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RESUMO

Este trabalho abordard um estudo de caso de uma crianca de sete anos de uma Escola
Municipal da cidade de Anépolis, que traz como queixa manifesta da familia e da escola a
dificuldade de aprendizagem, e para executa- lo sera utilizado o diagndstico psicopedagdgico
clinico e suas técnicas. No primeiro capitulo sera descrita a metodologia utilizada, no segundo
a definicdo do diagndstico clinico e os instrumentos utilizados e no terceiro os resultados
finais e discussdo, tudo a luz da psicopedagogia.

Palavras-chave: Diagnéstico. Dificuldade. Aprendizagem. Técnicas. Psicopedagogia.



ABSTRACT

This work will address a case study of a child of seven years of a municipal school in the city
of Anapolis that brings as a complaint is of the family and the school the difficulty of
learning, and for execult it shew the diagnosis psycho clinical and its techniques. In the first
chapter | will describe the methodology used in the second chapter the definition of clinical
diagnosis and the instruments used and in the third chapter the final results and discussion,
everything in the light of psychopedagogy.

Key Words: Diagnosis. Difficulty. Learning .Techniques. Psychopedagogy.
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INTRODUCAO

O presente relatério de Estdgio Supervisionado em Psicopedagogia Clinica
abordara um diagnostico psicopedagdgico clinico com a proposta de averiguar as causas de
dificuldade de aprendizagem.

Para elabora-lo teve-se por base varios autores renomados como: Visca,
Fernandez, Weiss, Bossa, Pain.

De acordo com Visca (1997) é apontada a concepcdo de que a Psicopedagogia
tem como objeto de estudo o processo de ensino-aprendizagem, e dentro desse enfoque
considera-se especialmente as questdes de origem metodoldgicas, dentre elas: O como? O
qguando? O porqué? O para qué? Ensina-se e aprende. Com este novo enfoque de
epistemologia genética, realca a construgdo do conhecimento por meio do aprender fazendo,
considerando as etapas do desenvolvimento cognitivo do aprendiz.

A Psicopedagogia estd imbricada com outras ciéncias e nasceu de uma
necessidade: contribuir na busca de solucdes para a dificil questdo do problema de
aprendizagem. Sendo o campo do saber que se constroi a partir de dois saberes e praticas: a
pedagogia e a psicologia.

Segundo Fernidndez (1991), existe o surgimento da chamada “Escuta
psicopedagodgica”, que tem sua origem no “Olhar” e na “Escuta clinica” da Psicanalise.
Dentro desta modalidade de atuacdo, contribui para identificar as possiveis dificuldades de
aprendizagem e diagnosticar 0s possiveis problemas decorrentes dela.

E importante compreender que a psicopedagogia nasce de um modelo médico.
Enquanto préatica clinica tem-se transformado em campo de estudos para investigadores
interessados no processo de construcdo do conhecimento e das dificuldades que se apresentam
nesse processo de construcdo. Como préatica preventiva, tem como objetivo construir uma
relagdo saudavel com o conhecimento, de modo a facilitar a sua construgdo. Atualmente, a
validade da Psicopedagogia, como um corpo teorico organizado, ndo Ihe assegura a qualidade
de saber cientifico, devendo-se fazer muito no sentido de ela sair da esfera empirica e poder
vir estruturar-se como tal. O trabalho psicopedagdgico implica em compreender a situacdo de
aprendizagem do sujeito dentro do seu préprio contexto. Tal compreensdo requer uma
modalidade particular de atuacdo para a situacdo em estudo, o que significa que hé
procedimentos determinados, & luz da psicopedagogia.



O psicopedagogo procura observar o sentido particular que assumem as alteragdes
da aprendizagem do sujeito ou do grupo, busca o significado de dados que Ihe permitira da
sentido ao observado.

Na medicina o médico observa o paciente, V& 0 que se passa, escuta o seu discurso
para fazer o diagndstico e proceder ao tratamento. A expressao “olho clinico”, emprestada da
Medicina, é frequentemente utilizada na Psicopedagogia Clinica referindo-se a postura
terapéutica do profissional.

Tal como destaca Weiss (1991, p. 96), “O objetivo basico do diagndstico
psicopedagdgico € identificar os desvios e 0s obstaculos no modelo de aprendizagem do
sujeito que o impedem de crescer dentro do esperado pelo meio social”.

A Psicopedagogia Clinica diagnostica, orienta, atende em tratamento e investiga
0s problemas emergentes nos processos de aprendizagem. Esclarece os obstaculos que
interferem para haver uma boa aprendizagem. Favorece o desenvolvimento de atitudes e
processos de aprendizagem adequados. Conforme Melendo (1998, p. 19), “A relacdo
interpessoal significa saber escutar. A escuta € um ato préprio e exclusivo do ser humano é
um ato consciente, voluntario e livre. Saber escutar € ter uma atitude de respeito, acolhida e
aceitacao do outro”.

Realiza-se o diagnostico psicopedagogico, com especial énfase nas possibilidades
e perturbacOes da aprendizagem: esclarecimento e orientagdo daqueles que o consultam; a
orientacdo de pais e professores, a orientacdo vocacional operativa em todos 0s niveis
educativos.

A psicopedagogia no campo clinico emprega como recurso principal a realizagdo
de entrevistas operativas dedicadas a expressdao e a progressiva resolucdo da problematica
individual e/ou grupal daqueles que a consultam.

A funcdo do diagndstico psicopedagogico clinico é muito ampla e atua em varias
areas. Segundo o DSM-IV, Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (APA,
1994) os Transtornos da Aprendizagem (anteriormente Transtornos das Habilidades
Escolares) estdo incluidos nos “Transtornos Geralmente diagnosticados pela Primeira Vez na
Infancia ou Adolescéncia”. Os Transtornos da Aprendizagem incluem: Transtorno da Leitura,
Transtorno da Matematica, Transtorno da Expressao Escrita e Transtorno da Aprendizagem

Sem Outra Especificagao.
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O transtorno de aprendizagem é uma perturbacdo no processo de aprendizagem,
ndo permitindo ao individuo aproveitar as suas possibilidades para perceber, compreender,
reter na memoria e utilizar posteriormente as informacoes obtidas.

Considerando que a Psicopedagogia é uma area multidisciplinar, deve o
psicopedagogo desenvolver trabalhos conjuntos com outros profissionais, respeitando o seu
cliente e resguardando, para os psicélogos, a exclusividade do uso dos testes psicolégicos,
pois a Psicopedagogia conta com uma série de recursos gque permite ao psicopedagogo
desenvolver seu trabalho em harmonia com outras areas do conhecimento humano,
trabalhando nos estritos limites das atividades que Ihes sdo concedidas, conforme aponta o
capitulo 111 do Cédigo de Etica.

Durante o estagio que foi realizado em uma escola municipal da cidade de
Anapolis foi realizado o diagnoéstico psicopedagdgico no qual atendi C.F, um garoto de sete
anos e quatro meses cursando o segundo ano do Ensino Fundamental, em que a queixa
manifesta da mae é que C.F é desatento na escola, tem dificuldades na leitura e na escrita. E
inquieto, desinteressado e teimoso. A professora diz que ele ndo presta atencdo, é desligado, e
sua disciplina deixa a desejar. As vezes copia 0 contetido, mas ndo consegue responder, se
dispersa logo, brincando com os colegas.

No decorrer do trabalho sera descrito os testes aplicados com C.F e, também, a
importancia de cada um deles.

O capitulo 1 fala sobre a metodologia; no 2, o diagnéstico psicopedagdgico e
todos os instrumentos realizados, e no capitulo 3 serdo expostas as consideracdes finais e

discusséo.
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CAPITULO 1 - METODOLOGIA

1.1 CAMPO DE ESTAGIO

O estudo de caso foi realizado com um aluno da E.M.P.M.D.D, localizada
na Rua Luiz Carlos de Souza s/n, bairro Setor Sul, municipio de Anapolis.

A referida escola iniciou suas atividades educacionais no ano de 2004. Em
suas instalacdes ha 10 salas de aula, uma secretaria, uma sala destinada a diretoria,
uma sala de professores, uma cozinha, dois banheiros destinados aos alunos e um
destinado aos professores. Conta, também, com dois depdsitos, sendo um para
material de limpeza e outro para alimentos.

Em seu aspecto fisico atende bem alunos, porém apresenta necessidade de
melhoria, a fim de melhor adequar a realidade dos alunos como rampas para facilitar
0 acesso dos cadeirantes e a construgdo de uma quadra coberta.

A unidade escolar conta com 10 professores no turno matutino e uma
professora do Atendimento Educacional Especializado (AEE), com Ensino
Fundamental de 3° ao 5° ano, e 10 professores no turno vespertino, do 1° ao 3° ano.
Conta, ainda, com duas coordenadoras pedagogicas, duas coordenadoras técnicas
uma coordenadora geral, uma gestora, além de auxiliares de servi¢co gerais e
administrativos. Seu publico alvo sdo criancas de seis a 12 anos, pertencentes, em
sua maioria, a familias residentes no mesmo bairro onde se localiza a escola.

Para aplicar as técnicas referentes ao diagnostico clinico nessa unidade
escolar a gestora gentilmente cedeu uma sala utilizada pela a professora do AEE para
que fosse transformado em um setting terapéutico.

O “setting” psicopedagogico representa na verdade um espaco fisico-emocional,
cuja organizacdo representa e simboliza uma postura de trabalho sustentada por um

referencial tedrico.
1.2 TECNICAS
As técnicas sdo objetos proprios do uso da area da psicopedagogia. E para

realizar este estudo de caso utilizaram-se algumas delas como: anamenese, entrevista

com a professora, pareja educativa, os quatro momentos do meu dia, ntrevista
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Operativa Centrada na Aprendizagem (EOCA), observacdes dentro e fora da sala de

aula, avaliacOes pedagdgicas e psicopedagdgicas, provas operatdrias de Piaget.

Permite que o profissional investigue, e levante hipGteses provisorias que
serdo ou ndo confirmadas ao longo do processo recorrendo, para isso, a
conhecimentos préaticos e tedricos. E permanecerd durante todo o trabalho
diagnostico através de intervencdes e da escuta psicopedagdgica, para que
se possa decifrar os processos que ddo sentido ao observado e norteiam a

intervencdo (BOSSA, 2000, p. 24).

O Coadigo de Etica da Psicopedagogia afirma que o psicopedagogo pode utilizar

procedimentos proprios da Psicopedagogia. Nesse sentido, realizando o diagnostico

psicopedagdgico, o psicopedagogo esta utilizando procedimentos proprios de sua area de

atuacdo. Enfatiza-se, também, o carater interdisciplinar da Psicopedagogia, destaca o uso de

recursos das varias areas do conhecimento humano para a compreensdo do ato de aprender,

também, menciona o uso de métodos e técnicas proprias.

1.3 PROCEDIMENTOS

O referido estudo de caso foi desenvolvido através de 10 sessdes no

setting terapéutico, além de visitas a instituicdo. Mas, antes foi elaborado um

cronograma com a familia, em que agendou-se os dias das sess6es e 0s horarios a

serem seguidos.

continua.

No dia 06/05, foi realizada a entrevista na instituicdo (escola)
No dia 10/05, foi realizada a anamnese.
No dia 11/05, foi realizada a entrevista com a professora.

No dia 13/05, foi realizada a observacdo do aluno dentro da sala de aula.

No dia 16/05, foi feita a observacdo do aluno fora da sala de aula.

NO dia 17/05, foi realizado o realismo nominal.

No dia 20/05, foi realizado a pareja educativa.

No dia 24/05, foi realizado a seriagdo com bastonetes.
No dia 26/05, foi realizado o diagndstico de leitura.
No dia30/05, foi realizada a avaliacdo de verbalizagéo.
No dia 02/06//, foi realizado a EOCA.

No dia 06/06, foi realizada a conservacdo da quantidade de matéria


http://www.psicopedagogia.com.br/artigos/artigo.asp?entrID=489

No dia 24/06, as avaliagcOes pedagdgicas: ditado e escrita.

No dia 28/foi realizado os quatro momentos do meu dia.

13
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CAPITULO 2 - DIAGNOSTICO PSICOPEDAGOGICO

O diagndstico psicopedagdgico visa analisar a situacao da crianga com dificuldade
dentro do contexto escolar com a finalidade de proporcionar aos professores orientagcdes e
instrumentos que permitem modificar o conflito manifestado.

Fernandez (1990) afirma que o diagnostico para o terapeuta, deve ter a mesma
funcdo que a rede para um equilibrista. Ele é, portanto a base que dard suporte ao
psicopedagogo para que este faca o encaminhamento necessario. Este processo permite ao
profissional investigar, levantar hipdteses provisorias que serdo ou ndo confirmadas ao longo
do processo, exigindo para isso conhecimentos praticos e tedricos. A investigacdo permanece
durante todo o trabalho diagndstico através de intervengdes e da’’[...] escuta psicopedagdgica
[...]”’para que’’[...] se possa decifrar os processos que ddo sentido ao observado e norteiam a
investigacdo (BOSSA, 2000, p.24).

Na epistemologia convergente de Jorge Visca todo processo diagndstico é
estruturado para que se possa observar a dindmica de interacdo entre o cognitivo e o afetivo
de onde resulta o funcionamento do sujeito (BOSSA, 2000, p.80).

Segundo Weiss (2002, p. 96), “o objetivo basico do diagnostico psicopedagdgico
é identificar os desvios e o0s obstaculos basicos no modelo de aprendizagem do sujeito que o
impedem de crescer na aprendizagem dentro do esperado pelo meio social”.

O diagnostico psicopedagogico tem uma grande relevancia tanto quanto
tratamento. Ele mexe de tal forma com o paciente e sua familia que por varias vezes chegam a
acreditar que o sujeito teve uma melhora ou tornou- se agitado durante 0 processo
diagndstico. Portanto, deve-se fazé-lo com cuidado, observando minuciosamente o
comportamento e mudancas que podem ocorrer no sujeito.

Para que o diagnostico psicopedagdgico tenha um bom éxito € preciso que
psicopedagogo utilize instrumentos especificos de avaliacdo tais como: EOCA, avaliacdo do

nivel pedagdgico, provas operatdrias Piagetianas, técnicas projetivas psicopedagdgicas.

2.1 INSTRUMENTOS UTILIZADOS

2.1.1 Anamnese
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Anamnese € um questiondrio trigeracional que investiga trés geracGes,
avos/pais/aprendente, com perguntas simples, porém diretas, sobre a rotina da familia.
“na anamenese Verifica- se com 0s pais como se deu a construcdo e as distor¢des havidas no
percurso” (WEISS, 2002, p.106).

A anamenese é uma das pecas fundamentais deste quebra cabeca que é o
diagndstico. Através dela sdo reveladas informagfes do passado e presente do sujeito

juntamente com variaveis existentes em seu meio.

Toda anamnese j& é, em si, uma intervencdo na dinamica familiar em relagdo a
“aprendizagem de vida”. No minimo se processo uma reflexdo dos pais, um
mergulho no passado, buscando o inicio da vida paciente, o que inclui
espontaneamente uma volta a prépria vida da familia como um todo (Weiss, 2003,
p.63).

Segundo Weiss (2002), o objetivo da anamnese ¢ “colher dados significativos
sobre a historia de vida do paciente”. Consiste em entrevistar o pai e/ou mée, ou responsavel
para, a partir disso, extrair o maximo de informacdes possiveis sobre o sujeito, realizando uma
posterior analise e levantamento do 3° sistema de hipdteses. Para isso, € preciso que seja
muito bem conduzida e registrada.

Dessa histdria de vida do paciente, da analise do seu conteudo, obteve-se
dados para o levantamento de hipoteses sobre a possivel etiologia do caso, buscando

chegar ao diagnostico. Segundo Weiss (2002, p.61):

A entrevista de anamnese como um dos pontos cruciais de um bom
diagndstico. E ela que possibilita a integracdo das dimensdes de passado,
presente e futuro do paciente, permitindo perceber a construcdo ou néo de
sua propria continuidade e das diferentes geracbes, ou seja, é uma
anamnese da familia. A visdo familiar da historia de vida do paciente traz
em seu bojo seus preconceitos, normas, expectativas, a circulagdo dos
afetos e do conhecimento, além do peso das geracBGes anteriores que €
depositado sobre o paciente.

A anamnese € 0 momento em que 0 psicopedagogo tem a oportunidade de
descobrir todos os detalhes da vida do seu paciente. A anamnese feita com a mée de C, F foi
um momento muito tranquilo, assim pode-se entender melhor a sua historia.

Ele é um garoto de sete anos e quatro meses que cursa 0 2° ano do Ensino

Fundamental de uma escola municipal. E filho de pais separados e mora, atualmente, com a

mé&e que estudou apenas até o sexto ano, e sua avo materna. Tem dois irmdos, uma menina de
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14 anos e um menino de 12 anos. E filho Gnico da mae, passa a semana com ela e os fins de
semana com o pai.

A maée relatou que o pai faz todas as vontades de C.F e ndo se interessa em saber
da vida escolar do filho, é ausente quando necessita realmente dele. Disse, também, ter tido
uma gravidez planejada e tranquila. Fez o pre-natal corretamente, ganhou 25 kg durante a
gravidez. Segundo a mae, C.F nasceu de um parto normal, demorou chorar e precisou de um
“tapinha” do médico pra que chorasse. Foi amamentado pela mae logo apds o nascimento e
continuou até os dois anos. Comegou a andar com um ano e dois meses, tem um sono agitado
e, as vezes, é sonambulo e dorme no mesmo quarto que ela, mostra-se ansioso e roi as unhas,
principalmente, quando assiste TV.

C.F, de acordo com a mée, tem dificuldade de socializacdo, pois é dificil de
arrumar colegas, gosta muito de assistir televisdo e brincar com seus brinquedos. A mae relata
ainda que seu filho chora muito quando é contrariado e mente quando quer algo que ela ndo
esta de acordo, que ele ndo gosta de estudar, mas ela insiste e 0 ajuda sempre com a tarefa
escolar, mas as vezes perde a paciéncia devido a sua falta de interesse.

A queixa manifesta trazida pela mée é que C.F tem dificuldade de aprendizagem,
que, segundo ela, a crianca reconhece todas as letras, mas ndo consegue formar palavras e
fazer a leitura. Observou-se ainda que a mae de C.F tem ciumes da relagdo dele com o pai.

Portanto, a anamnese é de extrema importancia nesse processo de investigagéo,
pois é dela que retiram-se as principais informacgdes da vida do aprendente, tanto no aspecto
cognitivo quanto emocional e afetiva.

A anamnese deixa claro que C.F é uma crianca muito infantilizada e vive em

meio a um conflito familiar, pois a mée tem ciumes da relacéo dele com o pai.

2.1.2 EOCA

A realizacdo da EOCA tem a intencdo de investigar o modelo
de aprendizagem do sujeito, sendo sua pratica baseada na psicologia social de Pichodn
Riviére, nos postulados da psicanalise e método clinico da Escola de Genebra (BOSSA,
2000, p. 44).

Para Visca (1997), a EOCA devera ser um instrumento simples, porém rico em
seus resultados. Consiste em solicitar ao sujeito que mostre ao entrevistador o que

ele sabe fazer, o que lhe ensinaram a fazer e o que aprendeu a fazer,
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utilizando-se de materiais dispostos sobre a mesa, ap6s a seguinte observacdo do
entrevistador: "este material é para que vocé o use se precisar para mostrar-me o que
te falei que queria saber de vocé" (VISCA, 1997, p. 72).

O entrevistador podera apresentar varios materiais tais como: folhas de oficio
tamanho A4, borracha, caneta, tesoura, régua, livros ou revistas, barbantes,cola, lapis, massa
de modelar, lapis de cor, l&pis de cera, quebra-cabeca ou ainda outros materiais que julgar
necessarios.

O aprendente tende a comportar-se de diferentes maneiras ap6s ouvir a consigna.
Alguns imediatamente pegam o material e comecam a desenhar ou escrever etc. Outros
comecam a falar, outros pedem que lhe digam o que fazer e outros simplesmente ficam
paralisados. Neste daltimo caso, Visca (1997, p.73) propde “empregar o que ele chamou
de modelo de alternativa multipla”, cuja intencdo é desencadear respostas por parte
do sujeito.

Visca (1997, p.73) d& um exemplo de como deve-se conduzir esta situacdo:
"vocé pode desenhar, escrever, fazer alguma coisa de matemaética ou qualquer coisa
que Ihe venha a cabeca [...]”.

No outro extremo tem-se a crianga que ndo toma qualquer contato com 0s
objetos. As vezes, se trata de uma evitacdo fobica que pode ceder ao estimulo.
Outras vezes, de um desligamento da realidade, uma indiferenca, em ansiedade, na qual o
sujeito se dobra sobre seu proprio corpo e, outras vezes, permanece numa atividade
quase catatonica.

Disse a C.F que queria que me mostrasse tudo ja havia aprendido. De imediato ja
me respondeu que era dificil. Entdo pedi a ele que fizesse como achasse melhor, mas nao
demonstrou interesse, entre revistas, lapis de cor, canetinhas, giz de cera, etc. C. F pegou um
lapis preto, e uma folha de A4 e comegou a desenhar.

- O que vocé desenhou?

Respondeu-me que ndo sabia, entdo continuei questionando.

- O que séo essas letras no quadro?

- Sdo tarefas.

Entdo perguntei se ele gosta de fazer tarefa e ele me respondeu logo que néo,
perguntei por que, ele me disse que e porque é dificil. C.F entdo empurrou os materiais para

um lado e disse que n&o iria fazer mais, pois estava cansado.
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C.F ndo se interessou pelos outros materiais, rabiscou e apagou Varias vezes,
demonstrando, assim, ansiedade.
Durante essa atividade foi observado sua falta de interesse, desorganizacao de

pensamento e espaco além de imaturidade.

2.1.3 Pareja Educativa

O pareja educativa € um teste projetivo que tem como objetivo verificar o
vinculo que a crianga estabelece com a aprendizagem por meio da leitura da relacdo
vincular do ser que ensina com o ser que aprende.

“Durante a realizacdo de qualquer desenho, ¢ fundamental se observar o
processo de producdo: a postura corporal, a motricidade fina, o ritmo como
trabalho, a forma de elaborar as figuras e a cena” (WEISS, 2002, p.121). Somente a “paixao
de ensinar” demonstrada pelo professor pode conduzir o aluno a “paixdo de aprender” na sala
de aula.

Essa reacdo professor/aluno estd especificada em um contexto psicopedagdgico
chamando a atencdo para a relacio ensinante-aprendente. (PAIN, 1986; FERNANDEZ,
1990).

No desenho da dupla educativa solicitou-se que a criang¢a desenhasse uma
pessoa que ensina e uma que aprende. Apds, é feito algumas perguntas e, sugerido que ela
formule uma histéria envolvendo esses dois personagens, sendo oral ou escrita. E possivel
interpretar relacfes ensinante-aprendente, o papel vivido na escola, em sala de aula,
as rejeicoes as situacoes escolares,
ameacada figura do professor, relacionamento com os colegas, etc.

Pedi que C.F desenhasse uma pessoa que aprende e uma pessoa que
ensina, entdo pegou a folha e o lapis e comecgou a desenhar e apagar, depois
desenhou uma crianca e disse que era ele e uma mulher que era a sua
professora, desenhou a sua sala de aula, onde ele é o primeiro de sua fila,
mostrando, assim, que necessita de atencdo sempre, fez o desenho dele e de
sua professora, ambos com a mesma estatura o que evidencia uma falta de
vinculos e respeito estabelecidos, seu desenho deixa claro tracos de

infantilidade exagerada.
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Solicitei que ele escrevesse uma histéria sobre o que ele desenhou,
entdo disse que ndo conseguia, pedi entdo que me falasse sobre o desenho: “E
noés na sala e a professora ensinando”.

Apds aplicar este teste percebeu-se que C.F é desatento e seu

desenho é pouco elaborado e ndo demonstra vinculos com a ensinante.

2.1.4 Os quatro momentos do meu dia

O desenho da rotina didria da crianca é relevante, pois é atraveés
dele que ela expressa suas emocdes e, também, seus pensamentos.

Solicitei que C.F desenhasse quatro momentos de seu dia, que tivesse por
base a hora de levantar como comeco e a hora de dormir como o final.

Primeiro C.F fez o desenho dele na cama representando a manh&. Entdo
questionei 0 que ele fazia ao acordar. A resposta foi que assistiaa TV.

No segundo momento desenhou ele tomando banho e se arrumando para ir
para a escola, representando o periodo da tarde.

No terceiro momento desenhou um fogdo e ele indo jantar. E para
representar a noite C.F desenhou ele deitado na cama novamente indo dormir.

Observei que C.F ndo apresenta com clareza a sequéncia dos fatos, pois
desenhou ele indo dormir antes do jantar e disse que janta depois vai dormir.
Portanto, falta organizacdo espacial, bem como de pensamento. Seu desenho € pobre
de detalhes.

2.1.5 Verificacdo ou ndo do realismo nominal

A crianca, mesmo antes de ser alfabetizada possui concepc¢des a
respeito da escrita. Piaget (1978) demonstrou que, num determinado estagio
do seu desenvolvimento cognitivo, a crianca ndo consegue conceber a palavra
e 0 objeto a que esta se refere como duas realidades distintas. Chamou este
fendmeno de realismo nominal. Durante a realizacdo desta atividade
percebeu-se certa ansiedade de C.F em relagdo as perguntas feitas.

Levei cartbes com as palavras boi e aranha e pedi que ele me falasse

qual era a maior, e a resposta foi de que era o boi. Perguntei por que e a
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resposta foi que o boi é maior que a aranha. Entre as palavras trem e telefone
ele me disse que trem é grande o telefone é pequeno.

Portanto, percebeu-se que C.F ndo superou o realismo nominal, pois
ele ainda ndo compreende a escrita como uma forma de representacdo e

atribui as mesmas caracteristicas do desenho.

2.1.6 Observacao em sala de aula

Os processos de ensino-aprendizagem, que tém lugar no dmbito das
instituicdes educativas, sdo analisados a partir da “triade pedagodgica”
integrada pelo professor, o aluno e o conteudo escolar. Por sua vez, a
aprendizagem do aluno serd o resultado da interacdo particular entre os
elementos que compdem essa triade.

Varios autores destacam que a observacdo durante o processo de
diagnéstico psicopedagdgico é fator essencial, ja que a sala de aula e também
a escola participam do contexto que ddo estrutura a modalidade de
aprendizagem e, também, aos déficits ou dificuldades que porventura ocorram
na vida escolar do aprendente.

Durante a observacgdo na sala de aula, notei que C.F senta-se na 1°
carteira, perto da professora, conversa bastante com os colegas, anda muito,
ndo demonstra interesse nas atividades realizadas, quando a professora chama
a sua atencdo fica irritado faz cara de bravo, cruza os bragos ou deita-se na
carteira, quando solicitado a fazer a atividade diz que ndo d& conta. C. F se
distrai com facilidade, é lento para copiar e, as vezes, ndo completa as
atividades propostas. A professora tenta ajuda-lo, mas ele rejeita dizendo que

a tarefa é dificil.

2.1.7 Observacao fora da sala de aula

E no brincar e somente no brincar que o individuo pode ser criativo e
utilizar sua personalidade integral. E é somente no brincar que o individuo descobre

0 eu para poder aprender.



21

Tive a oportunidade de observar C.F em dois momentos fora da sala de
aula: na fila para o lanche e no recreio. Me surpreendi com o0 seu comportamento,
pois na fila para o lanche demonstrou cordialidade com os colegas e professora.

No recreio é uma crianca esperta, gosta de correr com 0s colegas, na sua
maioria meninos. Observei que estavam brincando de pique - esconde, sempre
sorridente, mas quando algo ndo acontece como ele quer fica irritado e comeca a

chorar, mostrando, assim, sua infantilidade.

2.1.8 Entrevista com o professor

A interacdo entre o psicopedagogo e o professor é de suma importancia
neste processo de investigacdo, pois o professor tem um contato diario com o
aprendente e, assim, podera fornecer dados importantes que poderdo auxiliar no
diagndstico.

Segundo Weiss (2002, p.18), a atuacdo psicopedagdgica busca a melhoria
das relacbes com a aprendizagem, assim como a melhor qualidade na construcdo da
propria aprendizagem de alunos e educadores.

Realizei uma entrevista com a professora de C.F com o propoésito de
entender como ele se relaciona com a escola e na sala de aula, como é o seu
relacionamento com os colegas e professora.

De acordo com sua professora, C.F apresenta muita dificuldade em sua
aprendizagem, tanto na escrita, na leitura quanto no raciocinio légico. Ela relata que
ele consegue identificar as letras, mas ndo consegue junta-las e formar palavras, se
confunde na sequéncia numeérica, € uma crianca dispersa e ndo demonstra muito
interesse nas atividades, chora quando contrariado e fica irritado, mas ndo agride os
colegas.

No ponto de vista emocional, segundo a professora, C.F é mimado,
demonstrando, assim, falta de limites. Em relacdo as outras criancas C.F se mostra
ser mais infantil. Porém, pude observar o interesse da professora em ajuda-lo a

superar suas dificuldades e se mostrou bastante preocupada com sua aprendizagem.

2.1.9 AvaliacgOes pedagdgicas: ditado e escrita
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A avaliacdo pedagogica busca conhecer o ato de escrever, do ponto de
vista psicomotor que implica o dominio do tracado, a postura ao sentar, o tamanho
das letras, a pressao do lapis, o respeito a direcdo grafica, entre outros fatores.

De acordo com Ferreiro e Teberosky (1985, p. 58),

conhecendo a maneira com que a crianga concebe o processo de escrita, as
teorias pedagogicas e metodoldgicas, nos apontam caminhos, a fim de que
os erros mais frequentes daqueles que alfabetizam possam ser evitados,
desmistificando certos mitos vigentes em nossas escolas.

No momento da avaliagcdo do ditado/escrita C.F ficou ansioso. Entreguei
uma folha A4 em branco, um lapis e uma borracha. Disse-lhe que se tratava de um
ditado. Pegou entdo o lapis corretamente sem forca-lo. Quando comecei percebi que
ele obedecia a direcdo grafica correta (da direita para a esquerda), porém sua letra
ndo era muito legivel e escrevia algumas palavras pela metade e lia silabicamente.
Notei que ele escrevia de meméria. Colocou a mdo na cabeca e dispersou-se varias

vezes. Assim, C.F demonstrou estar no nivel de escrita sildbica sem valor sonoro.

2.1.10 Diagnostico de leitura

O diagnéstico compreende o momento onde a crianga dard a resposta no
nivel do aprendizado da leitura convencional. Ferreiro e Teberosky (1985, p. 79)

afirmam que:

Para aprender a ler e a escrever, a criangca precisa construir um
conhecimento de natureza conceitual: precisa compreender ndo s6 0 que a
escrita representa, mas também de que forma ela representa graficamente a
linguagem.

Para realizar o diagnostico de leitura com C.F utilizei o campo semantico:
animais.

Primeiro, perguntei se ele j& havia visitado um zooldgico e ele me
respondeu que sim e que gostou muito dos animais, porém alguns ele sé tinha visto
na televisdo. Pedi entdo que ele escrevesse a palavra dinossauro e ele escreveu
DNOR e leu “dinossauro”, ap0s a leitura percebi que C.F ndo observou que havia
escrito de maneira errada, ditei entdo a proxima palavra: cavalo, ele, porem, escreveu

QAVLO e leu “cavalo” percebi que C.F ja trazia a escrita dessa palavra de memoria,



23

pois omitiu poucas letras, pedi que escrevesse zebra ele fez ZDA e leu “zebra” e ditei
a Gltima palavra que foi rd, entdo ele me olhou e disse que era facil e escreveu RAU,
mas leu “ra”.

Ditei a frase: o cavalo corre muito. Observei que C.F teve muita
dificuldade. Na escrita da frase, juntou as palavras, omitiu varias letras e fez a leitura
apontada marcando cada silaba.

Apos a analise, percebi que C.F na palavra: “cavalo” oscila entre a escrita
silabica e a escrita alfabética. Nas outras palavras oscila entre os niveis silabico sem
valor sonoro sildbico com valor sonoro.

Para superar essas dificuldades é preciso que C.F tenha mais acesso a
leitura de textos de géneros diversificados, fazer a leitura apontada, e também

atividades que lhe proporcione uma melhor compreensdo da escrita de palavras.

2.1.11 Avaliacao de verbalizacéo

No momento da avaliacdo de verbalizagdo pedi a C.F. para falar sobre sua
casa, sobre o que ele achava dela e 0 que ele mais gostava. Observei que ele falou
rapido, ora com riqueza de detalhes, como por exemplos: as flores do jardim, ora
confuso ndo sabendo o parentesco das pessoas que moram com ele. Nao apresentou
uma sequéncia logica dos fatos e teve certa pressa ao falar.

Percebi um vocabulario pobre, sua orientacdo temporal também ¢é
comprometida, pois ndo soube responder que dia do més e da semana estava.
Portanto, ndo tem noc¢do de espaco e sequencial, mostrando imaturidade de

conhecimento.

2.1.12 Provas operacionais de Piaget

O psicopedagogo devera ficar atento e fazer o inquérito detalhado dos
procedimentos da crianga, observando e anotando suas falas, atitudes, solu¢des que
para resolver os conflitos que irdo surgir, seus argumentos e juizos, como organiza o
seu material. Estes passos serdo de extrema importancia para a interpretacdo das
condutas.

De acordo com Weiss (2002, p. 106):
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As provas operatérias tém como objetivo principal determinar o grau de
aquisicdo de algumas nocdes-chave do desenvolvimento cognitivo,
detectando o nivel de pensamento alcancado pela crianca, ou seja, o nivel
de estrutura cognoscitiva com que opera.

Ao realizar as provas de Piaget iniciei com:

1) Conservacdo da quantidade de matéria (continua)

De acordo com as pesquisas de Piaget, “a conservagdo ¢ uma nogao
operatOria que permite a crianca compreender que alteracdes da forma ndo causam
alteracdes da quantidade, do peso ou do volume”. (GOULART, 1996 p.82).

Entreguei a C.F duas massas de modelar de cores diferentes, solicitando
que fizesse duas bolas com a mesma quantidade de massa. Entdo questionei:

-Se fossem bolinhos e pudéssemos comé-los, seria preciso que houvesse a
mesma quantidade para comer?

C.F disse que sim.

Na primeira transformagéo foi feita uma salsicha com uma das bolas. E a
ele perguntei:

- Seréd que agora tem a mesma quantidade de massa na bola e na salsicha?

C.F respondeu que néo.

- Como vocé sabe? Conte-me, como vocé descobriu?

C.F me respondeu que na salsicha tem mais massa porque foi ele quem fez
e a salsicha é cumprida e a bola ndo é.

Foi realizada, entdo, a contra-argumentagdo, e ele continuou afirmando
que na salsicha tem mais quantidade de massa.

No retorno empirico, C.F disse que se refazer a bola as duas vdo ter a
mesma quantidade, pois a bola é redonda.

Na segunda transformacdo (uma bola em pizza)C.F acha que a pizza tem
mais massa, pois é grande, e na terceira transformacdo (fragmenta-se a bola inicial
em dez pedacinhos). C.F diz que a bola fragmentada tem mais massa, pois tem varios
pedacinhos.

Mediante as respostas de C.F, percebi que ele ficou atento a forma, ou

seja, no resultado final e ndo na transformacgdo da bola para salsicha/ bola/pizza.
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Notei ainda que C.F ndo tem dominio de conservacdo e ndo conservacgao,
suas respostas foram confusas. Assim, conclui que C.F estd no nivel pré-operatorio,
sendo que a referida crianca tem sete anos e de acordo com a teoria de Jean Piaget

encontra-se no Operatorio formal.

2) Seriacdo com de bastonetes.

Convidei C.F para fazer uma brincadeira. Apresentei-lhe os bastonetes
dizendo: “estes pauzinhos chamam bastonetes”. Deixei C.F manusea-los, e disse para
fazer uma escadinha com todos esses “pauzinhos”, colocando-0s em ordem do menor
para 0 maior.

C.F foi logo pegando os bastonetes, percebi sua ansiedade, passou a méo
na cabeca e mordia os labios. Apds alguns minutos C.F conseguiu com dificuldade
montar a escadinha, entdo perguntei como ele fez para escolher os pauzinhos e a
resposta foi que escolhia devagar.

Percebi que a crianga teve éxito sistematico em sua construcdo. Notei,
ainda, que C.F é uma crianca imatura, sua parte cognitiva ndo condiz com sua idade
cronologica.

Avaliando suas respostas percebi que ele esta no nivel 2, pois apresenta
oscilacGes e instabilidade,ou seja em um momento conserva-se nesse nivel e em

outros nao.
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CAPITULO 3 - RESULTADOS FINAIS E DISCUSSAO

Ao concluir este estudo de caso, percebe-se a importancia da
psicopedagogia e suas técnicas para uma melhor compreensao do processo de ensino-
aprendizagem.

Para Fernandez (1991, p. 36)

O objeto de qualquer intervencdo psicopedagdgica € abrir espacos objetivos e
subjetivos de autoria de pensamento. O psicopedagogo aposta em que o desejo de
conhecer e de saber possa sustentar-se apesar das caréncias nas condicGes
econdmicas, orgéanicas, educativas, apesar das injusticas, dos déficits ou das lesdes
bioldgicas.

Apds todos os testes: Anamnese, EOCA, Pareja, Quatro momentos do dia,
diagndstico de leitura, entrevista com a professora, provas pedagogicas e
psicopedagoOgicas, entre outros, percebi que realmente a crianga apresenta
dificuldade de aprendizagem .

Diante da analise diagnostica evidenciaram-se obstaculos que dizem
respeito & falta de conhecimentos de determinados conteudos, ndo permitindo C.F
novas elaboragcbes do saber, revelou obstaculos familiares, epistemologico e de
carater cultural, de acordo com a teoria convergente de Jorge Visca, que se
estabelece com situacGes de aprendizagem, podendo se apresentar de diferentes
formas e maltiplas motivacdes.

C. F apresenta obstaculos de aprendizagem epistémicos, pois tem muitas
limitacdes do conhecimento e epistemofilico quanto a inseguranca e ansiedade, o que
o impossibilita de aprender.

Mesmo com essas dificuldades C. F possui capacidade de pensamento para
a aprendizagem, mas utiliza-o parcialmente. Por falta de vinculo e mesmo interesse,
apresenta uma modalidade de aprendizagem em desequilibrio quanto aos movimentos
de assimilacdo e acomodacéao.

As vezes, apresenta desanimo ao fazer os deveres e na hiporacomodaco,
pois C. F sempre repete o que sua professora faz sem criatividade propria e necessita

sempre da ajuda dela para a resolucdo e finalizacdo de suas atividades.

A liberacdo da inteligéncia aprisionada sé poderd dar-se através do
encontro com o prazer de aprender que foi perdido. Por tal razdo,
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acreditamos que nossa principal tarefa na relacdo com os pacientes (aos
quais denomino "aprendensinantes") é "ajuda-los a recuperar o prazer de
aprender"” e, de igual modo, pretendemos, para n6s mesmas, recuperar o
prazer de trabalhar aprendendo e de aprender trabalhando (FERNANDEZ,
1991)

Conclui-se que é extremamente importante percorrer as linhas de
pesquisas estabelecidas. Dentro do contexto da psicopedagogia, fundamenta-se,
levanta hipdteses, chegando ao fim unico, descobre-se para intervir, pois possui

caréter preventivo, terapéutico e curativo.

3.1 INFORME PSICOPEDAGOGICO

1 - DADOS PESSOAIS

Aprendente: C.D.C.F.

Data de Nascimento: 27/12/2003
Idade: 7 anos e quatro meses
Escola: E.M.P.M.D.D.

ANO: 2°

2 - MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO

J Queixa da Escola (Professora):

De acordo com a professora C.F € muito desatento (se dispersa por
qualquer motivo), é inquieto, ndo tem organizagdo com o seu material (perde
sempre), ndo da continuidade ao que iniciou; apresenta grande dificuldade no
aprendizado. Na escrita, troca letras, inverte, acrescenta ou omite; a leitura é sem
ritmo, inventa palavras, troca. Quanto a matematica ele consegue fazer com mais

facilidade, mas ainda se confunde principalmente na seqiencia numérica.

) Queixa da Familia:
A maée reforca a queixa da escola e diz que C. F é muito desorganizado

com seus brinquedos e consigo mesmo, pois ndo gosta de tomar banho, enrola muito
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para fazer suas atividades, apresentando muita dificuldade no aprendizado. Também,

se queixou de desatencdo e preguica.

3 - TEMPO DE INVESTIGACAO

Periodo de Avaliacéo:

06/05/0911 a 29/06/11

NuUmero de Sessoes:

10 sessodes

4 — INSTRUMENTOS USADOS:

Os instrumentos utilizados para a analise foram:

Anamnese;

Observacdo na sala de aula/ fora da sala de aula;

EOCA,;

Pareja Educativa;

Entrevista com a Professora;

Momentos do dia;

Prova Pedagdgica (Escrita/ ditado/ diagndstico de leitura, avaliacdo da
verbalizacéo;

Prova Operacionais de Piaget.

5 — ANALISE DOS RESULTADOS NOS ASPECTOS:

Aspecto afetivo/emocional:

Ficou evidente nos testes projetivos os sintomas de ansiedade (quando

achava que iria ser cobrado em alguma tarefa e ndo conseguia executa-la), um

vinculo afetivo familiar em desequilibrio, pois a mée e o pai disputam a atencdo do

filho, e ha uma relacdo de ciumes entre eles.

Aspecto social/cultural:
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C.F vem de uma familia de baixa renda, seu pai (pedreiro) estudou até o 5°
ano e sua mde (dona de casa) até o 6° ano; é privado de conhecimentos de
determinados conteudos o que nao permite a C.F novas experiéncias em seu processo
de aprendizagem. Portanto, apresenta uma pobreza de expresséo e criatividade.

Vale ressaltar que o choro frequente e a irritacdo que C.F demonstra
quando contrariado é proveniente da familia que ndo sabe estabelecer regras e faz

tudo que ele quer.

o Aspecto Corporal:
Percebe-se que C.F, apresenta equilibrio corporal, uma adequagdo motora
a etapa de sua evolugdo, tem facilidade de manejo e preensdo dos objetos (tesoura,
pegar no lapis, colagem), ndo deixa os objetos cairem com facilidade, ndo forca o

lapis na folha. Contudo, C.F apresentou uma boa motricidade.

o Cognitivo Pedagdgico:

C.F estd com sete anos, cursa 0 2° ano e ainda ndo Ié. Sua escrita tem
trocas e omissdes de letras, mesmo copiando do quadro negro. Reconhece o alfabeto
e as letras do seu nome. A leitura do seu nome é uma leitura de memoria. Na
matematica se confunde na sequencia dos numeros e tem muita dificuldade nas
operacdes basicas como somar e subtrair. Seu nivel de cognicdo estd abaixo do

esperado para a sua faixa etaria.

6 — SINTESE DOS RESULTADOS — Hip6tese Diagnostica

A 1?2 hipbtese diagnosticada foi de carater cognitivo.

A 2% hipdtese diagnosticada foi de carater afetivo/emocional

A 3% hipdtese diagnosticada foi de carater cognitivo.

Avaliando C.F em um todo, pode-se concluir que ele é uma crianca que
apresenta obstaculos epistemofilico (afeto-amor) e epistémico (cogni¢do) com
processos de assimilacdo e acomodacdo prejudicados, sintomatizando uma
modalidade de aprendizagem hiperassimilativa, sendo a assimilacdo o movimento do
processo de adaptacdo pelo qual os elementos do meio séo alterados ocorrer uma exacerbacdo

desse movimento, de modo que o aprendiz ndo se resigna ao aprender.
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H& o predominio dos aspectos subjetivos sobre os objetivos e vem acompanhada
da hipoacomodacdo, que consiste em adaptar-se para que ocorra a internalizacdo. A
sintomatizacdo da acomodacdo pode dar-se pela resisténcia em acomodar, ou seja, numa
dificuldade de internalizar os objetos (FERNANDEZ, 1990, p.110).

7 — RECOMENDACOES E INDICACOES

De acordo com a analise realizada sugiro a C.F acompanhamento de um
psicopedagogo, para que juntos consigam identificar origem das fraturas do seu
processo de aprendizagem.

Identificando-as o psicopedagogo fara, entdo, a intervencdo de um modo
que venha a ameniza-las ou mesmo sana-las. Quanto aos pais, € importante que
transmitam a crianca seguranca, para que ela sinta-se protegida e saibam, também,
estabelecer limites, para que a crianca entenda que em todos os lugares que for

sempre havera regras e ela tera que cumpri-las.

8 — OUTRAS OBSERVACOES:

Acréscimos de dados (novos), conforme casos especificos, identificados neste

momento. (do Informe):
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ANEXOS

Anexo A - Termo De Compromisso Do Estagiario

Eu,
Aluno (a) de Pés-Graduagdo em Psicopedagogia Clinica e Institucional da Faculdade Catdlica
de Anapolis Turma ---- Anépolis-Goias assumo compromisso da realizacdo em estagio
supervisionado junto a Catdlica de Anapolis ao cumprimento que dispde a Lei 9.394/96
(LDB) totalizando a carga horéria de 100 horas, no periodo de ---, ----de 2011 a ----- outubro
de 2011 (descontando-se o periodo de férias- julho). Ciente de tratar-se de prética curricular
obrigatoria como garantia a certificacéo, e que 0 ndo cumprimento do mencionado estagio no
prazo estabelecido implicara em minha reprovacéo.

Anapolis, ----- , de-----2011

Assinatura
C.P.F.:
R.G.:
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Anexo B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

FACULDADE CATOLICA DE ANAPOLIS

PSICOPEDAGOGIA CLINICA E INSTITUCIONAL.
Prof.2 ANA MARIA VIEIRA DE SOUZA
ESPECIALISTA
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
Profissional: Ana Maria Vieira de Souza. Pedagoga-Psicéloga-Psicopedagoga
Estagiario:
Eu, aceito participar do Processo de

Atendimento Psicopedagdgico, cujo objetivo central é o de atender o participante oferecendo
acompanhamento psicopedagdgico e intervencdo psicopedagdgicas.

Estou ciente de que terei atendimento psicopedagdgico durante as sessdes, submetendo-me a
atividades de testes, entrevistas, e observacfes por parte do estagiario de psicopedagogia. Reconheco
que tenho o direito de fazer perguntas que julgar necessarias. Entendo que minha participacdo é
voluntaria e que poderei me retirar do processo a qualquer momento.

Os profissionais se comprometem a manter em confidéncia toda e qualquer informacdo que
possa me identificar individualmente quando da apresentacdo de resultados deste trabalho as pessoas
interessadas.

Anapolis, de de 2011.

Assinatura do participante

Assinatura do Profissional Responsavel

Assinatura do Aluno Responsavel



Anexo C - Controle da Frequéncia do Aluno nas Atividades de Campo

FACULDADE CATOLICA DE ANAPOLIS
PSICOPEDAGOGIA CLINICA E INSTITUCIONAL Anéapolis-GO
Estagio de aperfeicoamento profissional PSICOPEDAGOGIA

Controle da frequéncia do aluno nas atividades de campo
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1. IDENTIFICACAO DO ESTAGIO

‘ ESTAGIO PSICOPEDAGOGIA CLINICA

Campo de Estagio

Nome do professor-supervisor

‘ ANA MARIA VIEIRA DE SOUZA

Nome do profissional de campo

Nome do estagiario

Data

Carga-horéria

Atividade
desenvolvida

Assinatura (*%)

2. FREQUENCIA NAS ATIVIDADES DE CAMPO

(*1) A assinatura da freqiiéncia de atividades de campo seguira o seguinte procedimento:
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Estagios em instituicGes conveniadas: O Gestor da instituicao, responsavel pelas atividades

de campo do aluno, assinara a freqiéncia das atividades
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Anexo D- Encaminhamento

FACULDADE CATOLICA DE ANAPOLIS
PSICOPEDAGOGIA CLINICA E INSTITUCIONAL
Estagio Supervisionado em PSICOPEDAGOGIA Clinica

ENCAMINHAMENTO

Estamos encaminhando o (a ) aluno
(B) ettt
Nascido () em__ / / , regularmente matriculado na série estando em
processo de avaliacdo psicopedagdgica e necessita
0SSR
Hipdtese Diagnostica :
(@] 0 7=T V7= (ol L= SRPOSTRN

Anapolis, de 200

Ana Maria Vieira de Souza
Psicopedagoga- Supervisora de Aluno Estagiario
Estagio clinico




Anexo E - Anamnese

A- ldentificacéo:
Nome do cliente:

Sexo: Idade:

Data de nascimento: ___/ I Local:

Endereco:

Fone: Celular mée:

Escola:

Série: Turma:

B- Constelacédo familiar:
Mae:

Idade: Profissao:

Escolaridade:

Local de trabalho: Fone:

Pai:

Idade: Profissao:

Escolaridade:

Local de trabalho: Fone:

B-1- Responsaveis:

Nome:

Grau de parentesco: Idade: Profissao:

Escolaridade:

B-2 Irmdos:

B-3 Parentesco:
Pais casados ( ) Separados () Pai Ausente ( )
Motivo: Brigas familiares

Pais adotivos () Com que idade (da crianga) assumiram a guarda:

C- Condicdes de gestacao:
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Gravidez planejada: sim () nédo ()

* Houve: Quedas: Sim () Nao ( )

Ameaca de aborto: Sim( ) Néo ()

Alguma doenga: Sim( ) Né&o ( )

Uso de medicamento: Sim () Nao ()

Raio—X:Sim( ) Né&o ()

* Evolucdo da gravidez:

Visitas periddicas (mensais) ao médico pré-natal: Sim () Né&o ()
As visitas aconteceram mensalmente: Sim () Né&o ()
Adquiriu muitos quilos durante a gravidez: Sim () Quantos:
Fumava: Sim () Nao ()

Bebida alcodlica: Sim () Nao ( )

Fez ultra-sonografia: Sim () N&o( ) Quantas:

Para que e por que:

Bebé mexia muito: Sim () Nao ( )

D- Condices do parto:

Prematuro () Com os nove meses completos ()
Bolsa estourou em casa ()

Ao nascer, a crianca chorou logo: Sim () Né&o ()

Porqué: Teve que dar um tapa na bunda para chorar.

No hospital: () Parto: Normal: ()

E- CondicGes do nascimento:
Chorou: Sim () Néo( )

Ictericia Sim () N&o ()

Ciarose (pele azulada\ roxa) Sim ( ) Na&o ()
Convulsdo: Sim( ) Néo ()

Outras dificuldades ocorridas ao nascer:

F-  Alimentacio:

Depois de quantas horas de nascido chegou para mamar
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a primeira vez:
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Dificuldade para sugar o bico do seio: Sim () Na&o ()
Rejeicdo ao bico: Sim () Nao ()

Rejeicdo ao leite: Sim () Nao ()

Sugou muito forte: Sim () Nao ()

Sugou com dificuldade: Sim ()  Nao ()
Adormeciaaoseio: Sim( ) Nao ()

Mamou durante quanto tempo:

As vezes ndo mamava, mas fazia do bico do seio como se fosse uma chupeta: Sim () N&o

0

Mamava com exagero: Sim( ) Né&o ()

Mamava de madrugada: Sim () Né&o( ) Até o2 més.

Fazia vomitos: Sim () Né&o ()
Prisdo de ventre: Sim () Nao ( ) Muita: Sim () Nao ()
Quando comecgou a comer comidas pastosas: E sucos:

Quando comegou a comer comida de sal:

Que tipo de comida: papinha  Erainteira: ( ) Amassada: ()
Se amassada (papinha), por que: Perigo de engasgar

Durante quanto tempo:

Qual foi reacdo ao receber este tipo de alimento:

E a da mde, ao ver a crianca aceitando outro alimento que ndo fosse o leite do seio:

Caso néo tenha amamentado no seio, por que:

O que tentou fazer até chegar, realmente, a dar o alimento através de mamadeiras:

Aconselhada por quem:

G- Desenvolvimento:
Comportamento: muito quieto ()
Firmou a cabeca com
1° dentinho

Sentou-se
Andou

Mao que comecou a usar com mais frequéncia: D ( ) E()




Engatinhou aos

Falou aos

Controle das fezes, aos

Controle da urina durante o dia aos

Controle da urina, a noite aos

Possiveis (primeira) palavras:

Deficiéncia na fala: Sim () Né&o ()

Convulsdes com febre: Sim () Nao ()

Convulsdes sem febre: Sim () Né&o ()

Doengas — quais:

Internacbes: Sim () Néo ( )

Se

A

sim, quantas, quando e por qué: O que foi

Além da mé&e, outras pessoas cuidaram da crianca: Quem, Quando,

Sono:

Tranquilo ( ) Agitado ()  dificil ( )

Com interrupgdes durante o dia ( ) a noite ()
Dormebem( ) Mexemuito( ) Resmunga ()
Range os dentes () Fala—grita() chora( ) ri( )
Tem pesadelos constantes ()

Dorme nos quartos dos pais ()

Precisa de companhia ate “pegar” no sono ()

Tem companhia (irm&os ou baba) que dorme no mesmo quarto ()

| — Manipulagdes:
Uso chupeta: Sim () Ndo( )  Tempo:

Chupou- Chupa o dedo: Sim( ) Nao( ) Tempo:

Roeu ou réi unhas: Sim () Nao ( ) Quando:

Arranca cabelo: Sim () Ndo ( ) Quando:
Morde os labios: Sim () N&o ( ) Quando:

Pisca o(s) olhos(num gesto de tique) :Sim ( ) N&o ( )

Quando:

Por
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descoberto:

qué:



Quais atitudes tomadas diante de cada ou de todos esses habitos comportamentais?
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J- Sexualidade:

Curiosidade desperta ( ) Com que idade?

Masturbacdo: Sim () Nao ( )- com que idade?

Local: Quarto () Banheiro ( ) Qualquer Local: ( )

Quando percebeu(ram) este comportamento?

Porqué?

Envolveu(eu) em jogos sexuais ? Sim () N&o ( ); Sozinha( );Com outras

Criancas ( ); Quando? (Descreva a situacgao).

L- Sociabilidade:

Quando bebé,ia facilmente com outras pessoas? Sim () N&o ( ).
Prefere(ria) brincar sozinho? Sim () Néo ( ).

Com frequéncia, largava os seus brinquedos para brincar com os
Brinquedos dos outros? Sim () Ndo ( ).

Socializava os seus brinquedos? Sim () N&o ( ).

N&o aceitava outras criangas brincando com os seus brinquedos?

Sim( ) Néo ( ).

Recebia com frequiéncia a visita de amigos? Sim () Nao ( ).

Visitava com frequéncia, a casa dos amigos? Sim () Nao ( ).

Mesmo brincando com brinquedos de outras criangas ndo deixava brincar
Com os seus? Sim () Nao ( ).

Aceitava que outras criangas assentassem no colo de pessoas conhecidas,
Como: mae, avo,baba..? Sim () Ndo ( ).

Adaptava-se facilmente ao meio,com outras criangas? Sim () N&o ( ).
Faz amigos, facilmente? Sim () Néo ( ).

Tem amigos? Sim () Ndo ( ).
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Conserva as amizades? Sim () N&o ( ).

Atualmente, como esta a socializacao dele(a), na Escola, na Familia e em
Outro ambiente ? Gosta de sair, ir no shopping, em festas,em clubes,enfim,

De conviver com outras pessoas e outros ambientes? (procure descrever)

Descreva um dia (de Segunda a Sabado, quando os adultos estdo trabalhando) de seu(sua)

filho(a): (Continue sendo fiel as informacoes!)

Descreva um dia de seu (sua) filhos (a) com um colega: (continue sendo fiel as informaces!)

Descreva um Domingo de seu (sua) filho (a): (continue sendo fiel as informacdes!)

M- Relagdes Afetiva:
Descreva quando ocorre, e torna-se incomodo:

Choros;

Mentiras:




Fantasias:
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Emocgdes:

Quando ocorre demonstragdes de: Carinho: Com quem?

Idade: De quem?

Raiva/Odio: De quem?

Cilmes: De quem ?

Inveja: De quem ?

Amizade: Com quem ?
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Prefere amigos: Mais velhos ( ); Mais novos ( ); Mesma idade ( ).

Como séo as brincadeiras e as relagdes afetivas (alegria, tranqlilidade, solidariedade,

indiferenca,  imposicdo, e outros..) com 0s amigos: Mais  velhos?

Mais novos?

De mesma idade?

E quando aos animais? Possui algum (ns)? Qual (is)?

N- Escolaridade:

Frequientou creches? Sim () Né&o ( )

Frequentou maternal? Sim () Nao ( )

Freqlientou Pré-escola? Sim () N&o ( )

Mudou muito de escola? Sim () Né&o ( )

Vai bemnaescola? Sim( ) Néao( )

Gosta de escola? Sim () N&o ( ) Asvezes( )

Recebe ajuda para fazer as tarefas? Sim () Néo ( )

Os pais, ou outra pessoa estudam com a crianga ou adolescente Sim () Néo()

Quem?
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Procura estar em destaque na sala de aula?
Sim () Quando ? Néo ( )

Gosta do(s) professor (res)? Sim () Por qué ?

Nao ( ) Por qué ?

Se é o primeiro ano neste Colégio, procure resumir como foi a primeira semana:

No momento, como ele (a) se encontra na escola, em relacao:
AO COLEGIO?

AOS COLEGAS?

AOS PROFESSORES?

AS MATERIA?




A SI MESMO?
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A FAMILIA?
PAI:

IRMAOS:

O- Os adjetivos abaixo, quais os que aplicam melhor em seu (sua) filho(a) ?

Atento ()
Descuidado ( )
Cuidadoso ( )
Indiferente ( )
Asseado ()
Cruel ()
Sensivel ()
Ativo ()
Interessado ( )
Persistente ( )

Curioso ( )

Observador ( )
Cauteloso ( )
Impetuoso ()
Preocupado ( )
Lento ( )
Sociavel ( )
Rapido ( )
Participativo ( )
Esperto ( )
Critico ()

Desinteressado ( )



Inquieto ( )
Teimoso ( )
Mandao ( )
Agressivo ()
Inseguro ()
Choréo ( )
Dissimulado ( )

Introspectivo ( )
Submisso ()
Criativo ( )
Mimado ( )
Carinhoso ( )
Independente ( )
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ANEXO F - Realismo Nominal

Qual é a palavra Maior: ARANHA ou BOI? Por qué?

Qual a palavra Menor: TREM ou TELEFONE? Por qué?

Diga uma palavra parecida com a palavra BOLA:

Porque esta palavra se parece com a palavra BOLA?

Diga uma palavra parecida com a palavra CADEIRA?

Por que esta palavra se parece com a palavra CADEIRA?

As palavras BALA e BALEIA sdo parecidas? Por qué?

Com as cartelas MESA e CADEIRA, onde esta escrito CADEIRA? Por qué?

A palavra parecida com a palavra BODE é? BOLA ou CABRA? Por qué?

Com as cartelas PE e DEDO — Onde vocé acha que esta escrito PE? E onde esté escrito

DEDO? Por qué?




Anexo G - Entrevista com o Professor

Identificacdo

Nome do aluno

Idade Data de nascimento:

Escola:

Ano Escolar:

Nome do (a) Professor (a):

Data:

1- O alunovai bem na escola?

2-  Eirrequieto na escola?

Em que

circunstancias?
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3-  Como se comporta em brigas? Agride ou chora?

Qutros:

4-  Como reage quando contrariado?

5-  Precisa de ajuda para fazer algum a

coisa?

Para fazer o qué?

6-  Tem dificuldades em organizar 0s

calculos?

7-  Apresenta dificuldades em leitura e

escrita?

Quais?

8-  Como é sua postura na carteira ao

escrever?

9-  Acalca muito o lapis?

10- Apresenta alguma dificuldade motora?

11- Na leitura oral apresenta:

Leitura silabica:

Leitura vacilante:

Leitura corrente e expressiva:

Boa compreenséo do texto lido:




12- Como é o aluno sob o ponto de vista

emocional?

13- Em qual destas caracteristicas a crianga se encaixa mais?
o Agressiva ()

o Passiva ()

o Dependente ( )

o Medrosa ( )

o Retraida ( )

o Excitada ( )

o Calma( )

o Desligada ()

o Sem limites ( )

14- Tem alguma outra dificuldade em classe?

Qual?

15- Comparada com as outras criangas, parece:
o Mais infantil ( )

o Na média ( )

o Mais amadurecido ()

Por qué?

Outras informagdes que julgar convenientes:
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Anexo H - Investigacao Escolar “Queixas”

ASPECTOS EMOCIONAIS / AFETIVOS; COGNITIVOS/ PEDAGOGICOS E
SOCIAIS.

Nome do (a) aprendente (iniciais)
Idade Série

Nome da escola: (iniciais)

Ensino: Fundamental ( ) Médio ( )

Professora:

(Favor marcar, com um circulo o sinal que indica como 0 aprendente se apresenta no

momento).

SINAL CORRESPONDE:

_ ndo apresenta;

+ apresenta ocasionalmente;
++ apresenta fregiientemente;
+++ apresenta muito.

ASPECTOS EMOCIONAIS E AFETIVOS.
Hiperatividade:

Né&o para quieto durante a explicacdo do (a) professor(a)..........cccccvevvenenn -+
N&o péra quieto durante a explicagao de tarefas..........c.ccocevevrieieiinennn. -+ 4+
Dispersao (distrai-se com qualquer estimulo externo).........ccccveeevennnene -+ o+
Inabilidade nas atividades motoras (desenhar, cortar, amarrar................ -+

Inabilidade nas atividades global (esportes, ginasticas)..........c.c.ccccveuiee. -+ ++
Problemas de fala (troca de fonemas)...........ccocevvvereninenineseeee -+ 4+

Problemas de fala (QAgUEITa).........coereriiiieiieieere e, -+ 4+
Problemas de fala (fala alto, mesmo estando proximo do ouvinte).......... - + ++ +++
Problemas de fala (troca de fonemas e gagueira).........c.cceevveververvrennenn, -+ ++

Tiques de qualquer tipo (piscar, barulhos com a boca............cccccovevieneen. -+

Demonstra interesse diante de Situagdes NOVaS............cccvververerereniennenn -+ 4+
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Desastrado/ desajeitado (tropeca, derruba CoiSas).........cccevververerererinnn. -+ 4+
Intolerancia a frustracOes (ansioso ou negativista com suas
FAINAS) ... -+
AQressividade Cf COIBGAS. ........cviiiiiiieieii e -+ ++
Agressividade ¢/ adUltOS(Profs.).......curiierriiiieiee e -+ o+
Agressividade ¢/ 0bjetos e/0U aNIMAIS.........ccvevereiiiie e -+ o+
TIMIAEZ COM 0S COIBYAS. ... e iveeieeieeiie et -+ 4+t
TIMidez COmM 0S AUITOS. ......veeiiiiiiiee s -+
CROTO. s -+ ++
Q) TTEOUENTE... oo s -+t
QUANAOD € POF QUE ? .ttt sttt sttt st ettt eebe e s e st et e besbesbenbenneaneens
CriSE 08 DIITaAS. ...veeiieieee s -+ ++ ++t
(@ U TgTo [o I = oTo] o 1 <SSR
Auto-estima: Sempre rebaiXada.........cocovverveeieieieiese e -+
Sempre em alta.........ccocveeeieeeee -+ et

ASPECTOS COGNITIVOS/ PEDAGOGICOS:

Dificuldade no aprendizado(ndo acompanha a classe)...........c.c.coevvennne. -+ ++

ESCRITA:

a) troca,inversdo,acréscimo,ou omisséo de

1etras(SUBIINNE).......ce i -+ e+
b) disgrafia (letras,foia,trémula)............ccocooviireiiiincis e -+ 4+
C) numeros malfeitos, Sem Ordem...........coovvvveeiriininesee e -+
d) escreva fora da pauta(entre as linhas).........cccccoeveiinnninicicee, -+

e) escreva fora da pauta(sobe/desce linhas............ccocovvviiiiiiicicnenn, -+ 4+

f) escreve, com facilidade, as palavras ditadas (ndo pede para repetir, nem fica pronunciado-

R 0T 10 ) TSR -+ ++ A+t

g) caderno sujo, rasgado(tanto apPagar)........c.cceeeererrererere s -+ 4+
LEITURA:

a) troco, inversao, acréscimo ou omissao de letras (sublinhe).................. -+

b) inventa palavras 0u SINGNIMOS...........ccviveiiieieere e, -+ ++

c) leitura sem ritmo, PONLUAGAD, PreSSA.......cuerrervereerrreiereesieeeesreesreeeenns -+ ++

d) oralidade(leitura fluente com texto desconhecido)............cc.cceovrvrunnnne. -+ 4+ 4+

e) material para leitura proxima aos 0lh0S...........c.ccceeieiiiiciie e -+ 4+ 4+

f) linguagem favoravel para expressar idéias, desejos, sentimentos e interesses (vocabulario
o0 ) I USSR -+

RACIOCINIO LOGICO-MATEMATICO CALCULO:
a) dificuldade no aprendizado de aritmeética...........ccceeevveveerieiicsncieenn, -+ttt
D) troca 0 algariSIMO.........ceeiieiieiic et -+



C) é capaz de seriar, ordenar e classifiCar..........cc.ccoceviiniiiiiieniiicens -+ 4+
d) ASSOCIAS AQIUPA. .. .ecvveiveeieeiiecieecte ettt ae e aae e -+
e) reparte/ Separal eXClUILL.........ccevveieieeiecs s -+ +H+
f) opera com facilidade (as operacdes de reagrupamento e do

FESEIVAS) ... teuveutetete stttk e st etttk b ekttt b bbb bbbt bt -+ ++ ++t
g) dispensa recurso (material concreto) para calculos (mentais ou de

oIS (L0 TP -+ 4+t

ASPECTOS SOCIAIS (SOCIABILIDADE)

a) sabe cuidar e proteger-se diante de situac0es de perigo...........cc........ -+
b) participa das atividades de grupos(em Classe)........ccccccvevvveiiieeineiinnnn -+ ++
(horario do recreio)........ccceeveeveviesieerieennnn, - 4+t
C) IMPO. SUAS TUBIAS. .....veeveeieenieieiie sttt -+ 4+
d) ouve as idéias dOS COIEQAS.........ccuuveierierere e -+ttt
e) prefere fazer o que é sugerido pelo grupo, nunca discutindo o que desejaria
FAZEE .. -+
£) QUAIAA SEQEUO. .......cveeeeeeeeeeeee ettt CF o+
g) esta sempre contando o que 0s outros estdo fazendo......................... -+t
h) suas amizades séo, de preferéncias, com criancas: do mesmo
- (o S SRSPRSSS -+ 4
(0] £SO -+ ++
MENOTES......eiiiiii it -+ ++ 1+
1) suas brincadeiras sdo aceitas pelos colegas..........ccocvvveviiiervereennnne, - 4+
J) aceitas sugestdes de outras brinCadeiras...........ccooevverereresnsesieeeennns -+ A+t
I) percebe a realidade e responda a ela, adequadamente....................... -+
m) motiva os colegas (situagdes de sala de aula e fora dela.................... -+ 4+

ESCREVA OUTRAS INFORMACOES QUE JULGAR NECESSARIAS:
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Anexo | - Conservacao da Quantidade de Matéria
Material: Duas bolas de massa plastica de cores diferentes.

Pedir que a crianca faca duas bolas que tenham a mesma quantidade de massa.

“Se fossem bolinhos e a gente pudesse comé-los, seria preciso que houvesse a mesma
guantidade para comer.

O que vocé deve fazer para ficarem iguais? Para uma ndo ter mais nem menos massa
gue a outra?

12 Transformacao: Transforma-se uma das bolas em uma salsicha (linguica)
-Sera gue agora tem a mesma quantidade de massa na bola e na salsicha ou tem mais
na bola ou mais na salsicha?

-Como vocé sabe? VVocé pode me explicar? Vocé pode me mostrar isso?

-Contra-argumentacgdo: Veja a salsicha é mais comprida que a bola, tera mais massa?

-Vocé se lembra antes as duas bolas tinham a mesma quantidade. O que vocé acha
agora?

22 Transformacdo: Transforma-se a mesma bola (do examinador) em uma bolacha
(minipizza, panqueca)

-Seré que agora tem a mesma quantidade de massa na bolacha e na salsicha ou tem
mais na bolacha ou mais na

salsicha?

-Como vocé sabe? Vocé pode me explicar? Vocé pode me mostrar isso?




Anexo J - Avaliacdo da Verbalizagédo

Observar na linguagem espontanea a crianca:

1-Atém- se a detalhes Sim () Né&o ()
2-Possui um bom repertério de vocabulario Sim () Né&o ()
3-Expressa seu pensamento em sequencia, com construcdo das Sim () N&o ()
frases (sequencia logica)

4- Realiza troca de letras Sim () Nao ()
5- Apresenta muita inibicéo ao falar Sim () Nao ()
6-Possui facilidade de comunicagao Sim () N&o ()
7- Fala em um tom muito baixo Sim () N&o ()
8- Possui seguranga ao expressar suas ideias Sim () N&o ()
9- Obedece a pontuacao e ao ritmo das palavras Sim () N&o ()
10-Expressa-se de maneira confusa Sim () Néo ()
11-Conta histérias com comeco,meio e fim( com orientacédo Sim () Néo ()
temporal)

12- Fala num ritmo muito rapido, muito lento ou moderado Sim () N&o ()
13- Responde ao que foi perguntado com poucas palavras, Sim () N&o ()

contando muitas histdrias, ou respondendo de maneira incorreta.

Observacgoes:
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