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o PALAVRAS-CHAVE Resumo

10 Saude da pessoa Objetivo: Descrever as necessidafjes de assisténcia referidas por cuidfadores de criaggas com
1 com deficiéncia; deﬁciencia em p_rocesso de inclusao escolar, por meio do Pedi - Inventario de Avaliacao Pedia-
12 Criancas com trlf:a de Incapacidade. . o

13 deficiéncia; Métodos: Estudo transversal com 181 criancas de 7-10 anos portadoras de deficiéncias fisicas
14 Reabilitacao; ou mentais, que se encontravam em processo de inclusao escolar no ciclo Fundamental I, em
15 Atividadés cotidianas 2007. Local: 31 escolas da Diretoria Regional de Ensino - Djstrito Penha, Zona Leste do Mum’cipjo
16 de Sao Paulo. Foram avaliadas as necessidades de assisténcia do cuidador da crianca em trés
17 areas - autocuidado, mobilidade e fungéo social, por meio do Pedi - Inventario de Avaliacao
18 Pediatrica de Incapacidade, segundo a seguinte pontuacdo: 5 Independente, 4 Supervisao,
19 3 Assisténcia minima, 2 Assisténcia moderada, 1 Assisténcia maxima e 0 Assisténcia total. Para
2 analise estatistica, usou-se o teste t de Student e analise de variancia (Anova) e foi significativo
21 p<0,05.

2 Resultados: As menores médias, com diferenca estatistica, foram observadas para os itens
23 relacionados a funcao social (55,8-72), seguidas das funcdes de autocuidado (56-96,5) para
2 todos os tipos de deficiéncia, com excecao das criancas com deficiéncia fisica que apresentaram
25 menores médias para autocuidado (56) e mobilidade (63,8).

2 Conclusoes: Afuncao social foi a area referida como a que necessita de maior assisténcia do cui-
27 dador e o Pedi - Inventario de Avaliacdo Pediatrica de Incapacidade é um instrumento que pode
28 contribuir para identificar essas necessidades e para o desenvolvimento de uma intervencao
29 mais dirigida.
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Care needs of children with disabilities — Use of the Pediatric Evaluation of Disability
Inventory (PEDI)

Abstract

Objective: To describe the care needs reported by caregivers of children with disabilities going
through the school inclusion process using the Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI).
Methods: Cross-sectional study with 181 children aged 7 to 10 years with physical or mental
disabilities, undergoing the inclusion process in Elementary school in 2007. Location: 31 schools
of the Regional Education Board - District of Penha, East Side the city of Sao Paulo. The children’s
care needs according to the caregivers were assessed in three areas - self-care, mobility and
social function, using the Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI), according to the
following score: 5, Independent; 4, Supervision; 3, Minimum Assistance; 2, Moderate Assistance;
1, Maximum Assistance and 0, Total Assistance. For statistical analysis, we used Student’s t-test
and analysis of variance (ANOVA), with p<0.05 being statistically significant.

Results: The lower means, with statistically significant differences, were observed for the items
related to social function (55.8 to 72.0), followed by self-care functions (56.0 to 96.5); for all
types of disabilities, except for children with physical disabilities, who had lower means for
self-care (56.0) and mobility (63.8).

Conclusions: Social function was the area referred to as the one that needed a higher degree
of assistance from the caregiver and the Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI) is a
tool that can help identify these needs and develop a more targeted intervention.

© 2016 Published by Elsevier Editora Ltda. on behalf of Sociedade de Pediatria de Sao
Paulo. This is an open access article under the CC BY license (https://creativecommons.org/

licenses/by/4.0/).

Introducao

A inclusao da crianca com deficiéncia é um processo que se
inicia no nlcleo familiar. Esse nicleo pode ser definido como
uma unidade social significativa inserida na sociedade, tem
influéncia na determinacdo do comportamento humano e
na formacao da personalidade dos seus membros." O nasci-
mento de uma crianca com deficiéncia ocasiona mudancas
significativas na organizacao e estrutura das familias, é reco-
nhecido o papel decisivo que essas exercem no processo
de reabilitacdo da crianca, tanto no que se refere ao seu
desenvolvimento como na sua independéncia em habilidades
funcionais.? Nesse processo, o apoio social recebido pelos
cuidadores da crianca com deficiéncia é fundamental, pois
ameniza o estresse de maes e pais e promove vinculacao
mais adequada com seu filho.> A resposta da familia a esse
desafio depende da sua experiéncia anterior, de aspectos
socioculturais, das relacoes familiares e da existéncia de
rede social de apoio a essa condicdo, sobretudo nas areas
da educacao e saude.?

A escola, além do seu objetivo tradicional de promo-
ver a educacao e a integracao social, cumpre assim um
papel fundamental para reverter situacées de exclusao ao
promover acoes de conscientizacdo sobre os direitos das
pessoas com deficiéncia.*® A educacdo inclusiva é defi-
nida como o conjunto de processos educacionais integrantes
de politicas articuladas impeditivas de qualquer forma de
segregacdo e de isolamento. Essas politicas buscam alar-
gar o acesso a escola regular, ampliar a participacao e
assegurar a permanéncia dos alunos, independentemente
de suas particularidades. Sob o ponto de vista pratico, a
educacao inclusiva garante a toda crianca o acesso ao ensino
fundamental.®

Em 1990, no Brasil, esse movimento se fortaleceu com
as conquistas estabelecidas na Constituicao federal (1988)
que afirma a igualdade de condicoes de acesso e permanén-
cia na escola e ressalta o dever do Estado com a educacao,
efetivado mediante a garantia de ensino fundamental obri-
gatorio e gratuito para todos, inclusive aos que a ele nao
tiveram acesso na idade proépria, e, ainda, atendimento
educacional especializado as pessoas com deficiéncia, pre-
ferencialmente na rede regular de ensino.’

Diante das dificuldades de integracao das criancas com
deficiéncia, considera-se importante que, por meio de um
instrumento de avaliacdo ja validado, possam ser ofereci-
dos informacdes e subsidios que contribuam para a escola
e para a familia dessas criancas no processo de inclusdo. O
Pedi - Inventario de Avaliacao Pediatrica de Incapacidade
foi desenvolvido em resposta a crescente conscientizacao
de que, embora a habilidade de participar em atividades de
vida diaria seja o principal objetivo para criangas com defici-
éncia e suas familias, ndo havia instrumentos que pudessem
mensurar esses ganhos eficientemente. Segundo Mancini,?
os instrumentos anteriormente existentes frequentemente
enfatizavam o fato de a crianca melhorar seu desempe-
nho nessas atividades, tomava como referéncia o fazer da
crianca sem deficiéncia. O autor coloca que a mensuracao
deve focar na melhora do desfecho final, independente-
mente dos métodos usados pela crianga para desenvolvé-los.
A capacidade funcional verdadeira das criancas com defici-
éncia era geralmente subestimada e os resultados funcionais
de intervencées nao podiam ser completamente avaliados.
O Pedi oferece informacdes detalhadas sobre as incapa-
cidades e a necessidade de assisténcia do cuidador no
desenvolvimento das atividades em trés areas - autocui-
dado, mobilidade e funcao social.®
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