COMUNICACAO

A IMPORTANCIA DO ASPECTO (PSICO)MOTOR
NA AVALIACAO E TRATAMENTO DAS
DIFICULDADES SOCIAIS INFANTIS

THE IMPORTANCE OF (PSYCHO)MOTOR
FEATURE IN THE ASSESSMENT AND
TREATMENT OF CHILDREN’S SOCIAL PROBLEMS

HelenaBazanelli PREBIANCHI*

RESUMO

O presente trabalho pretende discutir, brevemente, a importancia das
habilidades motoras nas intera¢des sociais de criangas, sem handicaps
fisicos ou intelectuais, em idade escolar. A partir do reconhecimento de
que as habilidades sociais se desenvolvem continuamente ao longo da
vida dos individuos e de que sao fatores de ajustamento e qualidade de
vida, enfatiza-se a importéncia do relacionamento da crian¢ga com o
grupo de companheiros. Prop8e-se que, huma perspectiva Comportamen-
tal, a avaliacao e o tratamento das dificuldades sociais infantis tém
negligenciado o aspecto motor, a despeito de as habilidades motoras
serem requisitos fundamentais a participagdo nas atividades com o
grupo de iguais. Um exemplo clinico é apresentado, de forma a ilustrar a
necessidade de os processos de avaliacdo e intervencao psicoterapico
ndo se restringirem ao desenvolvimento de habilidades sociais verbais,
uma vez que, as mesmas, isoladamente, ndo garantem a manutenc¢ao
da crianga no grupo de companheiros e a formac¢éo de amizades. Conclui-
se que, ao terapeuta comportamental infantil é indispensavel o
conhecimento de técnicas de avaliagdo e intervencdo psicomotoras.
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ABSTRACT

The text briefly discusses the importance of the motor skills to no
handicapped school age children’s social interactions. Social skills are
recognized as having a continuous development during one’s life time
and this way they are seen as factors of one’s adjustrment and quality of
life. According to this, children’s relationships with peers are said very
important. The author argues that in a Behavioural perspective, both the
assessment and the treatment of the children’s social difficulties have
been neglected the motor feature of the social interactions, despite the
motor skills are essential to children’s participation in their peers’ activities.
A clinical example shows the utility for both the processes
(psychotherapeutic assessment and intervention) not to be restricted to
the social verbal skills since they are not enough for the children’s
maintenance in the group neither for friendship. The conclusion indicates
that is necessary for the child behavioural therapist to know psychomotor
assessment and intervention techniques.

Key-words: motor skills; social skills; child behavioural therapist.
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INTRODUCAO

A capacidade de relacionar-se com outras
pessoas, de maneira socialmente aceita, é
imprescindivel ao ajustamento do individuo.
Dificuldades nesse aspecto tém sido correla-
cionadas com agravos a saude mental e a
gualidade de vida, que incluem desde fracasso
universitario até alteracdes psiquicas graves
como o alcoolismo, adepressao e adelingiéncia.

A fim de que possa obter dos outros o
reforcamento necessario ao seu desenvolvi-
mento, o individuo deve apresentar as
habilidades verbais e néo-verbais que as
situacdes interpessoais requerem (Prebianchi,
2000).

A maior parte das escalas de avaliacao
do comportamento adaptativo incluiitens que
se referem a relacionamentos interpessoais
ou ao que se designa como habilidades
sociais. Algumas das habilidades avaliadas
incluem: atencao apropriada a outras pessoas,
orientacdo e postura aceitaveis, esforcos
adequados para comunicac¢éo, compartilhar,
expressar sentimentos de forma aceitavel,
fazeramizades, reconhecer as necessidades
e sentimentos dos outros e evitar

comportamentos hostis (Greshan, 1987 apud
Prebianchi, 2000).

Para Caballo (1996), a habilidade
social deve ser considerada dentro de um
contexto cultural, sendo que os padrbes
variam amplamente entre as culturas e dentro
de uma mesma cultura, dependendo de
fatores tais como a idade, o sexo, a classe
social e a educacéo.

De modo geral, as pessoas sdo conside-
radas habilidosas, ou ndo, socialmente, em
relacdo as expectativas comportamentais de
outros em situacodes sociais especificas.

Numa perspectiva comportamental, o
desenvolvimento do comportamento social
comecalogo apds o nascimento e é influenciado
por varidveis organismicas, tais como
habilidades fisicas, linguagem e habilidades
de comunicacao e variaveis ambientais, que
incluem, por exemplo: o envolvimento e a
interacdo com membros da familia e grupos de
companheiros, na infancia.

E, umavez que oindividuo pode pertencer
a diversos grupos sociais num dado momento
e ao longo de sua vida, a aprendizagem do
comportamento social deve ocorrer
continuamente.
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“Pertencer a um grupo num dado
momento implica em aprender os
comportamentos aceitaveis para aquele
grupo, naquela situacdo; bem como
utilizar o repertério assim adquirido para
a participacdo em outros grupos, cujas
regras mantenham elementos em comum
com asdo primeiro”. (Prebianchi, 2000, 19).

Dessa forma, a falha em adquirir
competéncia pararelacionamentos adequados
num nivel do desenvolvimento pode ter
consequéncias duradouras para a adaptacéo
social nos estagios subsequentes. Consequen-
temente, estabelecer relacbes com seus iguais
e ajustar-se socialmente representa uma das
maiores tarefas da infancia. (Prebianchi, 2000).

A IMPORTANCIA DO GRUPO DE
COMPANHEIROS

Naidade escolar, o grupo de companheiros
assume importancia, porque o aprendizado de
valores e normas de comportamento, dentro
do seu grupo etario, ajuda as criancas a se
tornarem mais autbnomas e a avancaremem
seu desenvolvimento (Kernberg e Chazan, 1992
apud Prebianchi, 2000).

As criangas que ndo conseguem utilizar
0 grupo de companheiros por causa de sua
dificuldade em interagir, ndo desenvolvem
amizades e tendem a fazer com que outras
criangas a evitem (Kernberg e Chazan, 1992).

Dentre uma série de comportamentos
relacionados ao padrédo delinqliente, varios
estudos (Conte, 1996, Kazdin, 1987;
Patterson, Debarysle e Ramsey, 1989)
apontam a dificuldade de interacéo com pares
pré-sociais.

Numarevisdo da literatura, Parker e Asher
(1987, apud Prebianchi, 2000) encontraram
que as dificuldades no relacionamento com
companheiros, durante a escola elementar
predizem conseqiiéncias mal-adaptativas a
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longo prazo, como o abandono da escola,
delinquéncia juvenil, comportamento e
psicopatologia na idade adulta.

Assim, o desenvolvimento de habilidades
sociais que assegurem a aceitacdo da crianca
pelo grupo de companheiros torna-se crucial
ao seu ajustamento também na idade adulta.

De maneira geral, nos anos escolares,
as habilidades sociais que se correlacionam
com o ajustamento da crianca referem-se,
principalmente, a participagdo em grupos de
atividades e ao estabelecimento e manutencgéo
de relacionamentos satisfatorios (Reschly,
1990 apud Prebianchi, 2000).

Vérios estudos identificaram algumas
das reacgdes especificas que sao tipicas nas
criangas mais aceitas por seus pares (McGinnis
e Goldstein, 1984; Cartledge e Milburn, 1983;
Hasselt e Hersen, 1981) e naquelas mais
rejeitadas (Greshan e Elliott, 1989; Diez, 1988;
Coie et al.,, 1982). A maior parte desses
trabalhos identificou habilidades auto-expres-
sivas, habilidades assertivas e habilidades
empaticas como as que favorecem a aceitacao
da crianca pelo grupo de companheiros e
condutas disruptivas ou competitivas,
agressOes fisicas e verbais e falta de
cooperacao, como sendo as reacfes que sédo
tipicas nas criancas rejeitadas.

Paralelamente, um grande ndmero de
procedimentos de intervencédo psicoterapica
tem sido identificado como efetivo no
treinamento de habilidades sociais em criangas
com idade escolar. Tais procedimentos, em
sua maioria de abordagem comportamental e
cognitivo-comportamental, envolvem interven-
¢bBes junto a crianga, aos seus pais,
professores e amigos, e sdo implementados
no consultorio, lar ou escola.

As intervengdes, geralmente, focam
comportamentos positivos e usam métodos
ndo aversivos para melhorar o comportamento
da crianga.
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OBRINCAR EA MANUTENGAO
NO GRUPO

A literatura sobre intervencéo, de forma
preponderante, ndo lida com a formacé&o de
amizades, mas com o treinamento de
habilidades insuficientemente desenvolvidas e
com uma mudanca geral do comportamento
social com os companheiros. As habilidades
abordadas sé@o, em sua maioria, as habilidades
verbais e discriminativas e a habilidade de
autocontrole. Parte-se do pressuposto que as
criangas com pobre relacionamento com o0s
companheiros podem aprender habilidades
sociais mediante o treinamento e estas, uma
vez aprendidas, levam arelagdes melhores.

Contudo, a nossa experiéncia na pratica
clinica mostra que, muitas vezes, para aquelas
criancas em terapia com problemas de
relacionamento com seus pares, ndo basta
apenas o desenvolvimento de habilidades
sociais que Ihes permitam estabelecer contato
com os demais. Saber iniciar contatos com os
companheiros nao é garantia de permanéncia
no grupo e/ou da formagdo de amizades.

O trabalho com criangas tem nos
revelado que se elas nédo sdo capazes de
participar das brincadeiras com seus
companheiros, a despeito de possuirem
habilidades sociais verbais, estardo em
desvantagem quanto a serem mantidas no
grupo e a fazerem amigos.

7

Brincar é atividade caracteristica da
infancia, em todas as culturas. A sequéncia
do desenvolvimento do comportamento de
brincar € um dos aspectos a serem observados
na avaliacdo do crescimento de uma criancga.
As brincadeiras infantis podem ser analisadas
sob vérias dimensdes: fisica, cognitiva e social.

Uma andlise social do desenvolvimento
do comportamento de brincar mostra que ele
evolui do jogo solitario até o nivel mais elevado,
representado pelos jogos associativos
(Smith,1978; Rubin,1982.). Os jogos asso-
ciativos sdo na verdade, a primeira forma de
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brincadeirainterativa, em que a énfase reside
no aspecto associativo ou relacional. Nesses
jogos, as criangas desempenham atividades
similares, muitas vezes, dando e trocando
materiais.

A fim de participar dessa forma de
interacdo, a crianga deve ndo somente
apresentar as habilidades sociais que lhe
permitam a permanéncia no grupo, como
também as habilidades intelectuais e motoras
necessdarias ao desempenho do jogo (ou
brincadeira).

Num estudo realizado com criancas e
adolescentes, Bigelow e La Gaipa (1977,
1980) encontraram que as habilidades
necessarias para fazer e manter amizades
nao podem ser explicadas apenas em termos
de desenvolvimento cognitivo. Existem
mudangas funcionais e diferencas relativas a
idade, nas concepcdes de amizade e na
formacao de grupos de companheiros (Bigelow
& La Gaipa,1980; Corsaro,1985). Nos anos
escolares e na pré-adolescéncia emergem a
cooperacgao,os interesses comuns e a
similaridade de atitudes.

Achados recentes, em diversos estudos,
confirmam a importancia do bom desempenho
do comportamento de brincar para a aceitacédo
e manutencdo da crianca junto ao grupo de
companheiros.

Sigman e Ruskin (1999) encontraram
gque a habilidade para brincar influenciava os
contatos iniciais e a extensdo do engajamento
com outras criancas, para sujeitos autistas;
Webster e Lindsay (1999), estudando criancas
diagnosticadas como tendo problemas de
conduta, concluiram que essas criancas, além
de poucas habilidades sociais, tinham um
atraso nas habilidades para brincar; Kamps,
Kravits, Gonzalez-Lopez, Kemmerer, Potucek
e Harrell (1998), num trabalho com 203 criangas
de escola elementar, membros de grupos de
atividades sociais para criangcas mais novas
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com dificuldades, descobriram que houve um
aumento dainteragdo dessas Ultimas com os
grupos, na medida em que apresentaram
habilidades para aprender as atividades e as
brincadeiras; Taylor e Machida (1994), numa
pesquisa envolvendo 63 criangas, encontra-
ram que a habilidade para brincar foi preditiva,
tanto do desenvolvimento de amizades como
da preferéncia dos companheiros.

UM EXEMPLO DE CASO

Talvez a pouca énfase na avaliag&o das
habilidades motoras da crianga com dificuldade
de relacionamento deva-se ao fato de que a
menos que ela apresente handicaps fisicos ou
intelectuais aparentes ou um atraso
significativo no seu desenvolvimento
psicomotor, tendemos a pressupor que as
referidas habilidades tém um papel pouco
significativo na origem ou ha manutengdo das
limitacdes sociais. Ou ainda, acreditamos que,
uma vez em contato com os companheiros,
essas habilidades motoras serédo adquiridas
naturalmente. E isso, provavelmente, é o que
ocorre durante o desenvolvimento satisfatorio
de umacrianca. Porém, aquela que chegaao
consultério devido a sua dificuldade de interagao
pode néo participar a contento, inicialmente,
dos processos de modelagem e modelacéo
por outras criangas. Isso pode acontecer, por
exemplo, porque repetidas historias de fracasso
geram esquiva da atividade fisica, ou porque a
falta de habilidade gera a esquiva do grupo de
companheiros (o que, em Uultima analise,
competiria com o desenvolvimento de
comportamentos sociais adequados,
reforcando padrdes desajustados como, por
exemplo, isolamento e comportamentos
agressivos ou disruptivos).

O caso de R. parece lustrar nossas
afirmacdes: R. um menino de 8 anos e 7
meses de idade foi encaminhado a psicoterapia,
pela sua professora de 22 série, com queixa de
“ timidez e ndo ter amigos“. Segundo a
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professora, R. ndo participava das brincadeiras
com outras criancas; quando darealizacdo de
trabalhos em grupo, ndo dava opinides, nédo
questionava a professora quando nédo entendia
a matéria e chorava quando ndo conseguia
realizar suas tarefas. A mée relatou que em
casa R. era “bonzinho e ndo dava trabalho”,
passava muitas horas assistindo TV e gostava
de “verrevistas, mas ndo brincava com o Ginico
irméo, de 3anos de idade, pois este," estragava
suas coisas".

A analise funcional dos comportamentos
de R. revelou que as suas dificuldades de
relacionamento com outras criangas eram uma
funcéo do déficit de habilidades sociais gerado
e mantido pelo ambiente familiar (auséncia de
modelos adequados de interacdo social e
reforcamento de comportamentos de
isolamento e/ou atividades solitarias) e
generalizado para o ambiente escolar. Neste
ultimo, a despeito de ndo apresentar comporta-
mentos disruptivos ou agressivos em relacéo
as outras criancas, R. ndo participava de suas
brincadeiras, nem era solicitado a fazé-lo. R.
limitava-se a observar os demais e/ou a se
engajar em atividades solitarias como: correr
pelo pétio, subir e descer escadas.

Durante o periodo de avaliacao, foi
constatado que R. ndo apresentava limitacdes
intelectuais, porém evidenciava desempenho
psicomotor abaixo do esperado para sua faixa
etaria (provavelmente, devido a pouca
estimulagéo no ambiente familiar e a falta de
oportunidade para a aprendizagem de
habilidades motoras). R. ndo praticava esportes
nem tampouco tinha periodos regulares de
lazer ao ar livre ou em espacos amplos. Como
resultado, R. apresentava coordenacdo motora
amplainsuficiente para atividades como: jogar
futebol, brincar de pega, nadar e andar de
bicicleta. Tais dificuldades n&o caracterizavam
uma dispraxia, mas comprometiam o éxito
junto aos companheiros.

Considerou-se que as habilidades
motoras pobres de R. funcionavam como mais
uma contingéncia mantenedora das
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dificuldades de relacionamento e, por isso,
paralelamente ao desenvolvimento de repertorio
social adequado , 0 processo psicoterapéutico
envolveu a implementacdo de um programa
para o aprimoramento das habilidades motoras.
Durante oito sessBes foram realizados
exercicios de reeducacao psicomotora, mais
especificamente,exercicios de coordenagéo
dinamica global e equilibrio, como os propostos
por Bucher(1973), os quais envolvem jogos e
exercicios de habilidades.

Os resultados satisfatorios obtidos (maior
dominio corporal, melhor adaptagao ao espaco,
ao movimento e a velocidade) ndo apenas
possibilitaram um aumento na freqiiéncia com
que R. se envolvia, espontaneamente, em
atividades similares quando se encontrava em
casacom seu irmdo, como também permitiram
a R. participar, de modo mais efetivo, dos
jogos com seus pares e aumentar sua
permanéncia junto ao grupo.

CONCLUSAO
Quando a crianga chega a clinica, o
terapeuta comportamental infantil entende que
0 seu comportamento é funcao de multiplos
eventos ambientais e contextuais (Conte,
1996). Além disso, o terapeuta considera a
situacdo de que a crianca, como individuo em
processo de crescimento e desenvolvimento,
atravessa uma variedade de estagios ou niveis
nos quais o seu desenvolvimento biolégico,
cognitivo e comportamental se associam
reciprocamente e se influenciam de modos

dindmicos (Prebianchi, 2000).

Assim como Hops e Finch (1985)
acreditamos que a avaliacado da competéncia
social em criancas deve incluir uma
consideracéo de todos os fatores que contribuem
para as relacBes com o0s companheiros.
Concordamos com a sua sugestdo de que
sejam avaliadas as habilidades sociais
especificas para estabelecer contatos sociais,
as habilidades de linguagem que s&o pré-
requisitos para a comunicacgéao social efetiva,
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as habilidades de seus pais em |lhes fornecer
comportamentos socialmente adaptativos
necessarios as situacGes sociais e as
habilidades motoras que permitem as criangas
explorarem mais eficazmente o mundo dos
objetos junto com seus companheiros. Com
certeza, a capacitacdo para essa tarefa
demandara do terapeuta comportamental
infantil um conhecimento s6lido do processo
de desenvolvimento psicomotor e de técnicas
para sua avaliagdo.

Umavez que avaliagéo e intervencdo sédo
processos indissociaveis quando se trata de
Terapia Comportamental, a eficiéncia psicotera-
pica na alteracdo dos modos de rela¢cdes com os
companheiros somente ocorrera dentro de um
tratamento individualizado e contextualizado.

O ambiente no qual as relacdes
acontecem, a idade e o estagio de desenvolvi-
mento da crianca e o padréo de comportamento
verbal e ndo-verbal frente aos outros devem
ser minuciosamente analisados. Contudo, o
terapeuta ndo pode se esquecer ou
menosprezar o poder dos comportamentos
ndo-verbais correlatos, especialmente
daqueles que possibilitam a crianca ser crianca
com as outras criangas. Nesse sentido, o
conhecimento das habilidades motoras pode
ser de grande valia ao clinico infantil.
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