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RESUMO

O desenvolvimento motor (DM) consiste em um processo continuo de mudangas referente aos
aspectos motores, que se inicia na concep¢do e perdura até a morte. O DM acontece a partir
de uma interacdo de madaltiplas causas, envolvendo fatores bioldgicos, ambientais e
relacionados a tarefa, e por isso esta suscetivel a sofrer influéncia. S&o varios os fatores que
podem influenciar no curso normal do DM, tais como estado nutricional, pratica de atividade
fisica e a condicéo socioecondmica. Uma vez que a condigdo socioecondmica demonstra ser
um dos principais fatores ambientais que pode influenciar no desenvolvimento de um
individuo, destaca-se a importancia em saber se realmente ha uma associagéo entre a condi¢do
socioecondmica e 0 DM. Sendo assim o objetivo desse estudo foi verificar a associacéo entre
as variaveis de estudo e de comparar o DM, inferido pelo nivel de coordenag¢&o motora (CM)
de criancas de classe alta e baixa, e ainda, alunos de escola particular e pablica. Participaram
desse estudo 261 criancas, com idade entre 6 e 11 anos, estudantes de escolas publicas e
particular. A avaliacdo da CM foi realizada por meio do teste KTK, e o questionario
socioecondmico foi respondido pelos responsaveis dos participantes. Foram utilizados testes
estatisticos para verificar associacao e para comparacdo das médias. Os resultados do presente
estudo mostraram que ha uma correlacdo significativa entre a CM e a condicdo
socioeconbmica, sendo esta um preditor da CM. Além disso, criancas de classe
socioecondmica alta (A e B) apresentaram melhores niveis de CM, bem como os alunos de
escola particular. Sendo assim, pode-se concluir que a condigdo socioeconémica é um fator
de influéncia no DM, e ainda prediz o nivel de CM. Ainda, é necessario viabilizar
experiéncias motoras para criangcas de classe baixa e alunos de escolas publicas, pois 0s
prejuizos motores na infancia podem acarretar outros desfechos na adolescéncia e na fase

adulta.

Palavras-chave: Desenvolvimento Motor; Condicédo socioecondémica; Criangas.



ABSTRACT

Motor development (MD) consists of a continuous process of change regarding motor
aspects, which begins at conception and lasts until death. MD occurs from an interaction of
multiple causes, involving biological and environmental factors, and is therefore susceptible
to influence. There are several factors that can influence the normal course of MD, such as
nutritional status, physical activity and socioeconomic status. Since socioeconomic status
proves to be one of the main environmental factors that can influence an individual's
development, the importance of knowing if there is really an association between
socioeconomic status and dm is highlighted. Thus, the aim of this study was to verify the
association between the study variables and to compare MD, inferred by the level of motor
coordination (MC) of upper and lower class children, as well as students from private and
public schools. The study included 261 children, aged 6 to 11 years, students from public and
private schools. MC was assessed using the KTK test, and the socioeconomic questionnaire
(ABEP 2016) was answered by the participants' guardians. Statistical tests were used to verify
association and to compare means. The results of the present study showed that there is a
significant correlation between mc and socioeconomic status, which is a predictor of MC. In
addition, upper class children had better MC levels as well as private school students. Thus, it
can be concluded that socioeconomic status is an influencing factor in MD, and still predicts
the level of MC. Still, it is necessary to enable motor experiences for lower-class children and
students of public schools, because the motor injury in childhood can lead to other outcomes

in adolescence and adulthood.

Keywords: Motor development; Socioeconomic Status; Children.
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1. INTRODUCAO

O termo desenvolvimento se refere a um processo de crescimento e, ou, evolugdo
de um objeto, fendmeno ou do ser humano. O desenvolvimento humano abrange uma série de
aspectos, tais como maturacional, cognitivo, psicolégico e motor. Partindo de uma visédo
comportamental, o desenvolvimento motor (DM) consiste em um processo continuo de
mudancas referente aos aspectos motores, sendo que esse processo Se inicia na concepgao e
perdura até a morte (HAYWOOD; GETCHELL, 2004). O DM acontece a partir de uma
interacdo de multiplas causas, envolvendo fatores bioldgicos — caracteristicas herdadas
geneticamente e o crescimento fisico; ambientais — condi¢cdes de vida, experiéncias, entre
outros; e ainda, fatores relacionados a tarefa a ser executada — grau de dificuldade, quantidade
e qualidade das tarefas (GALLAHUE; OZMUN; GOODWAY, 2012).

Diversos pesquisadores se propuseram a buscar o entendimento sobre as
mudancas que acontecem ao longo desse processo e os fatores que as subjazem
(GALLAHUE; OZMUN; GOODWAY, 2012; GESELL, 1928; MANOEL, 1994; MCGRAW,
1935; VALENTINI, 2002). Para isso, a infancia' comumente estudada por ser durante essa
fase da vida que o individuo demonstra suas primeiras tentativas de executar algumas

habilidades motoras, as quais serdo requisitadas ao longo de toda a vida.

Para Manoel (1994) os seres humanos realizam movimentos que se diferem
conforme a sua origem. Os movimentos naturais, que sdo aqueles cuja origem filogenética,
consistem em todas as formas de se movimentar manifestadas nos primeiros anos de vida
(andar, correr, saltar,...), ou seja, sem tanta influéncia do ambiente. Por outro lado, os
movimentos de origem ontogenética, sdo aqueles aprendidos, 0s quais assumem necessidade
de uma pratica especifica, como por exemplo: andar de bicicleta e tocar instrumentos
musicais. Por sua vez, pelo “Modelo da Ampulheta” (Figura 1), Gallahue e Ozmun (2005)
explicam que o DM ¢é dividido em fases compostas por habilidades motoras que se
diferenciam conforme a suas caracteristicas e complexidade. Sendo assim, nos primeiros anos
essas habilidades sdo manifestadas de maneira mais simples e desorganizadas, e entdo vao se
tornando mais complexas e organizadas (HAYWOOD; GETCHELL, 2004). Apesar deste

modelo sugerir uma sequéncia aparentemente pré estabelecida, é valido ressaltar que apesar

L A infancia pode ser definida como a fase da vida que vai dos 3 aos 11 anos (PAPALIA;
FEELDMAN, 2013).
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de existir uma sequéncia, a aquisicdo das habilidades motoras se difere entre as criangas, a

depender dos seus fatores bioldgicos e ambientais.

Figura 1: Modelo da Ampulheta para explicar o desenvolvimento motor.

T Utilizagagona  Utilizagao ~ Utilizagao
| rotina diaria ao recreativa ao competitiva ao
‘\ longo da vida longo da vida longo da vida

4

\\
NG
S
FAIXA ETARIA APROXIMADANOS \ | [ ESTAGIOS DO
PERIODOS DO DESENVOLVIMENTO ,! K DESENVOLVIMENTO MOTOR
14 anos ou mais ‘ \ Estagio de utilizagao ao longo da vida

11at3anos Estagio de aplicagao
7ai0anos FASE DO Estégio de transigao

~MOVIMENTO ESPECIALIZADO™
5a7 anos Estagio de proficiéncia

3a5anos FASE DO s ele
2a3anos MOVIMENTO FUNDAMENTAL Estagio inicial
1a2anos { FASE DO Estagio pré-controle ,
Do nascimento a 1 ano MOVIMENTO RUDIMENTAR \ Estagio de inibigao do reflexo

4 meses a 1 ano ; FASE DO ;
Desde o (tero até 4 meses il MOVIMENTO HEFLEX

Fonte: Gallahue e Ozmun (2005).

A primeira fase do desenvolvimento se refere as habilidades reflexivas, as quais
sdo realizadas involuntariamente até o primeiro ano de vida, como por exemplo, 0 movimento
de succdo do bebé para se alimentar, respostas a toques, luz, ou qualquer outro estimulo. A
fase seguinte envolve os primeiros movimentos voluntarios, chamados de habilidades
rudimentares, estando relacionadas principalmente as habilidades de estabilizacdo (controle
do corpo) e locomocéo. Na fase das habilidades fundamentais (2 a 7 anos) o individuo passa a
executar as habilidades de estabilizacdo e locomoc¢ao com maior proficiéncia, e ainda comeca
a manipular objetos diante da sua necessidade. Por fim, as habilidades desenvolvidas durante
esse tempo sdo refinadas na fase de habilidades especializadas (7 a 14 anos). Além disso,
nessa fase o individuo combina os elementos e reelaboram em seu beneficio (GALLAHUE;
OZMUN; GOODWAY, 2012). O processo de aquisicdo das habilidades motoras demonstra
sua importancia em desfechos encontrados em adolescentes e adultos, pois parecem ser
importantes para se alcangar a proficiéncia em vérias tarefas motoras, dentre elas a pratica de
esportes, atividade fisica, e atividades de vida diaria, isto &, dirigir, lavar louca, e outras
(STODDEN et al., 2008). Por isso, estudos ressaltam a importancia de estimulos motores
durante a infancia, principalmente (STODDEN et al., 2008), pois dessa forma a vivéncia de

diversas experiéncias motoras pode aumentar o repertorio motor das criangas.

Diante disso, parece ser pertinente avaliar o DM, pois o processo de

desenvolvimento é bastante complexo e suscetivel a interferéncia de fatores intrinsecos



13

(maturacdo e carga genetica) e extrinsecos (experiéncias motoras) (HAYWOOD;
GETCHELL, 2004). Tais interferéncias podem causar déficits motores, 0s quais estdo
comumente associados a prejuizos cognitivos (DIAMOND, 2000; RENNO, 2019), e outros,
como por exemplo, o sedentarismo (WROTNIAK et al., 2006), consequentemente sobrepeso
(SOUTHALL; OKELY; STEELE, 2004) e problemas cardiovasculares (GILLBERG,;
GILLBERG, 1989). Além desses exemplos, alguns estudos mostram que crian¢as podem
sofrer bullying em diferentes ambientes em razdo das caracteristicas de atraso no DM
(ZEGUINAO et al., 2016), dificultando, ento, a socializacio dessas criancas (SILVA et al.,
2012).

O DM pode ser avaliado a partir de inferéncias sobre a Coordenacdo Motora
(CM), que se caracteriza como a interacdo harmoniosa entre os sistemas sensorial, nervoso e
musculoesquelético, com a proposta de realizar uma acdo motora adequada a situacdo
(SCHILLNG; KIPHARD, 1974). Segundo os autores, o individuo deve apresentar forca
apropriada que determina amplitude e velocidade do movimento; selecdo precisa dos
musculos que influenciam a conducdo e orientacdo do movimento e ainda, apresentar a
capacidade de alternar rapidamente entre tenséo e relaxamento musculares. Ainda, a CM pode
ser classificada como grossa e fina, sendo que a CM grossa envolve movimentos dos grandes
grupos musculares do corpo, j& a CM fina sdo movimentos que exigem maior precisdo,
envolvendo grupos musculares menores (GALLAHUE; OZMUN; GOODWAY, 2012). No

caso desse estudo, o termo coordenacdo motora ira se referir apenas a CM grossa.

Existem diferentes testes cuja proposta € a avaliacdo da CM, dentre esses testes 0s
mais citados na literatura sdo: Movement Assessment Battery for Children — MABC
(HENDERSON; SUGDEN, 1992), o Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiecy (Second
Edition) — BOTMP-2 (BRUININKS; BRUININKS, 2005), o Test of Gross Motor
Development (Second Edition) — TGMD-2 (ULRICH, 2000) e o Kdrperkoordinationstest fur
Kinder — KTK (SCHILLNG; KIPHARD, 1974). Esses testes, apesar de terem sido
desenvolvidos para avaliar o DM e seus desfechos, se diferenciam pelas suas caracteristicas e
proposta de avaliacdo. Por exemplo, 0 MABC é um teste que avalia, ndo somente a CM
grossa, como também a destreza manual. Contudo as habilidades de locomogdo ndo sdo
avaliadas nesse teste, e consiste em um instrumento de alto custo, assim como 0 BOTMP-2, e
por isso, apesar de avaliarem de maneira abrangente a CM, pesquisadores podem nao ter

acesso a eles. Ja 0 TGMD-2 e o KTK sdo instrumentos mais acessiveis em relacdo ao seu
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custo, sendo que o primeiro teste avalia habilidades de locomogéo e manipulacéo, e 0 KTK,

por sua vez, avalia habilidades de locomocao e estabilizacao.

O KTK foi desenvolvido a fim de avaliar criangas alemas para verificar possiveis
transtornos relacionados ao dominio cognitivo. Esse teste foi validado no Brasil (MOREIRA,
2016) para avaliar criancas com idade entre 5 e 14 anos, e esta presente em diversos estudos
recentes sobre DM (LUZ; RODRIGUES; CORDOVIL, 2015; QUEIROZ et al., 2016; RUDD
et al., 2016), e uma possivel explicacdo de ser um teste muito citado é o seu baixo custo e
facil aplicabilidade. Além disso, trata-se de uma avaliacdo constituida por diversas
capacidades fisicas requeridas na execucdo de uma habilidade motora, tais como equilibrio,
ritmo, forca, lateralidade, velocidade e agilidade (RIBEIRO et al., 2012). O KTK propde
avaliar o desempenho final do individuo ao executar uma tarefa (nimero de saltos, passos, e
outros). Ou seja, utiliza uma medida quantitativa e oferece um resultado objetivo na forma de
um Quociente Motor (QM) (MOREIRA, 2016).

Diversos estudos ja se propuseram a associar o desempenho no KTK com alguns
fatores que podem influenciar o DM. O estudo de Lopes, Rodrigues, Maia (2016) verificou a
associacdo entre CM, a aptiddo fisica e a atividade fisica (AF), numa amostra seguida
longitudinalmente desde os 6 aos 10 anos de idade. Em resumo, os resultados mostraram que
a CM é um preditor dos niveis de AF. Isso também € sugerido por Stodden et al. (2008) ao
dizer que a pratica de AF permite com que as criangas tenham vivéncias motoras
diversificadas e com isso promovem a CM, e ao passar dos anos, a relacdo se inverte, pois
aqueles individuos com melhores niveis de CM tendem a procurar diferentes modalidades de
AF. Em decorréncia do sedentarismo, individuos passam a apresentar um quadro de
sobrepeso, influenciando negativamente o desempenho no KTK, como mostram os estudos de
Lopes et al. (2015) e Miranda-Janior (2018). Por outro lado, a desnutricdo também parece
influenciar negativamente no desenvolvimento neuropsicomotor (MANSUR; NETO, 2006),
assim como o baixo peso ao nascer (MOURA-DOS-SANTOS et al., 2015). Outros fatores
que podem colocar em risco 0 curso normal do desenvolvimento de uma crianca, também
foram citados na literatura, como a prematuridade (MANCINI et al., 2000; MOREIRA,
MAGALHAES; ALVES, 2014), aspectos cognitivos (LUZ; RODRIGUES; CORDOVIL,
2015) e a condicdo socioecondmica (CAPUTE et al., 2008), sendo este fator uma variavel a

ser analisada nesse estudo.
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A condi¢do socioecondmica é citada como um dos principais fatores ambientais
que influenciam no DM (GOLDING et al., 2014; VENETSANOU; KAMBAS, 2010). A
Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisas (ABEP) mostrou que, no ano de 2016, 27%
da populagéo brasileira se encontrava na classe socioeconémica mais baixa (D-E), sendo que
a estimativa de renda domiciliar para essas pessoas é de, aproximadamente, R$ 768,00 por
més (valores baseados na (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA -
IBGE, 2014). Em contradicdo, 2,9% da populacdo brasileira recebem, em meédia, R$
20.888,00 (Figura 2). I1sso pode mostrar que, pessoas distribuidas em classes socioecondmicas
mais altas, parecem possuir, também, um maior poder aquisitivo, e isso influencia no fato de
conseguirem investir mais em salde, educacdo, lazer, e consequentemente desfrutarem de
uma melhor qualidade de vida.

Figura 2: Divisdo das classes sociais no Brasil (em %) e a renda média domiciliar de cada classe (em R$/més).
Classe  Brasil [|Estrato Socio Renda média

Economico Domiciliar
A 2,9% A 20.888
B1 5,0% B1 9.254
B2 17,3% B2 4.852
c1 22,2% c1 2.705
) 25,6% 2 1.625
D-E 27,0% D-E 768
TOTAL  100% TOTAL 3.130

Fonte: ABEP - Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa — 2016 — www.abep.org
Acesso em: 13/11/20109.

Contudo, a condig¢éo socioecondmica envolve ndo somente aspectos financeiros,
mas outras caracteristicas familiares, como escolaridade dos pais e quantidade de membros da
familia. Ainda, Golding et al. (2014) e Venetsanou e Kambas (2010) apontam que devido ao
fato de criangas passarem boa parte do dia na escola, este torna-se um ambiente de influéncia
em seu desenvolvimento, sendo assim deve proporcionar a vivéncia de experiéncias motoras
diversificadas a fim de influenciar positivamente no DM. Entretanto, estudos sobre a

avaliacdo da CM em diferentes tipos de escola, ainda sdo escassos na literatura.

Uma vez que a condigdo socioecondmica demonstra ser um fator ambiental que
pode influenciar no desenvolvimento de um individuo, e entdo, influenciar no DM, seria
pertinente pesquisar a associacdo entre a CM e a condicdo socioecondmica de criangas. Para

mais, verificar se esse fator pode predizer o desempenho das criangas em um teste motor.


http://www.abep.org/
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2. OBJETIVOS
Analisar a associacdo entre a condicdo socioeconémica e a coordenacdo motora

em criancas;
Comparar a coordenagdo motora entre os grupos de escola publica e privada;

Comparar a coordenacdo motora entre os grupos de classe alta e baixa.
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3. HIPOTESES
H1: A condicdo socioeconémica apresentara forte relacdo com a coordenacgédo

motora;

H2: Alunos de escola particular apresentardo melhores niveis de coordenacao

motora ao serem comparados com alunos de escola publica;

H3: Criancas de classe alta apresentardo melhores niveis de coordena¢do motora

ao serem comparadas com criancas de classe baixa.
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4. MATERIAIS E METODOS

4.1.Cuidados Eticos

Essa pesquisa apresenta aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CAAE
84709618.7.0000.5149). Os pesquisadores foram até as instituicdes de ensino para uma
reunido antes do inicio dos procedimentos para a coleta de dados. Apds a permissao dos
diretores das escolas, foram entregues aos alunos o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), o qual esclarecia informagdes sobre a relevancia, os objetivos, 0s
procedimentos e 0s possiveis riscos relacionados a participacdo do estudo. Entdo, aqueles que
estiveram de acordo, assinaram-no permitindo a crianca participar da pesquisa. As criangas
gue receberam a permissao de seus responsaveis e quiseram participar da pesquisa assinaram
um Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE). Foram tomadas todas as precaucoes
no intuito de preservar a privacidade dos voluntérios, sendo que a salde e o bem-estar destes
estiveram acima de qualquer outro interesse. Os dados coletados foram armazenados em um
computador de uso exclusivo da pesquisadora e utilizados somente para fins da pesquisa. Em

caso de publicacédo dos dados a identificacdo dos voluntarios sera de forma anénima.

4.2 Participantes
Todos os alunos matriculados no Ensino Fundamental | das escolas convidadas
foram incluidos na pesquisa. Contudo, aqueles que néo apresentaram o TCLE assinado ou ndo
estiveram de acordo com a participacdo foram excluidos. Além disso, s6 permaneceram no
estudo criangas de 6 a 11 anos, e quem cumpriu todas as exigéncias da pesquisa. Sendo assim,
261 alunos de escolas publicas e privadas dos municipios de Lavras — MG e Tabuleiro — MG,

participaram da pesquisa (Tabela 1).

Tabela 1: Caracterizagdo dos participantes, dada em média e desvio padrdo.
Dados dos participantes

Idade (anos) Estatura (m) Massa(kg) IMC (kg/m?) Soci (Ope(;:r(])tnoosgmco

8,17+£1,46 1,34+0,1 31,4448,19 17,31+£2,9 30,51+14,06
Legenda: m=metros; kg=quilogramas; IMC= Indice de Massa Corporal.

4.3. Instrumentos

4.3.1. Teste Motor
O Korperkoordinations Test Fur Kinder (KTK) foi desenvolvido a partir da
avaliacdo de criangas alemds (SCHILLNG; KIPHARD, 1974), e validado no Brasil

(MOREIRA et al., 2019), cuja proposta € avaliar a coordenacao corporal de criangas. O teste
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possui quatro tarefas (ilustradas na figura 3) nas quais o avaliado acumula pontos, referente ao
objetivo da tarefa (nUmero de passos, saltos, transposi¢des e altura do salto). O protocolo de
avaliacOes do teste foi adotado seguindo o livro de Gorla e Aradjo (2007). As tarefas sdo

apresentadas a sequir:

[I] Equilibrio a retaguarda — nessa prova, a crianca se desloca a retaguarda se
equilibrando em barras de 3m de comprimento, porém com largura variada, para aumentar o
nivel de dificuldade (6,0 cm; 4,5 cm e 3 cm). Apds a explicacdo verbal, a crianga tem uma
tentativa de familiarizacdo da tarefa, na qual é proposto o deslocamento de frente e de costas.
Ao iniciar a avaliacdo a crianca tem trés tentativas em cada trave. Para atribuicdo de
pontuacdo nessa prova 0 numero de passos corretos realizados em cada uma das barras é
registrado. Consideram-se passos corretos quando a crianga nao encostava o pé em outro
lugar a ndo ser na trave. Quanto mais passos realizados na trave, maior a pontuacéo na tarefa,
porém, ha um limite de 8 pontos para cada tentativa, dessa forma, mesmo que a crianca
execute mais de 8 passos corretos, sua pontuacao sera a maxima, essa mesma pontuacao sera

fornecida a crianca que chegar ao final da trave executando menos de 8 passos.

[I1] Saltos laterais — a crianga executa saltos consecutivos de um lado para o outro
sobre uma pequena plataforma de madeira tdo rapido quanto possivel por 15 segundos. Sdo
atribuidas duas tentativas consecutivas, com intervalo de 1 minuto entre elas. A crianga €
instruida a manter seus pés juntos durante toda a tarefa. Para atribuicdo de pontuagdo nessa
prova o numero de saltos corretamente realizados € registrado, sendo que quanto mais saltos
corretos fossem dados, maior a pontuacéo na tarefa. Para que o salto seja executado de forma
correta, a crianca deve aterrissar os dois pés simultaneamente no interior do retangulo oposto.
Para familiarizacdo dos saltos, € permitida a execucdo de cinco saltos consecutivos apos a

instrucdo verbal.

[I11] Transposicédo lateral — a proposta dessa tarefa € fazer com que a crianca se
desloque lateralmente em cima de pequenas plataformas sem que toque os pés no chao.
Ambas as plataformas se encontram posicionadas um ao lado da outra. A crianca inicia se
posicionando com ambos o0s pés sobre uma das plataformas de madeira (25 cm x 25 cm X 2
cm com quatro pés de suporte de 3.7 cm de altura). Em sequéncia, deve segurar a segunda
plataforma (idéntica a primeira) com ambas as méaos e coloca-la do outro lado no sentido de
seu movimento. Feito isso, a crianca deve se transportar para a segunda plataforma ao lado

subsequente e se posicionar de pé sobre tal. Executa-se essa sequéncia de movimentos 0 mais
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rapido que conseguir durante 20 segundos, por duas tentativas, com 1 minuto de intervalo
entre elas. Para cada transferéncia correta da plataforma é atribuido um ponto e para cada
transposicdo realizada com sucesso de uma plataforma para a outra é atribuido outro ponto.

Pontuacdes altas refletem em um bom desempenho. Antes da avaliagdo € permitida a
realizacao de trés transposi¢oes.

[IV] Saltos monopedais — a crianca é instruida a saltar impulsionando em apenas
um dos pés por vez sobre um conjunto de espumas retangulares (50 cm x 20 cm x 5 ¢cm) sem
tocar ou derrubar as espumas. Apds um salto com sucesso a crianga deve realizar mais dois
saltitos subsequentes com a mesma perna para a execucdo ser considerada como correta. A
altura do obstaculo aumenta pela adi¢do de um retangulo de espuma por vez, apds a execucao
correta de ambas as pernas. S&o cedidas trés tentativas em cada altura para cada avaliado,
tanto para a perna direita quanto para a esquerda. A atribuicdo de pontuagdo nessa prova
depende de qual tentativa a crianca obter sucesso, ou seja, obtém trés pontos ao acertar o salto
na primeira tentativa, dois pontos na segunda tentativa e um ponto na terceira e Ultima
tentativa. Quanto mais pontos forem somados, melhor o desempenho do avaliado. Para a
familiarizacdo com o sub-teste, sdo permitidas duas tentativas com cada perna na altura de 0
cm (5 e 6 anos) ou 5 cm (a partir de 7 anos).

Figura 3: Tarefas exigidas no teste KTK: [I] Equilibrio a retaguarda, [11] Saltos laterais, [I11] Transposi¢do lateral
e [IV] Saltos monopedais.

Fonte: Gorla, Aradjo e Rodrigues (2014 - p. 111-118).
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4.3.2. Critério de Classificacdo Econémica Brasil

A condicdo socioecondmica foi avaliada pelo questionario desenvolvido pela Associacdo
Brasileira de Empresas de Pesquisa (Anexo 2). Esse questionario consiste em uma série de
perguntas sobre os bens que estdo dentro do domicilio em funcionamento (incluindo os que
estdo guardados) independente da forma de aquisicdo: compra, empréstimo ou aluguel. O
Critério Brasil entrou em vigor no inicio de 2015 e esta descrita no livro Estratificagdo
Socioeconémica e Consumo no Brasil (KAMAKURA; MAZZON, 2016). O Critério Brasil é
feito a partir de um sistema de pontos que o individuo acumula a depender de sua resposta
sobre a quantidade de bens que existe em seu domicilio e também sobre questdes sociais, por
exemplo, grau de instituicdo, e outras. A partir desse sistema de pontos € feita a estimativa
para distribuicdo das classes sociais, e ainda, a estimativa para a renda média domiciliar, ou
seja, quanto maior a pontuacdo obtida no final do questionario, maior o poder aquisitivo da

familia, o que representa uma melhor condigdo socioeconémica.
4.4. Procedimentos

4.4.1. Capacitacdo dos avaliadores
O teste motor foi realizado por avaliadores que ja apresentavam experiéncia
prévia, seguindo os protocolos de aplicacdo de Gorla e Araujo (2007). Contudo, mesmo com
experiéncia prévia, os avaliadores tiveram um momento para praticarem a aplicacao dos testes
com voluntarios que ndo participaram da pesquisa. Essa medida foi tomada para que 0s
avaliadores atingissem um nivel satisfatorio de concordancia intra e inter avaliador, para que

dessa forma, tenha minimizado viés durante as avaliagdes e analise de dados.

4.4.2. Recrutamento dos voluntarios
Primeiramente, foi feito um convite as escolas para participarem da pesquisa. As
instituicGes agendaram uma reunido com o0s pesquisadores envolvidos nesse estudo junto a
direcdo da escola e coordenacdo do nivel de ensino. Nessa reunido, ficou decidido como seria
0 contato com os alunos e com seus pais/responsaveis e como seria a logistica de coletas

dentro da escola.

Feito isso, realizou-se um convite aos voluntarios, na propria escola. Por serem
criancas, as informacgfes sobre a pesquisa, tais como 0 Seu proposito, sua importancia e
dindmica da execucdo dos testes, foram apresentadas de maneira didatica. Ainda nesse
momento, o pesquisador esclareceu eventuais davidas sobre a pesquisa e riscos decorrentes da

participacdo, e se colocou a disposicdo para questbes vindas dos responsaveis. As criangas
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levaram as vias do TCLE para casa, para que no dia seguinte, devolvessem-no assinadas.
Junto ao termo, os alunos levaram também o questionario que deveria ser respondido
corretamente, caso contrario o aluno era excluido da pesquisa por ndo seguir as exigéncias. Os
pais ou responsaveis que permitiram com que a crianca fizesse parte da pesquisa estiveram de

acordo com o TCLE, e o assinaram corretamente.

4.4.3. Conduta das avaliacfes
O teste motor foi executado com todas as criangas que devolveram o TCLE
devidamente assinado e que assinaram o TALE. Para realizarem o teste, as criangas eram
chamadas em suas salas, durante o horario de aula, e eram conduzidas até o local que ja

dispunha dos materiais necessarios.

As coletas aconteceram em apenas uma sessédo com cada crianca. Nessa sessdo, 0
grupo de criancgas (de até quatro individuos), era encaminhado até o local apropriado para
serem feitas as medidas antropométricas de cada uma, separadamente. Para isso, havia uma
balanca, para aferir a massa muscular, e um estadidémetro, para verificacdo a estatura. O KTK
foi aplicado por, pelo menos, quatro avaliadores, estando dispostos de forma que ficava um
avaliador para cada prova, sendo gque para agquelas com maior exigéncia havia duas ou, até,
trés pessoas. Geralmente nas provas que exigia marcar tempo, um avaliador ficava
responsavel por marcar o tempo e 0 outro em contar 0s pontos. Eram avaliadas até quatro
criangas por vez. O protocolo dessa avaliagdo permite que o avaliador demonstre uma vez os
movimentos a serem executados em cada prova. Entretanto, ao considerar que um dos
objetivos da avaliagdo é verificar o nivel atual da CM, as instru¢des sobre o teste foram
fornecidas de forma geral, sendo assim, ndo havia qualquer instrucdo verbal acerca do padrao

de movimento a ser manifestado em cada prova.

4.5. Materiais
Para a realizacdo dos testes se fez necessario a utilizacdo de alguns materiais
conforme os protocolos de aplicagdo. O Quadro 1 descreve os materiais utilizados nas

avaliagOes.

Material Quantidade Especificacéo

Balanca Digital Antropométrica
200kg - BALMAK

Inbody 120 — Ottoboni

3m de comprimento

Largura: 6,0 cm; 4,5cme 3 cm
60cm x40 cmx2cm

Balanca digital ¢/ estadiémetro 1
Balanca biopedancia 1
Traves de equilibrio 3

1

Plataforma para saltos laterais
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Espumas 10 50cmx20cm x5cm
Plataformas de transposicao lateral 2 25cmx25¢cmx 2.cm
Cone 8 -

4.6. Medidas de desempenho
Como jé& dito, durante a execuc¢do do KTK os participantes acumulavam pontos a
partir de seu desempenho final em cada prova, como exemplo o nimero de saltos ou de
passos. Em seguida, essa pontuacdo foi somada da qual se originou o Quociente Motor (QM)
de cada participante. O QM foi utilizado como medida de desempenho do KTK. Ja para a
condicdo socioecondmica foi utilizado a soma total dos pontos obtidos no questionario. Vale
ressaltar que em ambas as medidas, valores mais altos indicam um nivel de coordenacdo

motora mais elevado, e um maior poder aquisitivo, respectivamente.
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5. PROCEDIMENTO ESTATISTICO

A verificacdo dos pressupostos de normalidade dos dados foi realizada através do
teste Kolmogorov-smirnov. O teste de correlacdo de Spearman e a Regressdao Linear foram
conduzidos a fim de testar a associacdo entre 0 QM e a condi¢do socioeconémica. Para 0s
valores de coeficiente de correlagdo +0,1, considerou-se um efeito pequeno, £0,3 efeito médio
e £0,5 um efeito grande (FIELD, 2009).

Os participantes foram separados em dois grupos referentes as escolas em que
estudavam: publica ou particular. Foi conduzido o Teste T, a fim de comparar as médias do

QM entre os grupos.

Por fim, os participantes foram divididos novamente em grupos, porém dessa vez,

conforme sugere o Critério Brasil de distribuicdo de classes (Tabela 2).

Tabela 2: Divisdo dos participantes em grupos referente a distribuicdo das classes sociais e sistema de pontos do
Critério Brasil.

Extrato sécio N° de participantes
econdémico Pontos Grupo pgr gru;fo
A 45 a 100 6 48
Bl 38a44 5 47
B2 29a37 4 41
C1 23a28 3 42
C2 17 a22 2 40
D-E 0Oal6 1 43

Em seguida, trés grupos foram separados, formando assim o grupo de classe baixa (C2 e D-
E), média (C1 e B2) e alta (B1 e A), sendo que o grupo de classe média foi excluido dessa
analise. O objetivo dessa divisdo foi de verificar as diferencas entre o grupo de baixa e alta
condigdo socioeconémica, no teste motor. Para acessar essas diferencas, foi utilizado o Teste

T para comparar 0 QM entre 0s grupos.

Utilizou-se as equaces (1) e (2) para o calculo do tamanho do efeito (r). O r foi
classificado como pequeno, para valores abaixo de 0,3, médio entre 0,4 e 0,5 e para valores

acima de 0,6 considera-se um grande efeito (FIELD, 2009).
A

=7 1)

r= |- @)

t3+gl

Onde: Z= escore-z calculado pelo SPSS; N= total de observacdes realizadas.
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Foi considerado um nivel de significancia de 5% em cada uma das analises
realizadas. A organizacdo dos dados, bem como as analises, foram realizados através do

Programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) verséo 20.0.
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6. RESULTADOS
As figuras 4 e 5 mostram os histogramas do teste de normalidade, o qual indicou
que os dados possuem distribuicdo normal apenas para a variavel QM, referente ao
desempenho no teste KTK (p=0.200).

Figura 4: Histograma dos dados da variavel KTK.
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Figura 5: Histograma dos dados da variavel sociodemografico.
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A tabela 3 apresenta informacgdes sobre a analise descritiva (em média e desvio

padrdo) do QM e pontuacdes no questionario do Critério Brasil.
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Tabela 3: Analise descritiva dos participantes separados em grupos de alto e baixo poder aquisitivo.

Grupo alta condicéo Grupo baixa condicédo
socioecondmica socioecondmica
QM Socioeconémico QM Socioeconémico
162,42+42 91 47,52+9,15 145,54+39,56 16,94+3,40

Legenda: QM= Quociente Motor do teste motor KTK.

Primeiramente destaca-se que o0s grupos de classe alta e baixa se diferem
significativamente conforme a condi¢do socioecondmica (p<0.001). Os resultados da analise
de correlacdo mostraram que o QM esta relacionado a condi¢do socioeconémica,
apresentando um cociente de correlagdo no valor de 0.167 (p=0.007), classificado como um
efeito pequeno. J& a regressdo mostrou que a condi¢do socioecondmica explica em 3% da
variancia (F(1, 255)=10,298, p=0.002) do QM. lIsso indica que a condi¢do socioecondmica

prediz 0 QM de criangas.

A andlise de comparacdo entre as escolas mostrou que os alunos de escola particular
apresentaram meédia de QM significativamente (p<0.001) superior aos alunos de escola
publica (Figura 6). O tamanho do efeito foi classificado como baixo (r=0.22). Além disso,
alunos de escola particular possuem condi¢do socioecondmica maior (44,20+10,58) em

comparacao aos de escola publica (22,92+9,16).

Figura 6: Diferenca entre 0 QM dos alunos de escola particular e pablica.

*

Escola Particular Escola Publica

Por fim, ao comparar o QM dos grupos, verificou-se uma diferenca significativa

(p=0.007), sendo que a media do QM do grupo de classe alta se sobressaiu em relagdo ao do



28

grupo de classe baixa (Figura 7). O tamanho do efeito para essa analise foi classificado como
baixo (r=0.15).

Figura 7: Diferenga entre o QM dos grupos de classe alta e baixa.
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7. DISCUSSAO
Esse estudo apresentou como objetivo verificar a associacdo entre a condicao
socioecondmica e a CM em criancas de 6 a 11 anos. Além disso, comparar a CM de alunos de

escola particular e pablica, e ainda, entre criancas de classe socioecondmica alta e baixa.

Os resultados mostraram que a condi¢cdo socioecondmica se correlacionou
positivamente com a CM dos participantes, e ainda foi capaz de predizer 3% do desempenho
no teste KTK. Contudo, esses resultados confirmam parcialmente a primeira hipétese do
estudo, pois, esperava-se encontrar uma relacdo forte entre as variaveis, no entanto, o
coeficiente de correlacdo foi classificado como pequeno o que significa que a relagdo é fraca.
Com as andlises de compara¢do puderam-se confirmar as demais hipoteses, de que alunos de
escolas particulares apresentariam melhores niveis de CM, bem como as criangas de classe

alta.

A condicdo socioeconémica estd diretamente relacionada a renda domiciliar, ou
seja, quanto melhor a condigdo socioecondmica, maior o valor da renda de uma familia,
consequentemente mais alta € a classe em que essas pessoas estdo inseridas. Dessa forma, a
familia que possui mais recursos financeiros, permitindo um maior acesso a ambientes como
clubes, centros esportivos e no proprio espaco escolar, que é o caso das escolinhas de esporte
extracurricular (SEABRA et al., 2008). Ambientes como esses citados podem proporcionar
as criancas diversas experiéncias motoras, sendo essas provenientes de uma pratica
sistematica de AF, ou de maneira ludica, como brincar de bola ou em um parque. A literatura
mostra que ambas sdo parecem ser importantes para a aquisicdo das habilidades motoras
(BRAUNER; VALENTINI, 2009; STODDEN et al., 2008; VALENTINI, 2002). A revisao de
Stalsberg e Pedersen (2010) mostra que em quase 60% dos estudos revisados, jovens de
classes mais altas apresentam maior tendéncia a se envolverem com alguma pratica de AF, em

comparagdo com aqueles de classes menos privilegiadas.

Esse estudo confirmou que as criancas inseridas em instituicdes privadas de
ensino, sdo membros de familia com melhores condic¢des socioeconémica. Isso pode ter feito
com que os alunos de escolas particulares apresentassem desempenho superior no teste motor,
0 gue seria mais um indicativo de que a condi¢do socioeconémica é um fator de influéncia no
DM. E escassa na literatura a discussido sobre as oportunidades de experiéncias motoras no
contexto escolar. Entretanto, vale destacar que os participantes desse estudo, 0s quais
estudavam na escola particular tinham acesso a escolinha de esporte proporcionada pela
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propria instituicdo, contando com as modalidades futsal, handebol e ballet. Por outro lado, em
uma das escolas publicas havia um projeto social de judd, entretanto com pouca adesdo dos
alunos. Sendo assim, pode-se inferir que os alunos da escola particular, nesse caso em
especifico, tinham mais acesso a praticas esportivas no contexto escolar, as quais podem ter

contribuido para o seu repertorio motor.

A préatica de AF estd comumente relacionada ao DM em estudos da area
(BRAUNER; VALENTINI, 2009; LOPES; RODRIGUES; MAIA, 2016; STODDEN et al.,
2008; TUDELA, 2017). No modelo proposto por Stodden et al. (2008) destaca-se a
associacao entre a CM e a prética de atividade fisica, principalmente em criancas de até 6
anos de idade, evidenciando que quanto mais experiéncias, mais pratica e maiores
oportunidades de vivéncia motora, melhor sera a CM da crianca, e menos prejuizos ela terd
quando adulta. Os participantes do presente estudo tinham idade entre 6 e 11 anos. Tendo
como exemplo o modelo de Stodden et al. (2008), as criangas que tiveram a oportunidade de
vivenciar experiéncias motoras antes, chegaram nessa idade com um repertério motor rico, e
consequentemente tiveram um desempenho esperado para essa faixa etaria. Ja para Gallahue,
Ozmun e Goodway (2012) € nessa fase que as criangas estdo desenvolvendo suas habilidades
fundamentais e especializadas, e por isso, & uma fase suscetivel a sofrer influéncia do
ambiente, sendo ela positiva ou negativa. Sendo assim, parece ser pertinente gque essas
criancas estejam, ou passem a estar inseridas em atividades que as estimulem motoramente. E,
para que os alunos de escola publica ndo fiqguem ainda mais prejudicados, viabilizar projetos

sociais pode ser um caminho a ser seguido.

Além do fator financeiro que permite as pessoas frequentarem ambientes que sao
pagos e buscarem a pratica de AF, o questionario respondido avalia também o nivel de
escolaridade dos integrantes da familia. Isso pode estar associado ao acesso a informacdes,
por exemplo, relacionadas a salde e qualidade de vida. O estudo de Molina et al. (2010)
concluiu que a baixa escolaridade materna pode aumentar as chances de uma crianca ndo ter o
habito de uma alimentacdo saudavel. Ainda discute que esse pode estar relacionado a
condicdo financeira, em ndo ter recurso para comprar alimentos saudaveis, ou pela falta
informac@es adequadas para discernir o que é saudavel. A falta de conhecimentos dos pais em
relacdo a alimentacéo de seus filhos, pode fazer com que eles caiam nas ciladas do marketing
de produtos alimentares afeta as escolhas e habitos alimentares de criancas, podendo gerar
subsequente ganho excessivo de peso (MOLINA et al., 2010). Em concordancia, Seabra et al.

(2008) indica que comportamentos saudaveis sao iniciados e mantidos no contexto familiar.
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Outros estudos tém observado que a escolaridade materna influi na percepgéo do
estado nutricional de seus filhos, sendo que mulheres com escolaridade mais baixa tendem a
discordar das medidas relacionadas, principalmente, ao percentual de gordura (MOLINA et
al., 2009). Essa falta de percepgéo do estado nutricional pode ser considerada um risco a mais
para o desenvolvimento da obesidade da crianca e do futuro adulto, o que, como ja dito, € um
fator de influéncia negativa para 0 DM (D’HONDT et al., 2011; LOPES et al., 2015;
MIRANDA-JUNIOR, 2018). A obesidade pode acarretar dificuldade e desconforto para a
crianga ao tentar realizar uma habilidade motora de estabilizagdo ou locomogdo (STODDEN
et al., 2008). Isso porque quanto maior a massa do individuo maior o dispéndio energético ao
realizar uma acdo, pois envolve maior recrutamento muscular, circulagdo sanguinea, entre
outros aspectos do corpo humano (para mais informacdes sobre dispéndio energético:
McArdle; Katch; Katch, 2011). Nesse sentido, 0 sobrepeso pode acarretar um ciclo em que a
crianca ndo consegue executar as habilidades motoras, por isso ndo ird se envolver com a
pratica de AF, e consequentemente, pode ndo conseguir melhorar o seu estado nutricional
(GILLBERG; GILLBERG, 1989).

Por outro lado, mées com maior escolaridade, parecem reconhecer de forma mais
adequada o estado nutricional de seus filhos, e isso contribui para a manutencdo de um melhor
estado nutricional. Estudo com maes de individuos na infancia mostrou que o conhecimento
sobre 0s habitos saudaveis faz com que elas intervenham mais rapidamente quando preciso,
restringem alimentos de baixa qualidade e pressionam menos os filhos a comer (KRANZ et
al., 2006). A escolaridade também pode estar associada ao poder aquisitivo, o que implica que
pessoas com maior escolaridade, além de terem mais conhecimento, dispdem de maiores
recursos financeiro para comprar alimentos saudaveis, 0s quais no Brasil possuem um custo
mais elevado (MOLINA et al., 2010).

No entanto, os resultados encontrados na literatura ainda séo inconclusivos, pois,
diversos autores, 0s quais se propuseram a estudar a associacdo entre a condicao
socioecondmica e 0 DM de criancas, ndo encontraram resultados significativos. O estudo de
Miranda-Junior (2018) verificou diversos fatores que poderiam influenciar o curso normal do
DM, a condigéo socioecondmica foi um que néo teve influéncia. Nesse sentido os estudos de
Eickmann et al. (2009) e Paula (2001) também védo de encontro a falta de consisténcia entre

os resultados sobre a associacao da condicao socioeconémica e 0 DM.



32

No entanto a literatura mostra que a condi¢do socioecondémica apresenta uma
relacdo com varios fatores, os quais influenciam o curso normal do desenvolvimento humano,
impactando no DM. A falta de préatica de AF, o estado nutricional, a insercdo da criangca em
uma escola e a escolaridade dos pais ocasionam uma série de desfechos que podem acarretar
prejuizos motores em criancas, e as prejudicarem quando adultas. E valido ressaltar que além
dos aspectos motores, outros também podem ser afetados, como o psicoldgico, emocional,

cognitivo e outros.

O presente estudo apresenta limitacdes como a falta de conhecimento acerca do
nivel de AF dos participantes. Além disso, o teste motor utilizado ndo avalia habilidades
motoras de manipulacdo, as quais parecem ser mais complexas em detrimentos as demais
(estabilizacdo e locomogdo). Por isso, seria interessante ter medidas mais abrangentes sobre a
CM dessas criancas, para saber se a condi¢cdo socioecondmica apresenta uma associagdo mais

forte.
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8. CONCLUSAO
Conclui-se com esse estudo que a condi¢do socioeconémica € um fator de pouca
influencia no desenvolvimento humano, e apresenta uma associagdo pequena com
coordenacgao motora, quando avaliada pelo teste KTK, em criangas. Apesar de predizer apenas
3% do quociente motor de criangas, parece ser relevante proporcionar interven¢des motoras
para criangas de classe econdmica baixa e para alunos de escolas publicas, pois eles podem

ser afetados negativamente devido a essa condicdo e ao meio em que esta inserido.
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QUANTIDADE QUE POSSUI

NAO

ITENS DE CONFORTO

Quantidade de automoveis de passeio exclusivamente para
uso particular

POSSUI 1 2 3 4+

Quantidade de empregados mensalistas, considerando apenas
os que trabalham pelo menos cinco dias por semana

Quantidade de maquinas de lavar roupa, excluindo tanquinho

Quantidade de banheiros

DVD, incluindo qualquer dispositivo que leia DVD e desconsiderando
DVD de automoével

Quantidade de geladeiras

Quantidade de freezers independentes ou parte da geladeira duplex

Quantidade de microcomputadores, considerando computadores
de mesa, laptops, notebooks e nethooks e desconsiderando tablets,
palms ou smartphones

Quantidade de lavadora de lougas

Quantidade de fornos de micro-ondas

Quantidade de motocicletas, desconsiderando as
usadas exclusivamente para uso profissional

Quantidade de maquinas secadoras de roupas, considerando lava
e seca

A agua utilizada neste domicilio é proveniente de?

1 Rede geral de distribuicdo
2 Poco ou nascente
3 Outro meio

Considerando o trecho da rua do seu domicilio, vocé diria que a rua é:

1 Asfaltada/Pavimentada

2 Terra/Cascalho

Qual é o grau de instrugao do chefe da familia? Considere como chefe da familia a pessoa que

contribui com a maior parte da renda do domicilio.

Nomenclatura atual Nomenclatura anterior

lAnalfabeto / Fundamental | incompleto |Analfabeto/Primario Incompleto

Fundamental | completo / Fundamental ll|Primario Completo/Ginasio

incompleto Incompleto
Fundamental completo/Médio Ginasio Completo/Colegial
incompleto Incompleto

Incompleto

Médio completo/Superior incompleto  |Colegial Completo/Superior

Superior completo Superior Completo
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APENDICES

Apéndicel: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
(Terminologia obrigatéria em atendimento a resolucdo 466/12 - CNS-MS)

Através deste solicita-se a sua permissdo para a participagdo no estudo “Analise da relacao
entre as funcdes executivas e a competéncia motora de criangas”. O presente estudo tem
como objetivo verificar se ha relagdo entre as fungdes executivas e as baterias de testes que
avaliam a competéncia motora de criancas. Entende-se como fungdes executivas um conjunto
de habilidades cognitivas, as quais aparentam ser essenciais para a salde fisica e mental,
sucesso na escola e no trabalho e qualidade de vida. Acredita-se que as criancas com melhor
desempenho motor, se tornam os adultos com maior desenvolvimento das fungdes executivas.
O estudo ampliara o conhecimento sobre a possivel relacdo entre as funcdes executivas e a
competéncia motora, possibilitando a utilizacdo dessas informagfes para desenvolver
intervencgdes futuramente.

Durante o estudo, o participante, pelo qual vocé € responsavel, deverd executar testes
cognitivos e motores. Todos os testes serdo executados durante trés dias consecutivos, na
prépria escola de origem do participante, em local adequado e previamente preparado. No
primeiro dia serdo coletadas as medidas de estatura e massa corporal, e sera aplicado por um
psicologo o teste de inteligéncia Matriz Progressiva de Raven, em seguida 0s participantes
serdo conduzidos pelo pesquisador a quadra poliesportiva, onde serdo avaliados pelo Teste de
Coordenagdo Corporal para Criangas (KTK). No segundo dia serdo aplicados os testes
cognitivos: “FlankerFish”, “Torre de Londres” e “Matrizes Progressivas de Raven”. Por fim,
no terceiro dia os voluntarios serdo submetidos ao Test of Gross Motor Development —
SecondEdition - TGMD-2, o qual, seguindo o protocolo original, serd filmado para uma
avaliacdo mais rigorosa. Todas as informacGes relacionadas a dindmica dos testes serdo
passadas para 0s participantes, e caso necessario para Seus responsaveis.

Ao participar deste estudo, o participante estara sujeito a alguns riscos comumente associados
a atividade fisica, como por exemplo, desconforto cardiorrespiratorio e fadiga. Para minimizar
0S riscos, 0 pesquisador estara presente durante todos os procedimentos para orienta-lo e
supervisiona-lo. Em casso de lesdo, o pesquisador tera a mesma forma de conducdo de
costume da escola. Se necessario, o pesquisador acionard imediatamente o servico de
atendimento movel de urgéncia (SAMU).

Esse estudo ndo te trara nenhum custo, nem qualquer vantagem financeira. Apesar disso, caso
sejam identificados e comprovados danos provenientes desta pesquisa, vocé tem assegurado o
direito a indenizacdo. A participacdo é voluntaria, e a recusa em permitir a participacdo nao
acarretard qualquer penalidade ou modificacdo na forma em que vocé é atendido (a) pelo
pesquisador, que tratard a sua identidade, bem como a do participante com padrdes
profissionais de sigilo. A pesquisa podera trazer informacdes relevantes sobre a competéncia
motora e fungbes executivas dos voluntarios, visto que essas duas variaveis podem ter
desfechos ao longo do desenvolvimento de um individuo. Caso o voluntario apresente algum
comprometimento os testes podem contribuir como triagem, alertando-0 sobre tais
caracteristicas. Ciente da importancia desses resultados, todos os responsaveis pelos
voluntarios receberdo uma devolutiva acerca dos resultados obtidos nos testes, ao término da
analise das coletas. Os resultados serdo devolvidos por e-mail. Caso o responsavel apresente
alguma duavida, o pesquisador se disponibiliza a marcar um encontro para melhor
esclarecimento esses resultados.
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Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais, sendo que uma
sera arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida a vocé. Os dados
coletados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel em um computador
reservado para esse fim, sendo que apenas o pesquisador terd acesso a esses dados. Os
pesquisadores tratardo a identidade do participante com padrbes profissionais de sigilo,
atendendo a legislagdo brasileira (Resolugcdes N° 466/12; 441/11 e a Portaria 2.201 do
Conselho Nacional de Saude e suas complementares), utilizando as informagcGes somente para
fins académicos e cientificos.

Eu, , portador do documento
de identidade fui informado (a) dos objetivos, métodos, riscos e
beneficios da pesquisa “Analise da relagdo entre as fungdes executivas e a competéncia
motora de criancas”, de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que a
qualquer momento poderei solicitar novas informagdes e modificar minha decisdo de permitir
a participacao se assim o desejar.

Declaro que concordo em permitir a participacao do
@) nesta
pesquisa. Recebi uma via original deste termo de consentimento livre e esclarecido assinado
por mim e pelo pesquisador, que me deu a oportunidade de ler e esclarecer todas as minhas
davidas.

Assinatura do pesquisador:

Assinatura do responsavel pelo voluntério:

, / /

(Local e data)
Em caso de duvidas a respeito dessa pesquisa, entrar em contato com:
Pesquisador Responsavel: Maicon Rodrigues Albuguerque

Endereco: Escola de Educacdo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional - Av. Pres. Antonio
Carlos, 6627 Campus - Pampulha - Belo Horizonte - MG - CEP 31270-901
Telefones: (31) 9 8659-4846 E-mail: lin.maicon@gmail.com

Assinatura do pesquisador responsavel

Nome completo do Pesquisador: Giovanna Vargas Consoli Renné
Endereco: Rua Jodo Afonso Moreira, 403 — Ouro Preto — Belo Horizonte — MG — CEP 31310-
130. Telefone: (35) 99148-2000 E-mail: givargas9@gmail.com

Assinatura do pesquisador
Em caso de duvidas, com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé podera
consultar:
COEP-UFMG - Comisséo de Etica em Pesquisa da UFMG
Av. Antdnio Carlos, 6627. Unidade Administrativa Il - 2° andar - Sala 2005.
Campus Pampulha. Belo Horizonte, MG — Brasil. CEP: 31270-901.
E-mail: coep@prpg.ufmg.br. Tel: 34094592.



42

Apéndice 2: Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE).

TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(Anuéncia do participante da pesquisa, crian¢a, adolescente ou legalmente incapaz)

Vocé estd sendo convidado a participar do estudo “Analise da relacdo entre funcdes
executivas e competéncia motora de criangas”. O presente estudo tem como objetivo
verificar se ha relacdo entre as habilidades que vocé usa para planejar acBes (as funcdes
executivas) e o desempenho motor, avaliado por meio de dois testes que avaliam a
competéncia motora. As fungdes executivas aparentam ser importante ao longo da vida, para a
saude (fisica e mental), tirar notas boas na escola e até conseguir um emprego. Acredita-se
que as criangas com melhor desempenho motor, se tornam os adultos com maior
desenvolvimento das funcdes executivas.

O estudo ampliara o conhecimento sobre a possivel relacdo entre as funcdes executivas e a
competéncia motora, possibilitando a utilizacdo dessas informacbes para desenvolver
intervencdes futuramente.

Durante o estudo, vocé serda convidado a fazer alguns testes no computador e na quadra
(cognitivo e motor respectivamente). Todos os testes serdo realizados na sua escola durante
trés dias consecutivos. Vocé sera chamado na sua sala e conduzido ao local dos testes. O
pesquisador medira a sua altura e massa corporal, e um psicologo ira te avaliar através de um
teste de desenhos (Matriz Progressiva de Raven), em seguida vocé sera levado para quadra
para executar um teste motor (KTK). No segundo dia fard os testes no computador
(“FlankerFish”e “Torre de Londres”). Por fim, no tltimo dia vocé sera avaliado por mais um
teste motor (TGMD-2). Nos testes motores, vocé devera executar habilidades como: correr,
saltar, chutar, equilibrar em uma trave, manipular uma bola, entre outras. Durante a execucao
dessas habilidades vocé sera filmado para uma melhor avaliacdo. Todas as informacdes que
voceé precisara saber serdo passadas antes dos testes.

Ao participar deste estudo, vocé pode se machucar e poderd se sentir cansaco devido a
realizacdo dos testes e exercicios, nesse caso vocé podera pedir para beber agua e/ou
descansar por um breve periodo. Para diminuir os riscos de lesdo o pesquisador estara
presente durante todos os procedimentos para orienta-lo e supervisiond-lo. Caso venha
acontecer algum acidente o pesquisador tera a mesma forma de conducdo de costume da
escola.

Vocé ndo terd que pagar para participar da pesquisa, nem recebera qualquer quantia de
dinheiro. Apesar disso, caso sejam identificados e comprovados danos provenientes desta
pesquisa, vocé tem assegurado o direito a indenizagdo. A participacdo é voluntéria, e caso
vocé ndo queira participar ndo serd punido por isso. A pesquisa podera trazer informacdes
relevantes sobre a competéncia motora e funcgdes executivas dos voluntarios, visto que essas
duas variaveis podem ter desfechos ao longo do desenvolvimento de um individuo. Caso vocé
apresente algum comprometimento, os testes podem contribuir como triagem, alertando-o
sobre tais caracteristicas. Depois de realizar o teste seu responsavel recebera os seus
resultados, por e-mail. Caso necessario, o pesquisador se disponibiliza a marcar um encontro
para melhor esclarecimento desses resultados.

Este termo de assentimento possui duas vias impressas e originais, sendo que uma sera
arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera dada a vocé. Os resultados e imagens
da pesquisa serdo arquivados pelo pesquisador responsavel em um computador reservado para
isso, sendo que apenas o pesquisador tera acesso a esses dados. O pesquisador ndo ira
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disponibilizar os seus resultados para outra pessoa, a ndo ser vocé ou seu responsavel, e ndo
utilizara o seu nome para identifica-lo em qualquer texto que mostre os seus resultados
(Resolugdes N° 466/12; 441/11 e a Portaria 2.201 do Conselho Nacional de Salde e suas
complementares).

Eu, , fui informado (a) dos
objetivos, métodos, riscos e beneficios da pesquisa “Analise da relaciio entre as funcdes
executivas e a competéncia motora de criancas”, e concordo em participar da mesma.
Entendi claramente o que é para ser feito e tirei todas as minhas diavidas. Sei que a qualquer
momento posso pedir novas informacGes e, também, pedir para sair da pesquisa quando
desejar. Recebi uma via original deste termo de consentimento livre e esclarecido assinado
por mim e pelo pesquisador, que me deu a oportunidade de ler e esclarecer todas as minhas
duvidas.

Assinatura do pesquisador:

Assinatura do voluntario:

: / /
(Local e data)

Em caso de davidas a respeito dessa pesquisa, entrar em contato com:
Pesquisador Responsavel: Maicon Rodrigues Albuguerque
Endereco: Escola de Educacdo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional - Av. Pres. Antonio
Carlos, 6627 Campus - Pampulha - Belo Horizonte - MG - CEP 31270-901
Telefones: (31) 9 8659-4846 E-mail: lin.maicon@gmail.com

Assinatura do pesquisador responsavel

Nome completo do Pesquisador: Giovanna Vargas Consoli Rennd
Endereco: Rua Jodo Afonso Moreira, 403 — Ouro Preto — Belo Horizonte — MG — CEP 31310-
130. Telefone: (35) 99148-2000 E-mail: givargas9@gmail.com

Assinatura do pesquisador

Em caso de duvidas, com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé podera
consultar:

COEP-UFMG - Comisséo de Etica em Pesquisa da UFMG

Av. Antdnio Carlos, 6627. Unidade Administrativa Il - 2° andar - Sala 2005.

Campus Pampulha. Belo Horizonte, MG — Brasil. CEP: 31270-901.

E-mail: coep@prpg.ufmg.br. Tel: 34094592.



