
ARTIGO 

A prevenção no atraso 
do desenvolvimento 

O presente trabalho teve como 
objetivo fazer uma revisão dos 
estudos realizados na área de 
intervenção precoce. 
É feita uma revisão dos diversos 
programas que visam a prevenção 
do atraso no desenvolvimento tendo 
sido eles subdivididos em três tipos, 
segundo o tipo de intervenção 
adotada: 
— numa creche, sem envolvimento 
da mãe 
— numa creche ou em um centro e 
em casa, com envolvimento da mãe 
— em casa, com envolvimento da 
mãe 
Finalmente, é apresentada uma 
análise das implicações desses 
programas de intervenção, em 
termos da abordagem adotada 
(intervenção sobre a criança x 
intervenção sobre a interação 
mãe-filho), da utilização de testes 
de QI e do tipo de desenho 
experimental utilizado. 
Texto para "replacement" sobre a 
questão. 
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O
desenvolvimento da criança 
tem sido alvo de uma preocupa­
ção crescente, baseada em teo­
rias que consideram os primei­

ros anos de vida como fundamentais 
para o curso do desenvolvimento, o que 
tem levado à procura de um maior apro­
veitamento de todo o potencial de 
aprendizagem da criança, antes de seu 
ingresso na escola. Isso tornou-se mais 
evidente quando, nos EUA, na década 
de 60, o governo decidiu adotar uma 
política social-educacional visando à 
"recuperação" das crianças de baixo 



status sócio-econômico, através do pro­
grama "Head Start". 

A argumentação subjacente é a de 
que o atraso no desenvolvimento das 
crianças em desvantagem deve ser atri­
buído, em grande parte, ao fato de te­
rem crescido num ambiente carente de 
estímulos facilitadores do desenvolvi­
mento. Tentar modificar esse atraso in­
tervindo, pela primeira vez, ao nível do 
ensino básico, é atuar muito tarde já que 
no primeiro ano primário espera-se que 
a criança tenha adquirido certo grau de 
discriminação auditiva e visual, certo 
nível de vocabulário e de coordenação 
motora, certo grau de desenvolvimento 
afetivo e social, que tenha exercitado 
sua capacidade de atenção e memória e 
que esteja motivada para a aprendiza­
gem. Por isso, há a ênfase crescente 
para que se estimule e aperfeiçoe o pro­
cesso de aprendizagem desde o nasci­
mento. Parece fundamental para a futu­
ra vida escolar da criança, que ela in­
gresse no 1° ano já possuindo as habili­
dades mínimas necessárias para que 
possa adquirir os novos comportamen­
tos que dela serão exigidos. Sem isso 
será observada, o que não é incomum 
atualmente, uma deficiência cumulativa 
que acabará por não ser recuperada 
nunca mais. Esse parece ser o principal 
problema da educação em nossos dias. 
Como esperar que uma criança aprenda 
a escrever se ela ainda não desenvolveu 
a coordenação motora necessária, que é 
um pré-requisito para que ela escreva? 
O problema não é que a criança não irá 
aprender a escrever por não possuir ain­
da a coordenação motora necessária. O 
problema é que, enquanto ela ainda esti­
ver desenvolvendo essa habilidade, sua 
turma estará seguindo adiante com no­
vas aprendizagens e ela irá ficando para 
trás. A deficiência cumulativa decorre 
daí. É neste contexto que têm surgido os 
programas de intervenção precoce. 

PROGRAMAS DE 
INTERVENÇÃO PRECOCE 

A revisão dos programas de inter­
venção precoce, que se segue, tomou 
como critério de classificação o local e o 
agente da intervenção sobre a criança: 
1 — numa creche, sem envolvimento da 
mãe. 
2 — numa creche ou em um centro e em 
casa, com envolvimento da mãe. 
3 — em casa, com envolvimento da 
mãe. 

1) Programas de intervenção realizados 
através de uma creche, sem envolvimento 
da mãe. 

Foram realizados, na North Caroli­
na Univestity, vários trabalhos de esti­
mulação precoce, em creche, a partir de 
um programa básico de intervenção, o 
"Carolina Abecedarian Project", cujo 
objetivo foi a "prevenção de um declí­
nio no desenvolvimento intelectual de 
crianças de alto risco" (Ramey e Camp­
bell, 1979-a). Neste programa, foram 
utilizado um grupo esperimental (GE — 
constituído por sujeitos considerados de 
alto risco, a partir de um índice que 
incluiu nível de educação dos pais, ren­
dimentos, QI materno, história de pro­
blemas sociais ou emocionais, evidência 
de retardo educacinal em outros mem­
bros da família, presença do pai em casa 
e necessidade de assistência pública) e 
dois grupos de controle (GC — sendo 
um constituído por sujeitos também de 
alto risco e o outro por sujeitos da popu­
lação em geral). A pessoa treinada, nes­
te caso, foi a própria criança e o local de 
treinamento, a creche. O procedimento 
de intervenção consistiu em atividades 
individuais, na sala de aula, que eram 
revistas a cada duas semanas, baseadas 
em dois currículos ("Carolina Infant 
Curriculum" e "Task Orientation Curri­
culum"), incluindo as áreas de lingua­
gem, motora, social e cognitiva. A ava­
liação periódica dos sujeitos incluiu o 

Bayley, um teste estandarizado de inte­
ligência, o Stanford-Binet e a "McCar­
thy Scale of Intelligence". 
Seguindo esse mesmo modelo de sele­
ção, desenho experimental e interven­
ção, Zeskind e Ramey (1978) procura­
ram "examinar a utilidade preditiva das 
características antropométricas, ao nas­
cimento, para o desenvolvimento inte­
lectual do bebê, em ambientes de cuida­
do pós-natais favoráveis e não-favorá¬ 
veis". Para isto utilizaram, como instru­
mentos de avaliação, o Bayley, o Stan­
ford-Binet, a "Maternal Involvement 
Subscale" do "Home Observation for 
Measurement of the Environment", os 
quais foram aplicados em 2 GE (bem 
nutrido x mal nutrito fetalmente) e em 2 
GC (com as mesmas características dos 
GE). Ramey e Campbell (1979-b) procu­
raram fazer "uma análise comparativa 
de grupos experimental e de controle, 
através do McCartny Scales of Chil­
dren's Abilities que proporciona índices 
de funcionamento verbal, de desempe­
nho perceptual, quantitativo, de memó­
ria e motor"; e Ramey, Farran e Camp­
bell (1979) procuraram "avaliar as rela­
ções entre características maternas e o 
desenvolvimento intelectual da criança, 
numa amostra homogênea de baixa ren­

da, e determinar se essas relações são 
alteradas por uma intervenção educa­
cional precoce", através de avaliações 
da mãe utlizando o WAIS ou WISC, a 
observação de laboratório do comporta­
mento mãe-filho, o "Home Observation 
for Measurement of the Enviroment" e 
o "Parental Attitudes Research Inven­
tory". 

Em síntese, os resultados mais rele­
vantes desses trabalhos mostram que: 
— crianças, em desvantagem, submeti­
das a um programa de intervenção, nu­
ma creche, sem o envolvimento da mãe, 
podem passar a apresentar um desen­
volvimento dentro dos limites normais 
(Ramey e Campbell, 1979-a; Ramey e 
Campbell, 1979-b). 
— as diferenças de desempenho entre 
os grupos experimental e de controle 
começam a surgir a partir dos 18 meses 
de idade (Ramey e Campbell, 1979-a; 
Zeskind e Ramey, 1978). 
— as crianças em desvantagem come­
çam a mostrar déficits, nos testes, na 
idade em que a linguagem falada come­
ça a se desenvolver (Ramey e Campbell, 
1979-a). 
— bebês pouco responsivos podem ter 
mães menos responsivas e sensíveis às 
suas ações (Zeskind e Ramey, 1978). 
— as características da mãe de uma 
criança em desvantagem têm uma in­
fluência menor, no desenvolvimento da 
criança, quando esta foi submetida a um 
programa de intervenção precoce (Ra­
mey, Farran e Campbell, 1979). 

2) Programas de intervenção realizados 
em um centro ou em um centro e em 
casa, com envolvimento da mãe 

Os programas incluídos nesta cate­
goria se diferenciam dos anteriores por 
utilizarem também as mães como agen­
tes de intervenção para prevenir o atra­
so no desenvolvimento de seus filhos. 

Em Ramey, Sparling, Wasik e 
Bryant (1979) procurou-se "comparar 
programas em centros e em casa, e exa­
minar o processo de mudança que pode 
ser esperado tantp nas mães como nas 
crianças envolvidas nos programas", 
enquanto que em Hayden (1976); Frede­
rick, Baldwin e Grove (1976); Wiegen¬ 
rink e Parrish (1976); Garber (1977); Ho¬ 
nig (1977); Jones (1977) e Gray e Klaus 
(1965) procurou-se intervir sobre a pró­
pria mãe, além do programa proporcio­
nado pelo centro, onde as crianças com­
pareciam quase que diariamente (de 4 a 
5 dias/semana), durante todo o ano. 

As características familiares e da 
criança e o critério de inclusão no pro­
grama nem sempre estão bem definidos, 
mas pode-se dizer que, de uma maneira 
geral, procuraram atingir crianças de 
baixo nível sócio-econômico. 



Todos os programas procuraram 
ensinar à mãe, numa situação prática, 
técnicas de interação mãe-filho, alguns 
através de visitas domiciliares, em geral 
semanais (Ramey, Sparling, Wasik e 
Bryant, 1979; Honig 1977; Gray e 
Klaus, 1965), outros através de sessões 
no próprio centro (Hayden, 1976; Fre¬ 
dricks, Baldwin e Grove, 1976; Wiegen¬ 
rink e Parrish, 1976) ou ambos (Jones, 
1977). 
Com relação às diferentes áreas de de­
senvolvimento abrangidas, os progra­
mas de Ramey, Sparling, Wasik e 
Bryant (1979), os de Garber (1977) e 
Gray e Klaus (1965) deram maior ênfase 
à linguagem, sendo que os dois últimos 
também incluíram aspectos cognitivos. 
Os programas de Hayden (1976) e Fre¬ 
dricks, Baldwin e Grove (1976), além 
dos aspectos cognitivos e de linguagem, 
enfatizaram também as áreas motoras e 
de auto-cuidado. Honig (1977) e Jones 
(1977) utilizaram um currículo Piage¬ 
tiano. 

Ramey, Sparling, Wasik e Bryant 
(1979), Garber (1977), Honing (1977) e 
Gray e Klaus (1965) utilizaram grupos 
experimentais e de controle, enquanto 
Hayden (1970), Fredricks, Baldwin e 
Grove (1976) e Wiegenrink e Parrish 
(1976) utilizaram um desenho experi­
mental de caso único. 
Com relação à avaliação final, o progra­
ma de Ramey, Sparling, Wasik e Bryant 
avaliou o desenvolvimento da criança, o 
status intelectual dos irmãos, as atitudes 
dos pais com relação à educação de 
crianças, a interação mãe-filho através 
do "Home Observation for the Measu­

rement of the Environment" e video­
tape de laboratório. Os demais progra­
mas utilizaram os seguintes instrumen­
tos: Gesell e Piaget, Stanford-Binet, 
"Wechsler Preschool and Primary Scale 
of Intelligence". WISC, tarefas experi­
mentais de aprendizagem, medidas de 
interação mãe-filho, "Illinois Test of 
Psycholinguistic Ab i l i t i e s " (Gar­
ber, 1977); Cattell, Stanford-Bimet, Bay¬ 
ley, escalas de Piaget, "Early Language 
Assessment Scale" e "Cornell Descrip­
tive Scanning Record of Infant Activi­
ty", até os 2 anos de idade (Honig, 
1977); "Socialization Scale for Chil­
dren" , "Denver Development Scree­
ning Test", itens do Gesell e Vineland, 
assim como registros individuais dos ob­
jetivos e procedimentos (Jones, 1977). 

Os principais resultados e conclu­
sões desses trabalhos mostram que: 
— o sistema de interação mãe-filho é 
modificável pela educação familiar, sen­
do que a mudança parece estar na dire­
ção de um aumento na comunicação e 
no envolvimento diádico (Ramey, Spar­
ling, Wasik e Bryant, 1979; Garber, 
1977). 
— as diferenças no desenvolvimento 
dos grupos experimental e de controle 
começaram a surgir a partir dos 18 me­
ses (Garber, 1977). 
— os irmãos dos sujeitos do grupo expe­
rimental mostraram os mesmos resulta­
dos, ou seja, estagnação do declínio em 
seu desenvolvimento (Garber, 1977). 
— os sujeitos do grupo experimental 
apresentaram um melhor desempenho 
(Garber, 1977; Honig, 1977; Jones, 
1977). 

3) Programas de intervenção realizados 
em casa, com envolvimento da mãe 

Os programas aqui incluídos utiliza­
ram apenas a mãe como agente de inter­
venção de seus filhos. Neste caso, as 
crianças não freqüentaram nenhum cen­
tro ou creche no qual recebessem instru­
ção por pessoal especializado. 

O principal objetivo desses progra­
mas foi, de uma maneira geral, treinar a 
mãe a ser o principal agente de interven­
ção junto à criança, para prevenir um 
atraso em seu desenvolvimento (Monte­
negro et al., 1977; Adriasola et al., 1979 
Badger, 1977; DEBT; Bromwich, 1981 
Shearer e Shearer, 1972; Boyd, 1980 
Cochran e Loftin, 1980; Levenstein, 
1970). 

Pode-se dizer que, na grande maio­
ria desses programas, o principal crité­
rio de inclusão dos sujeitos foi o baixo 
status sócio-econômico da família. En­
tretanto, alguns indicaram diferentes 
critérios como déficit na fala e lingua­
gem; problema físico, de audição, de 
visão ou emocional; retardo mental e 
atraso no desenvolvimento e/ou qual­
quer outra condição de alto risco 
(DEBT; Shearer e Shearer, 1972), pre­
maturos com menos de 37 semanas e 
menos de 2,5 Kg, bebês deficientes, 
problemas de comportamento e com um 
leve atraso no desenvolvimento, e tam­
bém sem nenhum problema observável 
mas com um baixo escore na avaliação 
cumulativa de 0 a 9 meses de idade 
(Bromwich, 1981). 
Os instrumentos para a avaliação inicial, 
antes de qualquer intervenção, foram: 
observação informal em casa e dados de 



história de caso, parte do "Vineland 
Scale of Social Maturity", Denver, 
Koontz, Reel e aval iação médica 
(DEBT), 14 medidas fisiológicas e psi­
cológicas entre os 0 e 9 meses de idade, 
"Parent Behavior Progression", "Play 
Interaction Measure" (interação mãe-
filho no laboratório), observações do 
bebê e interação mãe-filho em casa e no 
centro, informações de conversas com 
os pais e da equipe médico-enfermeira 
(Bromwich, 1981), "Development Skill 
Age Inventory" de Alporn e Roll, Stan¬ 
ford-Binet (Form I-M) Cattell "Peabody 
Picture Vocabulary Test" e "Slossen 
Intelligence Test for Children and 
Adults" (Shearer e Shearer, 1972), "Pa­
rental Behavior Inventory" (Boyd, 
1980), Cattell, Stanford-Binet e "Peabo­
dy Picture Vocabulary Test" (Levens¬ 
tein, 1970; Madden, Levenstein e Le¬ 
venstein, 1976). 
Todos os programas utilizaram visitas 
domiciliares semanais ou quinzenais, 
para o treinamento da mãe, exceto o de 
Badger (1977) que só utilizou reuniões 
de grupo no centro. Os programas de 
Badger (s.d.) e DEBT também utiliza­
ram esse tipo de reuniões, além das 
visitas. 
Com relação ao procedimento de treino 
das mães, alguns programas utilizaram 
apenas a demonstração pelo visitador de 
como interagir com a criança (Montene­
gro et. al., 1977; Adriasola et al., 1977; 
DEBT) enquanto que outros além da 
demonstração utilizaram a modelagem 
do comportamento da mãe (Badger, 
1977; Shearer, 1976). Os programas de 
Montenegro e Adriasola também envol­
veram a entrega, às mães, de 24 manuais 
mensais, contendo os exercícios que 
elas deveriam realizar com seus filhos. 

Todos os programas incluíram as 
principais áreas de desenvolvimento, ou 
seja, cognitiva, motora, linguagem e so­
cial, sendo que o de Levenstein (1970) e 
Madden et al. (1976) deram ênfase espe­
cial à interação verbal proporcionada 
pela mãe. 

Os instrumentos de avaliação final 
foram os seguintes: questionário (Bad­
ger, s.d.); prova de Piaget, WALS, "Es­
cala de Evaluación dei Desarrolo Psico­
motor" de Rodriguez, Arancibia e Un¬ 
durraga (Montenegro et al., 1977; Adria­
sola et al., 1979); "Uzgiris-Hunt Infant 
Ordinal Scales of Psychological Deve­
lopment", Bayley (Badger, 1977); Den­
ver e Koontz (DEBT); "Parent Beha­
vior Progression", "Play Interaction 
Measure" e comportamento do bebê 
(Bromwich, 1981); registro dos pais, li­
nha de base e pós-linha de base pelo 
visitador, Stanford-Binet, Cattell, Al¬ 
pern e Boll, Gesell (Shearer e Shearer, 
1972); "Parental Behavor Inventory" 
(Boyd 1980), Catell, Stanford Dinet e 

Deabody (Levenstein, 1970) Maddenet 
al., 1976). 

Os principais resultados e conclu­
sões apresentados são: 
— quando o currículo é aplicado pela 
primeira vez aos 15 meses de idade, não 
ocorre uma melhora significativa no de­
sempenho da criança, a curto prazo 
(Montenegro et al., 1977; Adriasola et 
al., 1979). 
— muitas vezes o grupo experimental 
adquire comportamentos, meses antes 
do grupo de controle, constituído por 
crianças de nível sócio-econômico mé­
dio (Montenegro et al., 1977). 
— as diferenças no desenvolvimento 
dos grupos experimental e de controle 
começaram a surgir a partir dos 12-15 
meses (Badger, 1977; Adriasola et al., 
1979). 
— muitos pais tornaram-se funcional­
mente independentes do visitador, em 
termos de planejamento da instrução e 
sua implementação (Boyd, 1980). 
— os irmãos mais moços das crianças 
tratadas também foram beneficiados pe­
lo programa, apesar de não terem sido 
submetidos a uma intervenção (Madden 
et al., 1976). 
— houve uma proporção menor de 
crianças com problemas acadêmidos se­
veros, em classes especiais, e uma pro­
porção maior de crianças na classe ade­
quada à sua idade (Levenstein, 1978). 
— ocorre um melhor desempenho para 
os sujeitos do grupo experimental, na­
queles programas que utilizaram esse 
tipo de desenho. 
— constatou-se um progresso de 13 me­
ses, em idade mental, num período de 8 
meses, quando o progresso esperado se­
ria de 6 meses (Shearer e Shearer, 1972). 

ANÁLISE E 
IMPLICAÇÃO DOS 

PROGRAMAS 
DE INTERVENÇÃO 

Alguns aspectos dos procedimentos 
dos diferentes programas de interven­
ção precoce precisam ser analisados pa­
ra que uma melhor avaliação possa ser 
feita e para que novos rumos de investi­
gação possam ser tomados. 

Se forem aceitos como ponto de 
partida os objetivos implícitos, dos dife­
rentes programas, notar-se-á que todos 
eles procuram ensinar comportamentos 
à criança. Mesmo que a mãe tenha sido 
envolvida no programa, o objetivo é 
fazer com que a mãe ensine à criança 
determinados comportamentos, em si­
tuações arbitrárias. Parece que seria ini­
cialmente essencial colocar o problema, 
para então fazer as perguntas necessá­
rias e relevantes que poderão levar a 
uma solução apropriada. Seria possível 

afirmar que há uma maior probabilidade 
de que crianças de baixo nível sócio-
econômico apresentem um atraso em 
seu desenvolvimento. É preciso pergun­
tar-se por que isso ocorre ou quais são 
as diferenças nos ambientes das crian­
ças de alto e baixo s ta tus sócio-
econômico que podem ser responsáveis 
por esse atraso. Mas isto não tem sido 
feito. 

Alguns estudos mostram a impor­
tância da variáveis da mãe sobre o de­
senvolvimento da criança, mas não 
mostram como isto está ocorrendo, em 
termos funcionais. A observação natu­
ral dos padrões de interação mãe-filho 
poderia, em parte, verificar como isso 
ocorre para determinada criança. Se for 
aceito que o padrão de interação mãe-
filho é um fator fundamental para o 
desenvolvimento da criança, então esse 
deve ser o principal foco dos programas 
de intervenção, e não o ensino de deter­
minados comportamentos ausentes do 
repertório da criança. 

Esse tem sido o ponto de vista de 
Bromwich (1981) que, em seu programa, 
não utilizou nenhum currículo para pla­
nejar atividades para a criança, dando 
maior enfase as "prioridades, atitudes e 
habilidades dos pais" para a determina­
ção das atividades mais adequadas para 
a mãe e a criança. 

As implicações de não proceder 
desta maneira, de fazer como a maioria 
dos programas, isto é, de elaborar um 
currículo de atividades, é que o compor­
tamento que se quer ensinar à criança 
pode não ser funcional em seu ambien­
te, principalmente, naqueles programas 
onde a criança vai a uma creche diaria­
mente, não havendo portanto modifica­
ção em seu ambiente natural. Mas tam­
bém nos programas que procuram en­
volver a mãe é preciso perguntar-se o 
que está ocorrendo nas interações mãe-
filho, entre as sessões de treino ou ensi­
no. Em outras palavras, como a mãe se 
comporta quando ela não está especifi­
camente envolvida na tarefa determina­
da pelo currículo? A estimulação da 
criança pode e deve ser levada a cabo 
em qualquer rotina e não apenas duran­
te determinado período do dia. Isto é 
fundamental para que ocorram a genera­
lização e manutenção dos comporta­
mentos, não só da criança como tam­
bém da mãe. Contudo esses fatores não 
têm sido levados em consideração, na 
maior parte dos programas, o que pro­
vavelmente resultou na freqüente dimi­
nuição dos efeitos, tal como relatado em 
avaliações da literatura (Horowitz, 
1980; Ramey e Gowen, 1980; Bronfen¬ 
brenner, 1976). Para Ramey e Gowen, 
efeitos duradouros podem ser obtidos se 
o ambiente de casa for modificado, sen¬ 



do a forma de interação mãe-filho o 
fator mais consistentemente relaciona­
do ao desempenho subseqüente da 
criança. Esses dois autores também 
consideram haver uma associação entre 
desempenho da criança e quantidade de 
estimulação da linguagem, assim como 
práticas positivas e responsivas de inte­
ração com a criança. 

Apesar disso, alguma generalização 
dos efeitos dos procedimentos tem 
ocorrido, já que alguns programas que 
utilizam a mãe como agente de interven­
ção têm demonstrado que os irmãos 
mais moços do sujeito do programa tam­
bém passam a apresentar um desenvol­
vimento dentro dos padrões "normais" 
e já que os efeitos desses programas são 
mais duradouros, se comparados aos 
que não incluem o envolvimento da 
mãe. 

É preciso considerar, ainda, que 
não só o comportamento da criança é 
função do comportamento da mãe, mas 
que também o comportamento desta é 
função do comportamento da criança. 
Zeskind e Ramey (1978) afirmam que 
bebês pouco responsivos podem ter 
mães menos responsivas e sensíveis às 
suas ações. Isto está de acordo com os 
resultados de um estudo realizado no 
México e mencionado por Brozek 
(1979), no qual se verificou que as crian­
ças desnutridas que tiveram sua dieta 
suplementada eram mais ativas, tinham 
um repertório comportamental mais am­
plo, provocando uma interação mais in­
tensa com seus pais. O resultado desses 
dois estudos também vem mostrar a in­
fluência do comportamento da própria 
criança sobre o comportamento daque­
les que cuidam dela e, portanto, a im­
portância de uma análise funcional da 
situação de interação que não pode ser 
ignorada ao elaborar-se um programa de 
intervenção. 

Com relação ao comportamento da 
criança em desvantagem e o da privile­
giada, não se acredita que o comporta­
mento de uma possa ser considerado 
superior ou inferior ao da outra. Gray e 
Klaus (1965) e Ramey, Sparling, Wasik 
e Bryant (1979) consideram que essa 
diferença é mais qualitativa do que 
quantitativa, sendo possível que a mãe 
da criança em desvantagem esteja com­
portando se de maneira tão apropriada e 
sensível com seus filhos quanto a da 
criança privilegiada que se comporta de 
maneira diferente. Daí a importância 
dos programas individualizados. Em sua 
maioria os programas atuais podem ser 
considerados individualizados no senti­
do de ensinar à criança aqueles compor­
tamentos que ela ainda não possui, mas 
não são individualizados no sentido de 
procurar avaliar por que aquela criança 

não apresenta aquele ou aqueles com­
portamentos em seu repertório, isto é, 
sua inserção no contexto funcional de 
padrões de interação mãe-filho. 

Em síntese, vê-se que uma deficiên­
cia na abordagem inicial (a criança em 
desvantagem tem um repertório com­
portamental restrito, em vez de a crian­
ça em desvantagem ter um ambiente 
diferente) leva à adoção de um procedi­
mento deficiente (procurar estabelecer 
no repertório comportamental dessa 
criança aqueles comportamentos ausen­
tes e que são apresentados pela maioria 
das crianças privilegiadas, em vez de 
procurar tornar seu ambiente tão favo­
recedor ao desenvolvimento quanto o 
da criança privilegiada). Em decorrên­
cia disso, encontram-se, na maioria dos 
programas, dois outros problemas meto­
dológicos, que serão analisados a se­
guir. Trata-se da utilização de testes de 
QI, para a avaliação, e do desenho expe­
rimental de grupos. 

A utilização de testes de QI, como 
método de avaliação da capacidade de 
uma criança, tem sido criticada por di­
versos autores (Ashton-Lilo, 1979; 
Bromwich, 1981; Greenspan, Nover, 
Silver e Lourie, 1979; Bronfenbrenner, 
1976). Primeiro, pela própria situação de 
aplicação de testes, que é inteiramente 
artificial. Nestas condições, e principal­
mente quando se tratam de crianças 
muitas pequenas, é muito difícil conse­
guir a colaboração do sujeito, devido a 
motivos tais como cansaço, irritação, 
doença e estranheza do aplicador. Além 
disso, se a criança não realiza a tarefa 
em determinado lugar, com determinada 
pessoa e em determinado momento, isto 
não significa que ela não é capaz de 
fazê-lo. Zigler, Abelson Trickett e Seitz 
(1980) dizem que os escores convencio­
nais de QI podem ser indicadores menos 
válidos do funcionamento cognitivo das 
crianças em desvantagem por causa de 
diferenças culturais e porque todo pós-
teste apresenta sempre um aumento de 
10 pontos de QI, mesmo que o programa 
só tenha durado umas 8 semanas. Eles 
afirmam que há uma evidência crescen­
te de que o desempenho das crianças em 
desvantagem é afetado desfavoravel­
mente por fatores motivacionais e enfa­
tizam a importância de manter a distin­
ção entre capacidade e desempenho. 
Neste caso, o escore de QI seria uma 
base questionável para julgar o valor 
dos programas de intervenção. 

Além do mais, embora seja impor­
tante compreender o desenvolvimento e 
suas seqüências, determinar somente o 
que a criança pode fazer e quais as 
habilidades que devem vir em seguida 
parece ser insuficiente. A questão não é 

saber o que a criança pode ou não pode 
fazer, como medido pelos testes, mas 
saber como o ambiente de determinada 
criança está afetando seu comportamen­
to e como ela está respondendo a esse 
ambiente. A utilização exclusiva de um 
teste não dá uma visão da habilidade 
funcional da criança com seu ambiente 
ou da família para lidar com a criança. 
Se utilizarmos um teste e, além disso, a 
observação natural, verificar-se-á que a 
criança é capaz de fazer muitas outras 
coisas que não são avaliadas pelo teste. 
Soares da Silva (1979) mostrou que, de­
pois da intervenção, 2 sujeitos apresen­
taram uma grande melhora em seu com­
portamento exploratório-manipulativo, 
medido através de um registro contínuo 
específico e de um registro gravado, 
enquanto os dados obtidos através do 
Koontz não mostraram essa melhora. 

Finalmente, serão analisadas as li­
mitações da utilização de um desenho 
experimental de grupos. O que os dados 
desse tipo de desenho podem dizer é 
que a média dos resultados do grupo 
experimental foi significativa em con­
traposição à média dos resultados do 
grupo de controle. Mas o resultado mé­
dio de um grupo pode ou não represen­
tar o desempenho de um indivíduo do 
grupo. Além disso, pode ocorrer que um 
tratamento que é estatisticamente signi­
ficativo não seja clinicamente significa­
tivo, ou seja, o tratamento é eficaz, mas 
não o bastante. A significância estatísti­
ca também pode subestimar a eficácia 
do tratamento para algum sujeito expe­
rimental (Hersen e Barlow, 1977). Final­
mente, perde-se sempre em termos de 
generalização dos resultados, para ou­
tros indivíduos, tanto no caso do grupo 
ser muito homogêneo ou muito hetero­
gêneo, isto é, há uma dificuldade de 
generalizar os resultados assim obtidos 
para sujeitos com outras características, 
assim como para sujeitos com caracte­
rísticas muito específicas, respectiva­
mente. 

Em síntese, quando se aplica deter­
minado procedimento para determinada 
criança, o que interessa é saber se esse 
procedimento está sendo eficaz para es­
sa criança e fazer as modificações apro­
priadas, quando necessário. Existe uma 
quantidade enorme de variáveis influen­
ciando o comportamento, de maneira 
que seria ingênuo supor que um progra-
ma-padrão fosse eficaz para todos os 
sujeitos. Seria difícil imaginar um caso 
em que não fosse necessário recorrer a 
uma análise individual dos dados. Uma 
vantagem dos desenhos de caso único é 
que o investigador pode começar a pro­
cura imediata para a causa da tendência 
comportamental, alterando ao mesmo 
tempo seu desenho experimental. 
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do livro de Regina Vieira 

Psicologia 
Célia Maria Lana da Costa Zannon 
Universidade de Brasília 

Escrito para mães, em uma linguagem 
simples e de fácil compreensão para o 
leitor leigo, este livro é proposto pela au­
tora como um auxílio para a reflexão so­
bre dúvidas e soluções encontradas pelos 
pais no relacionamento com seus filhos 
nos dois primeiros anos de vida. 

A autora salienta, dentre seus objeti­
vos, a divulgação da importância prática 
da Psicologia do Desenvolvimento, carac­
terizando seu livro como uma fonte de 
informação para a compreensão do com­
portamento da criança. 

Baseia-se em proposições de autores 
como Fenichel, Gesell, Piaget, Rogers, 
Spitz e Winnicott, em manuais tradicio­
nais de Desenvolvimento da Criança (Hur¬ 
lock, Jersild, Mira Y Lopes, Mussen Con­
ger e Kagan), em opiniões de pediatras 
como Delamare, Salk e Spock e em suas 
próprias experiências como Psicóloga na 
área clínica infantil. 

A organização dos capítulos confere 
ao texto uma estrutura que, embora não 
explicitada pela autora, adquire relevân­
cia, visto que encerra uma orientação e 
uma hierarquização da importância dos 
diferentes agentes sociais responsáveis 
pelos cuidados da criança nos primeiros 
anos de vida. 

Poder-se-ia dizer, que o livro tem três 
partes. Os dois capítulos iniciais, sobre a 
relação mãe-criança e o papel do pai, com­
põem uma parte dedicada aos primeiros e 
principais agentes adultos no desenvolvi­
mento da criança pequena. Os dois capítu­
los seguintes comporiam uma segunda 
parte, de descrição das mudanças compor­
tamentais no primeiro e no segundo anos e 
de apresentação de problemas e dúvidas 
mais comuns nos diferentes estágios do 
desenvolvimento. No que seria a parte 
final, a autora retoma a questão dos agen­
tes sociais e apresenta, em dois capítulos, 
aspectos referentes aos cuidados por pa­
rentes (tios e avós) e por babás, no contex­
to da necessidade de separação mãe-
criança. 

O texto tem aspectos positivos e rele­
vantes em uma proposta de orientação: o 
destaque dos problemas comumente rela­
tados pelos pais no contexto do atendi­
mento clínico; a atenção à variedade de 
situações e variáveis que podem estar en­
volvidas em vários dos problemas relata­
dos; a apresentação de alternativas_dife¬ 
rentes de solução para alguns problemas; 
a busca de suporte no conhecimento acu­
mulado na área de Psicologia de Desenvol¬ 




