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RESUMO

Objetivo: Analisou-se a evolugdo do brincar em bebés com e sem risco psiquico e sua relagdo com o desenvolvimento infantil
dos 9 aos 24 meses. Estudo quantitativo, observacional, retrospectivo. Método: A obtengdo dos dados foi por meio do rotei-
ro de anadlise do brincar, elaborado nesta pesquisa. Foram observados os aspectos cognitivos do brincar do bebé, a relagdo
intersubjetiva e a analise do investimento materno. Avaliaram-se 32 bebés e suas maes. Foram utilizados os indicadores
clinicos de referéncia/risco ao desenvolvimento infantil e os Sinais Preaut para deteccdo do risco psiquico. Resultados: Hou-
ve associag¢do significativa da diminuigdo do prazer e empenho maternos no brincar e do prazer infantil com objeto com a
presenca de risco psiquico. O uso criativo do objeto emerge mais tardiamente no grupo com sofrimento psiquico. Conclusdo:
As criangas com sofrimento psiquico e suas maes apresentaram menos construgdes criativas no brincar em relagdo as sem
sofrimento psiquico.

Palavras-chave: Brinquedo. Desenvolvimento infantil. Fatores de risco. Linguagem. Cognicdo.

THE PLAY OF MOTHERS AND BABIES WITH AND WITHOUT A HISTORY OF PSYCHIC SUFFERING

ABSTRACT

Objective: It was analyzed the evolution of play in babies with and without psychic risk and the relationship with child devel-
opment from nine to 24 months. Method: The study is quantitative, observational and retrospective. The data were obtained
through the play analysis script, prepared for the research. The cognitive aspects of baby play, intersubjective relation and
analysis of maternal investment were observed. Thirty-two children and their mothers were evaluated by child development
clinical indicators of reference/risk and the PREAUT Signs were used to detect the psychic risk. Results: There was a significant
association in the child’s pleasure with the object, as well as the pleasure and commitment of the mother in the play with
psychic risk group. The creative use of the object in children appears late in group with psychi suffering Conclusion: Psychical-
ly distressed children and their mothers had fewer creative constructs compared to those without suffering.

Keywords: Play. Child development. Risk factors. Language. Cognition.
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INTRODUCAO

O desenvolvimento infantil é composto por
aspectos estruturais e instrumentais. Os estruturais
relacionam-se as bases bioldgicas e psiquicas a emer-
géncia do psiquismo, tanto do ponto de vista afetivo
guanto cognitivo (CORIAT; JERUSALINSKY, 1996). Os
instrumentais abrangem a psicomotricidade, a lin-
guagem (enquanto comunicacdo) e as atividades de
vida diaria, entre outros aspectos inclusos no brincar
e cotidiano infantil (PERUZZOLO; SOUZA, 2017). Nessa
perspectiva, o brincar compde o setting terapéutico
da terapia ocupacional e da fonoaudiologia.

O brincar constitui-se por meio de gestos es-
pontaneos e criativos da crianga, e assume, na pri-
meira infancia, um papel de fundamental relevancia
guando se consideram os aspectos psiquicos, cogni-
tivos e de linguagem (VENDRUSCOLO; SOUZA, 2015).
Ele contribui significativamente para a afetividade na
vida das criancas e construgao da realidade do préprio
corpo e dos objetos do mundo, sendo fundamental a
constituicdo do psiquismo (WINNICOTT, 1975).

O brincar pode refletir caracteristicas indica-
tivas de uma estruturagao psicopatoldgica, como o
autismo, na qual se evidenciam dificuldades na troca
entre a mae ou sua substituta e a crianga em razao
das dificuldades de intersubjetividade primdria infan-
til (KLINGER; SOUZA, 2015). Ele pode refletir o risco
psiquico e associar-se a fatores sociodemograficos e
psicossociais, como apontam diversos estudos (VAN
HOOGSTRATEN; MORAES; SOUZA, 2018a; CRESTANI et
al., 2013; CRESTANI; MORAES; SOUZA, 2015; KRUEL;
SOUZA; 2018; VENDRUSCOLO; SOUZA, 2015).

Enquanto aspecto fundamental do cotidiano
infantil, o brincar é um espaco de intervencdo privile-
giado na clinica da Terapia Ocupacional e da Fonoau-
diologia com bebés, pois estd presente na avaliagao
bem como na terapia de criangas que apresentam al-
guma alteracdo no desenvolvimento (CAMPOS et al.,
2017). O brincar é considerado uma agao livre e sub-
jetiva na crianga, permeada por prazer e curiosidade
(SANT’ANNA; BLASCOVI-ASSIS; MAGALHAES, 2008).
Nesse sentido, a sua utilizacdo qualifica as avaliacGes
e intervengdes terapéuticas. Diante da ideia de que o
brincar possui importancia enquanto parte da ocupa-
¢do cotidiana da crianga, afirma-se que as atividades
[Udicas sdao consideradas terapéuticas, considerando
as particularidades de cada faixa etaria, pois oportuni-
zam o exercicio da criatividade e personalidade infan-
tis (FONSECA; SILVA, 2015; SOUZA et al., 2009).
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Especificamente no campo da Fonoaudiologia,
0 brincar assume uma posi¢do simbdlica que ancora
o funcionamento da linguagem, pois instiga a crian-
¢a a ocupar seu turno de fala, estabelecendo, assim,
um impulso para o didlogo. Essa atividade, no entan-
to, podera ser instavel a depender das condi¢cdes am-
bientais da crianga. Por isso, ao analisar o brincar de
uma crianga é necessdrio ampliar o olhar para o que
a crianga pode realizar e como o ambiente a sustenta
neste brincar (POLONIO; FREIRE, 2008).

Considerando tais aspectos tedricos, esta pes-
guisa objetivou analisar a evolugdo do brincar em be-
bés com e sem risco psiquico e a sua relagdo com o
desenvolvimento infantil nas faixas etarias dos 9 aos
24 meses.

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa é um estudo de coorte retros-
pectivo, do tipo observacional e descritivo, com
abordagem quali-quantitativa. Foi aprovado pelo
Comité de Etica e Pesquisa sob o nimero de CAEE:
28586914.0.0000.5346 e parecer numero 652.722.
Nesta investigacdo foi utilizado um banco de dados da
pesquisa “Analise comparativa do desenvolvimento
de bebés prematuros e a termo e sua relagdo com ris-
co psiquico: da deteccdo a intervengao”.

As avaliagGes que compuseram este estudo fo-
ram realizadas por meio de uma equipe interdiscipli-
nar do grupo de pesquisa previamente treinado para
tal, constituido por trés psicdlogas, duas fonoaudiélo-
gas, duas fisioterapeutas e uma terapeuta ocupacio-
nal.

Para a realizacdo das filmagens e avaliag¢les, a
crianga e a mae compareciam ao local da coleta no
hordrio estabelecido na Unidade Basica de Saude.
Quando havia algum impedimento da familia em se
deslocar até a unidade, a coleta ocorria em suas re-
sidéncias. Os responsaveis pelas criancas foram con-
tatados no dia do Teste do Pezinho em uma Unidade
Basica de Saude e |hes foram explicados os objetivos
e procedimentos da pesquisa. Uma vez de acordo em
participar, assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido e responderam a uma entrevista semies-
truturada acerca de varidveis sociodemograficas, psi-
cossociais familiares e obstétricas do bebé participan-
te. No decorrer das coletas também foi realizada uma
entrevista continuada para verificar se havia modifica-
¢0es no ambiente familiar.

Para a presente pesquisa foram escolhidos os
bebés nascidos a termo para, deste modo, eliminar
possiveis atrasos relativos a prematuridade. Foram
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excluidos também bebés com suspeitas de alteracdo
do desenvolvimento, ou alteragdes confirmadas que
decorressem de lesdes bioldgicas e também criancas
com maes ou substitutas com psicopatologia grave.
Tais avaliagdes foram feitas pela equipe de pesquisa e,
guando necessarias, encaminhadas a especialistas em
genética, neurologia ou psiquiatria.

A amostra constou de 32 bebés nascidos a ter-
mo e suas respectivas maes, que compareceram a
todas as etapas de coleta previstas para a elaboracao
desta pesquisa. Analisou-se, portanto, as filmagens da
interagdo mae-bebé em situagdo de brincadeira dos 9
aos 24 meses.

Etapa 1 — 8 meses e 1 dia a 9 meses e 29 dias:
avaliacdo dos Indicadores Clinicos de Risco/Referéncia
ao Desenvolvimento Infantil (Irdi) fase Il, e dos Sinais
Preaut, bem como a realizacdo de filmagem do dia de
bebé-mae em situagdo de brincadeira com boneca,
mamadeira, panelinhas, meios de transporte, animais
e pequena bola (KUPFER et al., 2010; OLLIAC et al.,
2017), e filmagem de dez minutos com a mae e bebé
e cinco minutos com a examinadora, de modo que a
camera estava posicionada em frente a crianga, diante
do espelho fixado na parede da sala.

Etapa 2 - 11 meses e 1 dia a 12 meses e 29 dias:
reavaliagao do roteiro Irdi fase Il e filmagem nas mes-
mas condicOes da etapa 3.

Etapa 3 —17 meses e 1 dia a 18 meses e 29 dias:
avaliagdo do roteiro Irdi etapa IV; avaliagdo do MCHAT
e filmagem nas mesmas condicGes das etapas 3 e 4
(MURATORI, 2014). Avaliagdo do Bayley lll, aspectos
motor, de linguagem e cognitivo, realizada por fisiote-
rapeuta habilitada.

Etapa 4—-23 meses e 1 dia a 24 meses e 29 dias:
avaliacdo do MCHAT, avaliacdo do Bayley lll e filmagem
nas mesmas condi¢cOes das etapas 1, 2 e 3 (BAYLEY,
2006). O Quadro 1 traz ailustragdo das etapas.

Cabe destacar que os Indicadores Clinicos de
Referéncia/Risco ao Desenvolvimento Infantil (Irdi),
instrumento escolhido para realizar a comparagao
entre os grupos sem e com risco porque abrange di-
versas psicopatologias e avalia os bebés de zero a 18
meses, uma vez que os Sinais Preaut, realizados aos
guatro e nove meses, e o Modified Checklist for Au-
tism in Toodlers MCHAT, aplicado aos 18 e 24 meses,
sdo protocolos mais direcionados a detec¢do de au-
tismo, uma subcategoria no grupo com risco psiquico
identificado pelo Irdi. Os sinais Preaut buscam avaliar
o fechamento do terceiro tempo do circuito pulsional,
através da observagdo das competéncias do bebé e
trocas prazerosas com a mae. A seguir, o resumo das
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perguntais iniciais do protocolo, cuja pontuagdo 15
identifica crianca fora de risco psiquico, abaixo de 5
com risco para autismo e entre 5 e 15 com risco de
outra psicopatologia (VAN HOOGSTRATEN; SOUZA,
MORAES, 2018b):

Sinal 1: O bebé procura olhar para vocé (examinador):
a) espontaneamente (sim — 4 pontos, ndo — zero); b)
guando vocé fala com ele (protoconversagao): (sim —
1 ponto, ndo — zero).

Sinal 2: O bebé procura se fazer olhar por sua mae ou
substituta: a) sem qualquer estimulagdo (sim — 8pon-
tos, ndo — zero); b) quando ela fala com ele (protocon-
versacdo): (sim — 2 pontos, ndo — zero).

O roteiro de andlise do brincar da crianca e da
mde que compOs a andlise das filmagens deste estu-
do, foi construido pelas pesquisadoras do grupo de
pesquisa. Este instrumento precisou ser desenvolvi-
do considerando etapas cognitivas a partir da visao
piagetiana, que inclui o brincar sensdério-motor, o
uso funcional de objetos e o simbolismo com faz de
conta, acrescidos de uma andlise de aspectos afeti-
vos, como ter prazer no brincar (NOVAES; BARZAGHI,
2014; GRANA, 2008; SAINT-GEORGES et al., 2011).
Na analise do comportamento materno estdo previs-
tos procedimentos como intrusividade, diretividade
e linguagem, ritmo de oferta dos brinquedos, entre
outros.

Apds realizadas as analises, foi construido, em
planilha do Excel, um banco de dados para cada faixa
etaria analisada. A analise estatistica foi realizada com
o auxilio do aplicativo computacional Statistica 9.1.
Além da andlise descritiva, foi utilizado o teste Exato
de Fisher, considerando o nivel de significancia 5%. No
Quadro 1 est3d sintetizado o roteiro.

RESULTADOS

Analisando os dados dos participantes deste
estudo foi possivel tracar um perfil da amostra, cons-
tituida, por conveniéncia, de 32 criangas nascidas a
termo que completaram as filmagens até 24 meses.
Destas, 56,2% eram do sexo masculino e 43,8% do
sexo feminino.

Observou-se que 13 criancas apresentaram ris-
co psiquico pelo protocolo Irdi e 7 pelos sinais Preaut.
Cabe ressaltar que essas 7 criancas, identificadas pe-
los sinais Preaut e 4 entre essas 7 pelo MCHAT, esta-
vam contidas no grupo identificado por meio do ro-
teiro Irdi.

Na Tabela 1 estdo as frequéncias das categorias
do brincar, considerando os 19 bebés sem risco pelo
roteiro Irdi e os 13 bebés com risco psiquico.
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Quadro 1 — Roteiro para Analise do Brincar

ANALISE DO BRINCAR DA DIADE MAE-BEBE

1 — EXPLORAGAO DE OBJETOS: Nesse primeiro tépico foi realizada a analise da crianca a fim de identificar se ela apresenta
ou ndo a permanéncia do objeto. Os itens analisados foram:

a. Consegue explorar objetos com sua mao — possui preensdo efetiva.
1.2 — Consegue explorar objetos com sua boca.
1.3 — Consegue buscar objetos com movimentos espontaneos.

1.4 —Tem prazer com a experiéncia fisica com o objeto. Consideramos o prazer quando a crianga apresentava uma expressao
facial com sorriso e atencdo ao objeto, bem como contato visual estabelecido.

1.5 — Busca um objeto com o olhar prestando atengdo em um estimulo sensorial que vem dele.

2 — USO FUNCIONAL DOS OBIJETOS: Nesse topico foi analisado se a crianga é capaz de imitar alguma agdo do adulto e
também atribuir significado aos objetos, utilizando-os na sua fun¢do observada no mundo.

2.1 - Quando a mae brinca com algum objeto a crianga imita a sua agdo (imitagdo com modelo).

2.2 — A criancga explorando os brinquedos, quando vé algum em especifico, atribui significado a esse brinquedo sem o
modelo materno (imitacdo retardada).

2.3 — Utiliza o objeto no seu uso funcional.

3 — EMERGENCIA DO FAZ DE CONTA: Nesse item foi observado se a crianca apresenta uma inteligéncia representacional,
portanto se é apta a representar internamente algumas a¢Ges por meio de invenges.

3.1 -Quando havia uma situagao imagindria criada pela criancga e que poderia envolver a representa¢do de papéis traduzida
em uso criativo do objeto.

3.2 — Faz construcdes criativas e novas com o objeto, montando uma cena completa, imaginando uma pequena histéria.
4 — ANALISE DO COMPORTAMENTO MATERNO

Intrusividade: Condicdo que ndo permite a crianca explorar o objeto interrompe a brincadeira, ou seja, a crianga organiza
uma acdo e é interrompida pela mae.

4.1 - Quando a crianga explora um objeto a mae a deixa ter a experiéncia sem oferecer outro — intrusividade ausente.
4.2 — Quando a crianga explora um objeto, a mde nao a deixa ter a experiéncia — Intrusividade presente.

Diretividade: Mde ndo permite a crianga brincar livremente, direciona a brincadeira a partir de suas escolhas, sem o
consentimento da crianga.

4.3 — A m3e aceita a proposta de brincadeira da crianca, respeitando seu desejo sem impor sua proposta de brincar —
diretividade ausente.

4.4 — A mae ndo aceita a proposta de brincadeira do filho, forcando-o a brincar do que ou como ela quer.

Linguagem: Observou-se como a mde comunica-se durante o brincar com a crianga, se nomeia os brinquedos que oferece a
crianga e se descreve as brincadeiras que estdo sendo realizadas durante o brincar de modo natural (didlogo que acompanha
naturalmente) a partir de dois itens:

4.5 — A mae nomeia objetos que oferece a crianga.
4.6 — A m3e descreve a acdo que esta sendo desenvolvida.

Ritmo de oferta dos brinquedos: Foi avaliado qual é o ritmo de oferta de brinquedos novos na exploragdo por parte da mae
ao bebé.

4.7 — Ritmo Adequado: Oferece o objeto e da tempo para a crianga explora-lo livremente.
4.8 — Ritmo Rapido: Oferece de maneira rapida o objeto; um, logo o outro, sem deixar a crianga explorar livremente.
4.9 — Ritmo Lento: Lentiddo no ritmo de oferta do objeto, oferecendo e convocando pouco a crianga.

5 — Demonstra empenho/prazer na atividade com o filho: consideramos como prazer a expressdo materna por meio do
sorriso facial, tom de voz e contato visual estabelecido com o filho.

Fonte: As Autoras.
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A andlise dos videos evidenciou uma evolucdo
geral das criancas em termos da emergéncia das ca-
tegorias analisadas. Pode-se identificar que, quanto a
exploragdo de objetos, todos os bebés utilizam a mao,
fizeram movimentos espontaneos, demonstrando in-
tencdo de pegar o objeto, e direcionaram o olhar ao
objeto em todas as idades. Ja a exploragdao com a boca
foi realiza pela maior parte dos bebés entre 9 e 12 me-
ses, mas cessou a partir dos 18 meses.

A categoria ter prazer na explora¢do do objeto
foi identificada na maior parte dos bebés sem risco
psiquico aos 9 e 12 meses, e em apenas 30% da amos-
tra dos bebés com risco psiquico. Este prazer com o
objeto emergiu em quase todos os bebés, ou seja,
91,7% aos 18 e 24 meses, periodo em que se apresen-
taram mais atentos a descoberta dos objetos e tam-
bém de sua fungdo, tanto no quesito imitagdo com o
modelo quanto para uso do objeto em sua func¢do ha-
bitual.

Apenas a imitacao retardada nao surgiu plena-
mente até o final do segundo ano de vida (50% das
criangas com risco e 47% das criangas sem risco). Este
dado evidencia que alguns bebés ainda estavam de-
senvolvendo habilidades de meméria e representagao
da fungdo dos objetos. Quanto ao uso criativo dos ob-
jetos, observou-se o inicio desta caracteristica aos 12
meses e sua preseng¢a mais evidente aos 18 e 24 me-
ses, mas o mesmo ndo foi visto em termos de cons-
trucOes criativas, categoria ainda pouco frequente aos
dois anos.

Quanto as categorias que se referem ao com-
portamento materno, evidenciaram-se caracteristicas
como a intrusividade em grau mais elevado nas maes
dos bebés que apresentaram risco psiquico (38,5%
aos 9 meses), sintoma que foi se reduzindo ao longo
dos meses. Desta forma, aos 24 meses somente 8,4%
manifestam essa caracteristica.

Com relacdo a diretividade materna, observou-
-se semelhancga nos dois perfis de criangas nos 9 e 24
meses, porém aos 18 e 24 meses essa carateristica fi-
cou reduzida nas maes de crian¢as que nao apresen-
tavam risco, mas permaneceu presente nas maes das
criangas em risco psiquico.

A partir da andlise das categorias maternas com
relacdo a nomear objetos que oferecem a crianca e
descrever agdes durante a brincadeira, evidenciou-se
que todas as maes, dos diferentes perfis, nomeiam
os objetos, porém o que as diferencia é que as maes
das criangas com risco descrevem menos as a¢des na
brincadeira entre 9 e 12 meses quando comparadas
as criangas sem risco psiquico. O que se observou foi
que ha certa evolugdo positiva nesse comportamento
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materno aos 18 e 24 meses, porém ainda é pequena
quando comparada aos resultados das criangas sem
risco.

O grupo de maes das criangas com risco apre-
sentou menores percentuais de prazer e empenho na
brincadeira com o filho. Identificou-se que somente
30% apresentaram essa caracteristica no periodo dos
9 e 12 meses. Ja aos 18 e 24 meses esse percentual
aumentou, correspondendo a 46%. Esse grupo tam-
bém evidenciou maior percentual de ritmo lento e
rapido na oferta do objeto do que as maes de bebés
sem risco psiquico. Esses dados evidenciam maior fal-
ta de sintonia na brincadeira na diade mae-bebé em
risco psiquico. Na Tabela 2 sdo apresentadas as signi-
ficancias estatisticas para a associacdo entre cada ca-
tegoria do brincar em relacdo a presenca ou ndo de
risco psiquico.

Pode-se observar, na Tabela 2, que houve asso-
ciacdo significativa na relacdo do prazer que a crianga
expde na experiéncia com o objeto. Confirma-se que
as criangas que apresentaram risco psiquico possuem
uma experiéncia de menor prazer com o objeto quan-
do comparadas as criangas que ndo apresentaram ris-
co ao desenvolvimento. Elas comegam a evidenciar
aumento do prazer na relagdo com o objeto a partir
dos 18 e 24 meses de idade. Cabe destacar que foi
identificado um caso que ainda havia dificuldades em
ter prazer com o objeto: um menino, que, no decorrer
do acompanhamento, foi diagnosticado com autismo.

Concomitante a isso, quando analisado o prazer
materno diante do brincar com o filho, percebeu-se
que aos 9 e aos 12 meses ha muitas maes que nao
conseguiam ter prazer e apresentavam menor investi-
mento na brincadeira com o filho. No decorrer dos 18
aos 24 meses, essa caracteristica reduziu em alguns
casos em que a mae e o filho demonstraram encon-
trar-se na brincadeira, mas ainda houve duplas com
dificuldade no lago a partir do olhar sobre o brincar.

Pode-se, ainda, observar, na Tabela 2, que hou-
ve associacdo significativa na utilizacdo criativa do
objeto e risco psiquico, porque as criangas com risco
demoraram mais a evidenciar esta caracteristica (aos
18 meses). Em contrapartida, as criangas sem risco
iniciaram aos 12 meses de idade. Quanto as demais
categorias, ndo houve associacao estatistica significa-
tiva quando as categorias do brincar foram relaciona-
das aos resultados do roteiro Irdi. Esse fato evidencia
0 que as neurociéncias afirmam sobre a criatividade
estar relacionada ao prazer e também ao que a psi-
canalise, classicamente, afirma sobre a construcdo da
realidade pela crianca.
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Tabela 2 — Significancia estatistica da associacdo das categorias entre bebés com e sem risco Irdi

9 meses 12 meses 18 meses 24 meses
*p-valor p-valor p-valor p-valor
Categorias da crianca
1. Exploragao de objetos
Explora com a boca 0,630 1,000 0,157 -
Tem prazer com objeto 0,002* 0,002* 0,057 1,000
2. Uso funcional do objeto
Imitagdo com modelo 0,140 0,131 - -
Imitagdo retardada 1,000 1,000 0,472 1,000
Uso funcional do objeto - 0,131 0,406 -
3. Emergéncia do faz de conta
Uso criativo do objeto - 0,004* 0,406 -
Construgdes criativas - - 1,000 0,006
4. Andlise do comportamento materno
Intrusividade 0,427 0,278 1,000 0,387
Diretividade 0,700 0,473 0,243 0,173
Nomeia objetos ao apresentar ao filho 0,406 - - -
Descreve a agao 0,131 0,243 0,278 0,387
Ritmo adequado de oferta do objeto 0,374 0,401 0,278 0,141
Ritmo lento de oferta do objeto 0,157 0,551 1,000 0,141
Ritmo rapido de oferta do objeto 1,000 1,000 0,551 -
Demonstra empenho/prazer na atividade com 0,002* 0,010* 0,072 0,349

o filho

*Teste Exato de Fischer

Fonte: As Autoras.

Na Tabela 3 sdo apresentados os resultados
quanto a avaliacdo dos bebés pelo Bayley Ill aos 24
meses. Apenas 19 bebés, dos 32, compareceram a
esta avaliagdo.

Pode-se observar, na Tabela 3, que dez criangas
sem risco psiquico e nove com risco psiquico realizaram
avaliagdo do Bayley Il no desfecho da pesquisa quanto aos
aspectos da cognicao, linguagem e motricidade. O percen-
tual de alteragGes de linguagem e cogni¢do foi maior nas
criangas com risco psiquico quando comparadas as crian-
¢as sem risco psiquico. Ja o atraso motor apresentou dis-
tribuicdo diferente no grupo. Enquanto o grupo sem risco
psiquico teve uma distribuicdo de 40% de atraso, o grupo
com risco psiquico teve apenas de 11%, ou seja, 0 atraso
motor foi maior no grupo sem risco psiquico.

Considerando as categorias do brincar, obser-
va-se que as interagdes linguisticas por nomeacao e
descricdo da acdo nao foram distintas entre as maes
de criangas com e sem risco psiquico e com e sem
atraso na linguagem. Outras categorias do brincar,
portanto, podem estar conectando-se ao atraso de
linguagem, evidenciado por meio do Bayley Ill. Entre
elas observou-se a presenca de diretividade e intru-
sividade como caracteristica comum da maior par-
te das mades, emergéncia da imitacdo com modelo
mais tardia na maior parte das criangas e auséncia
de prazer com o objeto nas primeiras etapas, confor-
me estd descrito nos casos de atraso nos aspectos do
Bayley Ill na Tabela 4.

Tabela 3 — Descricdao do desenvolvimento cognitivo, de linguagem e motor no Bayley Il aos 24 meses

Bayley Ill aos 24 meses

Cognitivo Linguagem Motor
Irdi
Risco Psiquico Sem atraso Com atraso Sem atraso Com atraso Sem atraso Com atraso
n(%) n(%) n(%) n(%) n(%) n(%)
Sem riscon =10 10(100,0) 0(0,0) 7(70,0) 3(30,0) 6(60,0) 4(40,0)
Comriscon=9 6(66,6) 3(33,3) 4(44,4) 5(55,5) 8(88,8) 1(11,1)

Fonte: As Autoras.
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Tabela 4 — Descricdo da evolugdo do brincar no grupo com atraso em aspecto(s) do Bayley Il

Sujeito  BAYLEY IlI Risco Psiquico Caracteristicas alteradas do brincar do bebé no Caracteristicas
Atrasos periodo alteradas do brincar

materno no periodo.

Bl Linguagem e  Presente Apatico no brincar e sem prazer; a imitagdo Mae empenhava-se
Motor nos trés com modelo surgiu aos 9 meses, mas a imitacdo e convocava, mas

instrumentos retardada ndo emergiu no periodo observado. Uso diretiva aos 24 meses
funcional do objeto emergiu aos 12 meses, mas o
criativo apenas aos 18 meses. Construgdes criativas
surgiram aos 24 meses.

.B2 Linguagem, Ausente Prazer em brincar aos 9 meses e imitagdo com Intrusiva e diretiva
Cognitivo e nos trés modelo; uso funcional e criativo surgiu aos 12 meses. aos 9 meses.
motor instrumentos Aos 18 meses faz uso criativo e imitagao retardada e

aos 24 meses construgdes criativas.

B3 Motor Ausente Aos 9 meses ja tinha prazer na agdo sobre objeto; Made apresentou-
nos trés imitou com modelo aos 12 meses e de modo se empenhada
instrumentos retardado aos 18 meses. O uso funcional e criativo e adequada na

emergiu aos 12 meses e as construgdes criativas aos interagdo.
24 meses.

B4 Linguagem Simno Irdie Aos 9 meses ndo tinha prazer em brincar. A imitacdo Intrusiva e diretiva,

Preaut com modelo surgiu aos 18 meses e uso funcional aos  ndo descrevia a agéo,
12 meses; uso criativo e construcdes criativas sé aos ritmo lento na oferta
24 meses. Imitacdo retardada esteve ausente em do brinquedo.
seus dados.

B5 Linguagem Ausente Imitacdo com modelo surgiu aos 18 meses e a Intrusiva e diretiva
e motor nos trés retardada ndo emergiu até 24 meses. O uso funcional aos 9 e diretiva aos

instrumentos apareceu aos 12 meses e uso criativo aos 18 meses. 24 meses.
Construgdes criativas ndo emergiram.

B6 Linguagem, Presente Imitagdo com modelo apareceu aos 12 meses; Empenhada
cognitivo e nos trés uso funcional e criativo aos 24 meses, mas nao sem alteragGes
motor instrumentos construgdes criativas. O prazer com objeto esteve importantes, mas

presente aos 18 meses, mas ndo com a mde. Caso de  falava um pouco
risco claro para autismo. rapido por falta de
resposta do filho.

B7 Linguageme  Presente Comecou a demonstrar prazer com objeto aos 18 Intrusiva e diretiva
cognitivo nos trés meses; imitou de modo consistente com modelo aos  aos 9 meses e

instrumentos 18 e 24 meses e usou funcional e criativamente aos diretiva aos 24
18 meses. Nao fazia construgdes criativas. meses.

B8 Linguagem Presente no Imitagdo com modelo surgiu aos 12 meses e Intrusiva e diretiva

Irdi e MCHAT retardada aos 18 meses; o uso funcional do objeto e aos 9 meses.
criativo surgiu aos 18 meses, mas ndo demonstrou
construgdes criativas com objeto, embora tivesse
prazer desde os 9 meses.

B9 Linguagem Presente no N3o demonstrava prazer com objeto aos 9 e 12 Intrusiva e diretiva
Irdi meses; caracteristica surgiu aos 18 meses; a imitacdo  aos 9 meses.

com modelo emergiu aos 12 meses; o uso funcional
e criativo aos 18 meses e a imitacdo retardada, uso
criativo do objeto e construgdes criativas emergiram
aos 24 meses.
Fonte: As Autoras.
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DISCUSSAO

Conforme indicado na Tabela 1, pode-se afir-
mar que ndo houve diferencas importantes em ter-
mos descritivos percentuais entre grupo com risco
e sem risco psiquico, excetuando as que foram con-
firmadas na andlise estatistica (Tabela 2) relativas a
experiéncia de prazer do bebé com objeto e da mae
em brincar com o filho, e a emergéncia mais tardia do
brincar criativo no grupo com risco psiquico. Esse re-
sultado também foi observado no estudo de Ambrds
et al. (2017), em que se observou auséncia de prazer
na exploracdo com o objeto em um bebé com risco
de autismo antes da intervencao educacional de base
musical, prazer esse que comegou a emergir a partir
dessa intervencao.

De acordo com um estudo em Neurociéncias, o
prazer na aprendizagem favorece o aumento das co-
nexoes sindpticas, ocasionando um processo mais po-
sitivo e eficaz. Por isso, a importancia do brincar no
cotidiano infantil para a maior efetividade do apren-
dizado, tendo em vista que a caracteristica primordial
do brincar livre é o prazer (SOUZA; ALVES, 2017). A au-
séncia de prazer com o objeto e também na relacdo
com o outro durante o brincar no grupo de risco psi-
quico, pode explicar a emergéncia tardia de brincadei-
ras criativas neste grupo. Para uso criativo as criangas
precisam ser sustentadas subjetivamente pelo outro e
exercitar o brincar (WINNICOTT, 1975; SABOIA et al,,
2017).

Diante da utilizacdo do objeto no seu uso fun-
cional, foi possivel evidenciar que ha uma dificuldade
em algumas criangas que possuem risco ao desenvol-
vimento infantil, aos 12 meses, porém essa manifesta-
¢3o apresentou uma evolucgdo entre 18 e 24 meses. E
importante salientar que essa condigdo foi fundamen-
tal para a constituicdo da capacidade da simbolizagdo,
pois mesmo antes da criancga utlizar o objeto em uma
atividade de faz-de-conta ela necessita utilizd-lo de
modo funcional. Estudos nesse ambito referem que
essa aquisicdo é essencial para as habilidades simbo-
licas da crianga, visto que a crianga necessita ter essa
experiéncia, para mais tarde ser utilizada como recur-
so para a representacdo do seu universo (COSTA et al.,
2018). Por isso, a importancia do adulto na interacdo
ludica com a crianga pelos modelos que oportuniza
para a imitacdao, mas, sobretudo, pelo prazer e inves-
timento que manifesta, o que a literatura classica de
psicanalise ja destacava (WINNICOTT, 1975).

J4 com relagdo as construgdes criativas aos 24
meses, 50% das criangas as apresentaram. Isso faz su-
por o que ja foi identificado em outros estudos, que é
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uma construgdo mais tardia também na criancga tipica
e que dificuldades nesssa construcdo se acentuam na
crianga em risco (TAMANAHA et al., 2006; KLINGER;
SOUZA, 2015).

No que se refere as categorias do brincar mater-
no, quando observados os casos em risco psiquico, foi
possivel observar maior intrusividade e diretividade,
bem como ritmo alterado na oferta dos brinquedos,
além da ja mencionada falta de prazer. As hipdteses
explicativas podem relacionar-se a estados de humor
materno ou dificuldades da crianga, como a presenga
de risco para o autismo (MOTTA; LUCION; MANFRO,
2005; SAINT-GEORGES et al., 2011).

Em um estudo que investigou os efeitos da de-
pressdo materna na crianga, foi observado que, du-
rante a brincadeira, as mdes apresentavam compor-
tamento intrusivo e as criancas evitavam o olhar e a
interacdo com ela (MOTTA; LUCION; MANFRO, 2005).
Outro estudo mostra que essa redugao de sintonia en-
tre mae e filho podera refletir-se na crian¢a por meio
de dificuldades no desenvolvimento, como no brincar
e na aquisi¢cdo da linguagem, quando levadas em con-
sideracdo as perspectivas interacionistas (CARLESSO;
SOUZA; MORAES, 2014).

No caso do menino com risco claro de autismo
— 0 bebé B6 —, foi possivel observar que a mae nao era
intrusiva nem diretiva e que apenas falava um pouco
rapido para poder lidar com a falta de resposta do fi-
Iho, mas esteve empenhada em “fisga-lo” em todas as
filmagens analisadas.

CONCLUSAO

Podemos considerar que este estudo, desen-
volvido a partir da andlise dos videos, trouxe contri-
buicbes importantes para afirmar a relevancia de
observar a sustentagdo do adulto ao brincar infantil,
sobretudo em relacdo ao prazer. Percebeu-se que as
criangas com risco psiquico apresentaram menor pra-
zer com o objeto e o seu uso criativo no brincar, e suas
maes menor prazer em brincar com os filhos do que
as diades sem risco psiquico. A diretividade e intrusivi-
dade maternas foram comuns em vdérios casos de risco
psiquico. No caso de risco para autismo, a mae esteve
empenhada em tentar fisgar o filho na brincadeira.
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