sobre a interacio
familiar e social no desenvolvimento

dos bebés, especialmente no aspecto

motor. O numero de repeticbes e o
tempo de tratamento variaram bastante,
bem como uma varidncia no tipo de
marcador analisado por estudo. A
amostra dos estudos foi relativamente
pequena. Destaca-se que todos os estudos
enfatizaram a importincia do contexto
em que o bebé estd inserido no seu
desenvolvimento motor. Além disso, a
pesquisa analisou os artigos dos ultimos
10 anos, o que, de certa forma, torna-se
também uma limitagdo importante. Outra
limitagao importante foi a nao utilizacdo
de escalas voltadas as revisdes mais
sistematizadas, bem como recomendag¢des

de algum manual.

CONCLUSOES

Por meio desta revisio de
literatura integrativa, pode-se observar
que o ambiente domiciliar é importante na
interagdo da familia e na interagdo entre
os pares/social no desenvolvimento motor
infantil. Um ambiente rico em estimulos e
familiares proativos nesse processo fazem
com que o bebé experimente o mundo
que estd a sua volta, uma cultura prépria
necessaria, a qual faz com que ele viva
sua infincia com maior dinamismo e
naturalidade. Além das questdes afetivas
que o bebé deve experimentar, é necessario
estimular atividades de interagio corporal
entre os pares, de forma individualizada,
porém socializada com os sujeitos
envolvidos, como: ir para o chdo com o
bebé e/ou bebés, interagir com ele e com
o brinquedo, proporcionar condutas de
deslocamento, jogos corporais, o olho no
olho, para que o bebé se sinta acolhido e

brincando a0 mesmo tempo.

Conceigio et al. |
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