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brasileira

Instrumentalized evaluation for diagnosis of
developmental disorders in childhood: a new
Brazilian reality

RESUMO

Objetivo: Apresentar a Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths (EDMG), bem como sua adaptagido
transcultural para o Brasil. Método: EDMG ¢ um instrumento diagnostico de avaliagdo do desenvolvimento
infantil. O resultado de sua aplicagdo permite verificar se o desenvolvimento ¢ tipico ou se ha diagndstico de
alteragdo em determinada area especifica (motora grossa, pessoal-social, linguagem, motora fina-adaptativa
e execucdo) ou do desenvolvimento global. Apds contato com autores, permissdo de utilizagdo da EDMG e
cumprimento dos aspectos éticos, a versdo do instrumento em portugués europeu foi adaptada para o portugués
brasileiro, com manuten¢ao de equivaléncias semantica, idiomatica, experimental e conceitual. A adaptagao foi
realizada por duas fonoaudiologas, experientes em avaliagdo de lactentes, que realizaram o curso de capacitagdo
para aplicar o instrumento. A versao final adaptada foi aplicada em 21 lactentes com desenvolvimento tipico.
Resultados: Foram adaptados 39 itens, sem exclusio alguma. Todos os itens foram possiveis de serem aplicados,
adequados a faixa etaria alvo, sem auséncia de resposta em nenhum item. Conclusdo: A EDMG ¢ adaptada
transculturalmente em diversos paises e amplamente utilizada por realizar diagnostico em faixa etaria essencial
para estimulagdo com a plasticidade cerebral em pleno desenvolvimento. Foi realizada a adaptagdo transcultural
da EDMG para o Brasil, transformando o cenario brasileiro em relagao a atengdo a lactentes. Apos normatizagao
e verificagdo das medidas psicométricas, sera possivel, além de diagnostico precoce, melhorar a qualidade
dos atendimentos a esta populagao; realizar estudos transculturais e publicar em revistas internacionais com a
viabilidade de a EDMG ser aceita e utilizada internacionalmente.

ABSTRACT

Purpose: To present the Griffiths Mental Development Scale (GMDS), as well as its cross-cultural adaptation
to Brazil. Methods: GMDS is a diagnostic tool for assessing child development. The result of its application
allows verifying if development is typical or if there are alterations in a certain specific area (gross motor,
personal-social, language, fine-adaptive motor and execution) or global development. After contact with the
authors, permission to use GMDS was obtained and in compliance with ethical aspects, the Portuguese version
of the instrument was adapted to Brazilian Portuguese with maintenance of semantic, idiomatic, experimental
and conceptual equivalences. The adaptation was carried out by two speech therapists, experienced in evaluating
infants, who were submitted to training course prior to the application of the instrument. The adapted final
version was applied to 21 infants with typical development. Results: Thirty-nine items were adapted without
any exclusion. All items were possible to be applied, suitable for the target age group, with no response in any
item. Conclusion: GMDS has been trans-culturally adapted in several countries and widely used for performing
diagnosis in the age group essential for stimulation with brain plasticity in full development. The cross-cultural
adaptation of GMDS for Brazil was carried out, transforming the Brazilian scenario in relation to child care.
After normalization and verification of psychometric measures, it was possible, in addition to early diagnosis,
to improve the quality of care for this population; carry out cross-cultural studies and publish the results in
international journals regarding the feasibility of GMDS being accepted and used worldwide.
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INTRODUCAO

Avaliar e realizar diagnostico de alteragdes do desenvolvimento
em bebés e criangas ¢ de importancia inestimavel em relagdo a
possibilidade de realizar estimulagdo essencial, reduzindo ou
sanando prejuizos e sequelas ao longo da vida, minimizando
consequéncias no ambiente familiar bem como otimizando os
servigos publicos que esta crianga venha a precisar.

Esse processo ocorre com base nos conhecimentos acerca
da plasticidade cerebral, a qual ¢ vulneravel a manipula¢des
ambientais, com estimulos especificos, abrindo caminhos para
tratamento de distirbios neurologicos, com possibilidade de
progndstico favoravel?. Quanto mais precoce o diagndstico e
inicio da estimulagdo essencial, principalmente com envolvimento
familiar para recebimento de orientagdes e treinamentos, maior
a capacidade dos pais de lidarem com o estresse e a ansiedade
relacionados a ter uma crianga com risco para atraso ou ja
diagnosticada com altera¢do do desenvolvimento®.

No Brasil sdo escassos os instrumentos de avaliagdo objetivos,
com padrdes normativos, adaptados para a cultura e que
realizam diagnoéstico nas diferentes areas do desenvolvimento,
principalmente na faixa etaria de lactentes e pré-escolares.

A Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths (EDMG)
avalia as areas motora fina, grossa, linguistica, cognitiva e
pessoal-social, de criangas de zero a oito anos, possibilitando
verificar e acompanhar desenvolvimento tipico ou diagnosticar
distarbio global do desenvolvimento bem como especifico nas
areas por ela avaliadas. E amplamente utilizada no exterior,
adaptada e normatizada para diversos paises*®. Pode ser
aplicada para acompanhamento do desenvolvimento tipico”®
ou para diagnoéstico de alteragdes nas areas do desenvolvimento
em casos de acometimentos globais®, sindromes genéticas
ou metabolicas!*!), prematuridade!'>!?, distrofia muscular e
transtorno do espectro do autismo¥, dentre outros.

Diante destas constatacgdes, o objetivo do estudo ¢ apresentar
a Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths (EDMG), bem
como sua adaptacdo transcultural para o Brasil.

METODO

O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEP), respeitando a resolugdo 466/12,
que versa sobre ¢tica em pesquisas do Conselho Nacional de
Etica em Pesquisa - CONEP (CAAE: 34802014.0.0000.5417).

O Grupo de tutores da EDMG de Portugal, responsaveis
pela versdo da escala no portugués europeu, com aquiescéncia
da ARICD (4ssociation for Research in Infant and Child
Development), detentora dos direitos autorais da EDMG,
autorizaram os autores a realizarem adaptacao transcultural da
EDMG para o portugués brasileiro bem como sua normatizagéo
para lactentes (zero a 24 meses).

Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths

Considerada um instrumento de diagnostico por meio da
analise do Perfil de Desenvolvimento das criancas, a EDMG
foi publicada pela primeira vez em 1954, versdo Britanica, e

abrange cinco areas do desenvolvimento designadas em portugués
europeu (PE): Locomocao, Pessoal-Social, Audi¢do e Linguagem,
Coordenagio olho-mio e Realizagio. E utilizada em diversos
paises e foi traduzida e adaptada para o portugués europeu (PE)
por um grupo de tutores e uma editora (CEGOC-TEA), em 2007.

As Escalas Griffiths avaliam o desenvolvimento infantil em
duas faixas etarias distintas: de zero a dois anos e de dois a oito
anos. A faixa etaria do estudo ¢ de zero a dois anos. O resultado
da aplicacdo permite obter indices quanto ao Quociente de
Desenvolvimento e Idade Mental, considerando o resultado
por Subescala ou Global.

Processo de adaptacio transcultural

O Caderno de Registro da versdo do instrumento em PE foi
adaptado para o portugués brasileiro (PB), com manutengao de
equivaléncias semantica, idiomatica, experimental e conceitual.
Ap6s estudo na literatura, assumiu-se neste trabalho os seguintes
conceitos: equivaléncia semantica, traducdo mantendo o
nivel gramatical e de vocabulario (significado); equivaléncia
idiomatica, traducdo de expressdes idiomaticas que ndo pode
ser feita de forma literal, devendo equivaler no seu sentido;
equivaléncia experimental, coeréncia entre os termos utilizados
e as experiéncias vividas pela populagdo a qual se destina, dentro
do seu contexto cultural; equivaléncia conceitual, aplicado nos
casos em que a tradugdo pode equivaler-se semanticamente,
sem, contudo, apresentar equivaléncia de conceito.

O processo de adaptagio foi realizado individualmente por
duas fonoaudiologas, experientes em avaliagdo de lactentes, que
realizaram o curso de capacitagdo para aplicar o instrumento.
Posteriormente, foi realizada a compilagéo dos dois documentos
por meio da andlise da concordancia entre as profissionais,
discussao para consenso dos itens que apresentaram divergéncia
e revisao da manuten¢do das equivaléncias semantica,
idiomatica, experimental e conceitual. A versdo pré-final do
instrumento foi elaborada para ser utilizada em estudo piloto
com o intuito de verificar a aplicabilidade ¢ compreensio dos
termos adaptados.

Estudo piloto

Apos assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
pelos responsaveis legais, foram avaliados 21 lactentes, com
desenvolvimento tipico, de ambos os géneros, com idade variando
entre seis e 24 meses, distribuidos proporcionalmente em GI
(seis a 11 meses); GII (12 a 18 meses); GIII (18 a 24 meses).
Ressalta-se que a aplicagdo da versao pré-final do protocolo foi
realizada com o objetivo de verificagdo da compreensdo dos
termos adaptados da versdo original para a versdo brasileira.
Desta forma, pelo fato de os termos adaptados na idade de zero
a seis meses estarem inseridos também na faixa etaria posterior,
os lactentes na idade de zero a seis meses nao foram submetidos
a avalia¢@o no estudo piloto.

Antes da aplicacdo da EDMG, para considerar os lactentes
com desenvolvimento tipico, foi aplicado um Protocolo de
Observagdo do Comportamento Comunicativo, desenvolvido
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pelas autoras deste trabalho, bem como o Teste de Screening
de Desenvolvimento Denver 1119,

A analise estatistica foi baseada em valores de frequéncia
absoluta e relativa, bem como de correlagao entre as habilidades
avaliadas.

RESULTADOS

Adaptacio transcultural

Foram adaptados 39 itens, sem exclusdes. As fonoaudidlogas
que realizaram a adaptagdo de palavras e expressoes do PE para
o PB realizaram 23,1% (N = 9) de equivaléncia semantica,
23,1% (N = 9) de equivaléncia idiomatica, 51,3% (N = 20)
de equivaléncia experimental e 2,5% (N = 1) de equivaléncia
conceitual.

No Quadro | estdo descritas as palavras/expressdes que
foram adaptadas do Caderno de Registro da EDMG de zero a
dois anos (PE para PB).

Estudo piloto

Todos os itens da versdo em PB da EDMG foram possiveis
de serem aplicados nos participantes do estudo piloto e se
apresentaram de forma adequada a faixa etaria alvo, para cada
um dos grupos avaliados.

Na Tabela 1 estdo descritos valores de desvio padrdo, pontuagéo
minima e maxima do desempenho dos participantes na EDMG.

Apo6s aplicada a Correlagdo de Pearson, verificou-se correlagdo
estatisticamente significante entre todas as areas da EDMG nos
Grupos I e III e, no Grupo II, este mesmo comportamento foi
verificado entre as areas de Execucdo, Linguagem e Motora
Fina-adaptativa.

Quadro 1. Adaptacdo do Caderno de Registro da EDMG do PE para PB (zero a 24 meses)

PE PB Equivaléncia
Caderno de Registro Folha de Resposta Idiomatica
Morada Endereco Experimental
Localidade Cidade Experimental
Posicéo na Fatria Posicéo de nascimento Idiomatica
Locomocéao Motora grossa Semantica
Audicdo e Linguagem Linguagem Conceitual
Coordenacgéo olho-mao Motora Fina-Adaptativa Semantica
Realizagcéo Execugao Semantica
Seccéo Secéo Experimental
Activo Ativo Experimental
Tras Decubito Dorsal Semantica
Para Para Experimental
Gatinhar Engatinhar Semantica
Bebé Bebé Experimental
Pequenas frases balbuciadas Jargdo Idiomatica
Miminhos Carinho Idiomatica
Interactivos Interativos Experimental
Actividades Atividades Experimental
Sineta Sino Semantica
Lalacéo Vocalizagado Idiomatica
Ri-se Ri Experimental
Direccéo Direcao Experimental
Frases de 4 silabas Balbucio diferenciado Idiomatica
Reaccao Reacéo Experimental
Chavena Xicara Semantica
Objecto(s) Objeto(s) Experimental
Baloiga(r) Balanca(r) Semantica
Amachuca Amassa Idiomatica
Apanha Pega Experimental
Para Em Experimental
Baixa-se Se abaixa Experimental
Activamente Ativamente Experimental
Frases de 4 ou mais silabas Frases simples Idiomatica
Atira Joga Semantica
Deita Transfere Idiomatica
Comboio Trem Experimental
Controlo Controle Experimental
Controlo Anal Completo Controle noturno e diurno Experimental
Exceptuando Exceto Experimental
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Tabela 1. Desempenho dos Grupos |, Il e Ill na EDMG

DP Minimo Maximo
Instrumento
Gl Gill Gl Gl Gll Gl Gl Gll Glll
MG 1,89 3,48 9,5 10,25 13,5 13 18,75
PS 3,61 4,02 7 12 14 14 21
EDMG LGG 3,69 2,79 Nao foi possivel calcular 8 11,5 15,5 15 19 > 24

MFA 3,31 2,42
E 2,98 1,08

8,25 12 18,5 14,5 19
8,3 13,75 14,5 14 16,25

Legenda: EDMG - Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths; MG: area motora grossa; PS: area pessoal-social; LGG: area de linguagem; MFA: area motora
fina-adaptativa; E: area de execugéo; DP: desvio padréo; Gl: grupo I; Gll: grupo Il; GllI: grupo I

DISCUSSAO

A Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths foi
desenvolvida e fundamentada em estudos do desenvolvimento
infantil, respeitando conceitos e marcos desenvolvimentais
sedimentados. A disposig@o dos itens de avaliagdo bem como
o sistema de analise permitem a realizacdo de diagndstico de
alteragdes nas areas do desenvolvimento em carater especifico
ou altera¢des globais do desenvolvimento-'4,

A maioria dos instrumentos de avaliagdo das areas do
desenvolvimento sdo para avaliar o risco para alteragdao, com
carater de triagem. O fato de a EDMG apresentar medidas
psicométricas bem como estudo estatistico rigoroso para
claboragdo das tabelas normativas, possibilitando analisar o
resultado obtido e diagnosticar alteragdes nas areas especificas
ou no desenvolvimento global, a evidencia como padrao ouro
no panorama de avaliagdo infantil.

A EDMG foi adaptada e normatizada em diversos paises*®.
Este estudo ¢ a primeira parte deste processo. O processo de
normatizacdo foi iniciado para, em futuro breve, a Escala ser
utilizada no Brasil. Ressalta-se que, para cada pais, além do
processo de adaptacdo transcultural ¢ normatizagdo, medidas
psicométricas devem ser verificadas, como a confiabilidade que
engloba a validade e precisdo do instrumento.

Com a aplicagdo da EDMG no estudo piloto, verificou-se a
facilidade na compreensdo dos itens a serem aplicados bem como
a coeréncia entre os itens a serem avaliados, em sua sequéncia
que respeita os marcos do desenvolvimento. Por alguns itens
de diferentes areas serem aplicados com o mesmo material, é
possivel manter a atengao ¢ interesse da crianga, o que torna o
instrumento agradavel para o aplicador ¢ para a crianga a ser
avaliada. Neste trabalho nenhuma crianga se recusou a realizar
os itens propostos e ndo houve item com auséncia de resposta.

O estudo continua em andamento para concluir a normatizagao
da EDMG para a populag@o brasileira bem como realizar a aplicagdo
e verificacdo de suas medidas psicométricas para a versdo em PB.
Apds conclusdo deste processo, foi realizado calculo amostral
com base em resultados de estudo piloto e iniciada a coleta de
dados para normatizagdo da EDMG. Com a disponibilizagdo
do instrumento no Brasil, além do favorecimento direto aos
lactentes, que terdo diagndsticos precoces e estimulagdo essencial
adequada para otimizar seu desenvolvimento, os pesquisadores
brasileiros poderao utilizar esta ferramenta para realizar estudos
transculturais bem como publicar estudos com a utilizagdo da
EDMG em revistas cientificas internacionais, uma vez que ela
¢ aceita ¢ utilizada em diversas linguas ¢ paises.

Podem ser citadas duas limita¢des ou dificuldades na
realizagdo deste estudo que estdo baseadas, primeiramente, na

adaptagao entre duas linguas portuguesas e, em segundo lugar,
em relagdo a divisdo da escala por faixa etaria. Nao ¢ possivel
realizar tradug@o de uma lingua portuguesa para outra, fato pelo
qual nao foi seguida nenhuma metodologia sedimentada de
adapta¢ao instrumental conhecida na literatura. As adaptacdes
foram realizadas de acordo com o conhecimento do constructo
da EDMG, com o qual as fonoaudidlogas que realizaram o
estudo tiveram contato na realiza¢do do curso de capacitagdo.

Quanto a faixa etaria, a EDMG ¢ dividida aos 24 meses, com
mudanga, inclusive, no material de aplicagdo. Desta forma, as
criangas com idade cronologica entre 22 e 24 meses, atingiam a
pontuagdo maxima, o que culminou na analise de desempenho
acima de 24 meses, sem especificacdo da idade propriamente
dita. Este fator influenciou a analise estatistica aplicada no
estudo piloto.

A importancia deste estudo inicial e seu foco ¢, realmente,
apresentar este novo instrumento de avaliagdo que ird mudar o
panorama brasileiro relacionado a avaliagdo e diagndstico do
desenvolvimento infantil.

CONCLUSAO

A Escala de Desenvolvimento Mental de Griffiths ¢ utilizada
como instrumento de diagndstico para alteragdes em areas do
desenvolvimento ou alteragdes globais em diversos paises.
O diagnostico assertivo, em faixa etria essencial para estimulagao,
com a plasticidade cerebral em pleno desenvolvimento, possibilita
prognostico favoravel ao desenvolvimento.

Foi realizada a adaptagdo transcultural da EDMG para o
Brasil, transformando o cendrio brasileiro em relago a atengao
a lactentes. Apds normatizacdo e verificagdo das medidas
psicométricas, sera possivel, além de diagnostico precoce,
melhorar a qualidade dos atendimentos a esta populacao; realizar
estudos transculturais, com parcerias cientificas e publicar em
revistas internacionais com a viabilidade de a EDMG ser aceita
e utilizada internacionalmente.
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