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INTRODUCAO

Este trabalho busca, por meio da pesquisa bibliografica, elucidar a importancia da
formacdo docente, em especial as metodologias de inclusdo as criangas com necessidades
educacionais especiais decorrentes da microcefalia.

Nas investigagdes dentro dos acompanhamentos de neonatos e puericulturas existe uma
curva padrao de medidas, a qual auxilia a equipe de saude na identificacdo de atrasos, anomalias
e/ou deficiéncias no desenvolvimento da crian¢a. De acordo com Marinho et al. (2016), as
microcefalias quando se apresentam imediato ao nascimento classifica-se por primaria e, ao
surgirem tardiamente apds o periodo neonatal denomina-se por secundéria. Desta forma, é
identificado com microcefalia quando o perimetro cefélico (PC) da crianca esta dois desvios
abaixo da curva padréo indicada pela Organizacdo Mundial da Salde - OMS.

Vargas et al. (2016) afirma com base no Sistema de Informacéo sobre Nascidos Vivos
(Sinasc) que a identificagdo e registro de casos com microcefalia em média era de 156 casos
anualmente, compreendidos entre os anos de 2010 a 2014. Contudo, até novembro de 2015 o
Ministério da Saude apresentou como dado do referido ano, 1.248 casos suspeitos de
microcefalia presentes em 311 municipios do pais (BRASIL, 2015).

A microcefalia esta4, na maioria dos casos diretamente relacionada as criangas com
déficit intelectual, epilepsia, atraso no desenvolvimento de linguagem e/ou motor, paralisia
cerebral, entre outras. E valido ainda ressaltar que a crianca com microcefalia pode ou n&o
apresentar os sinais anteriormente citados (BRUNONI et al., 2016).

Em decorréncia ao grande nimero de recém-nascidos com microcefalia no ano de 2015,
guatro anos depois surge uma quantidade expressiva destas criancas a ingressar na Educacao
Infantil. Por se tratar de um assunto novo, os professores, na maioria das vezes, ndo recebem
formacdo acerca de metodologias de inclusdo para trabalhar com essas necessidades
educacionais especiais advindas da microcefalia. Diante o0 exposto, questiona-se: Como pode-
se trabalhar os desafios metodoldgicos que os professores encontram no processo de inclusédo
de alunos com microcefalia na Educagdo Infantil?

A grade curricular dos cursos de pedagogia, curso necessario para atuar como docente
da Educacéo Infantil, ndo oferece disciplinas que contemplam as necessidades educacionais
especiais de alunos com microcefalia. Logo, este trabalho tem sua relevancia uma vez que,
investiga os desafios enfrentados pelos docentes e conduz a uma reflexdo acerca da formagéo
de professores sobre estas necessidades.

O presente artigo tem como objetivo relacionar, por meio de revisdo de literatura,
metodologias de ensino-aprendizagem que auxiliem o professor no processo de incluséo de
criangas com microcefalia na Educagéo Infantil.
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Esta pesquisa classifica-se como bibliogréfica, de natureza qualitativa, com o objetivo
descritivo-exploratorio. O método abordado para uma maior compreensao sobre o assunto foi
a revisdo de literatura simples, procedimento utilizado para a coleta das informacdes sobre o
contetdo.
Para a execuc¢do da pesquisa foram utilizados periodicos dentro do intervalo de tempo
de 2005 a 2019 que fazem relacdo com o assunto para fichamento e organizacdo das ideias. A
coleta de dados deu-se através da plataforma eletrdnica SciELO (Scientific Eletronic Library
on-line), periédicos virtuais do Ministério da Educacdo, Ministério da Saude, e ainda a
utilizacdo de livro impresso. O uso dos descritores: microcefalia, familia, educacéo infantil,
educacdo especial, educacao inclusiva e formacdo de professores auxiliaram na pesquisa dos
periddicos. Na busca foram encontrados 11 artigos, dentre os quais foram utilizados 06. Os
criterios de inclusdo foram: artigos que contemplassem pelo menos dois descritores
simultaneamente e em lingua portuguesa.

DESENVOLVIMENTO

Segundo Albuquerque et al. (2018), as neuropediatras de Pernambuco, Brasil
observaram 0s primeiros casos e aumento do numero de criangas com microcefalia por
malformacdes congénitas, inicialmente sem causa identificada. De acordo com Felix e Farias
(2018), foi entdo no gquarto trimestre do ano de 2015 que ficou marcado como a grande epidemia
de microcefalia associado ao elevado nimero de transmissdo pelo Zika virus no Brasil, em
destaque a regido Nordeste do pais até o ano de 2016.

O mosquito Aedes aegypti é o causador e ndo somente do Zika virus, uma vez que, ele
também é o vetor da dengue, chikungunya e, em periodos anteriores, da febre amarela. A
responsabilidade de diminuicdo e eliminacdo do mosquito até a erradicacdo do mesmo é de
responsabilidade do governo em parceria com a conscientizagdo da populagdo brasileira
(FELIX e FARIAS, 2018).

Albuquerque et al. (2018) nos elucida que o perimetro cefalico menor que o padrao
exgido pela OMS indica a microcefalia, contudo é necessario a realizacdo de exames de
imagens para a verificagdo de anomalias congénitas. Isso porque o desenvolvimento cerebral
durante a vida intrauterina pode sofrer alteraces ocasionadas por outras circustancias, como:
hipoxia (pouco oxigénio), disturbios metabdlicos, exposicdo a agrotoxicos e
infeccbes (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 2015).

E importante destacar que os primeiros reflexos de pressdo palmar, plantar e de sucgéo
das criancas com microcefalia estdo presentes, todavia estas criancas podem apresentar
posteriormente dificuldade em deglutir alimentos. Em geral, além do pequeno perimetro
cefalico o qual resulta em dobras caracteristicas no couro cabeludo, o exame neuroldgico sugere
a possibilidade do surgimento de rigidez muscular, agitacdo motora motivada pelo aumento dos
reflexos, irritabilidade, tremores e convulsGes. Outros exames especificos também podem
confirmar danos a visdo e dificuldades auditivas (ALBUQUERQUE et al., 2018).

A microcefalia ainda é um tema novo e 0s pesquisadores buscam mais informacdes
acerca do assunto, além dos sinais j& expostos, “especialistas temem que alguns bebés,
aparentemente saudaveis na infancia, possam ter esquizofrenia ou distarbio bipolar na vida
adulta” (MCNEIL JUNIOR, 2016, p. 189).

Pode-se associar as limitacdes fisicas das criancas com microcefalia as suas possiveis
dificuldades de viver, conviver e interagir na sociedade. De acordo com a pesquisa de Felix e
Farias (2018) com cinco pais de criangas com microcefalia e que possuem acompanhamento
profissional especializado, um dos pais supde a dependéncia permanente dos cuidados paternos,
outros ainda relatam que seus filhos choram bastante, possuem riscos de engasgo caso nao
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saibam ofertar alimento de maneira adequada e ainda, lentiddo em realizar algumas atividades,
especulando que sempre possuirdo essa lentiddo em quaisquer atividades que venha a
desenvolver.

A aceitacdo e recepcao deste novo filho é uma tarefa dificil e que passard por um
processo aceitacdo e de convivéncia, tanto pelos pais que possuem relacéo direta, quanto com
a sociedade em geral. E valido destacar que, ao ponto em que os profissionais ressalvam na
crianca suas potencialidades e qualidades, leva o adulto a perceber a crianca de outra maneira,
sendo assim, é maior a possibilidade e menor o tempo de aceitacdo da criangca com microcefalia
(FELIX E FARIAS, 2018).

Tendo em vista as dificuldades enfrentadas pelos pais de criancas vitimas do Zica virus,
pressupde as barreiras que os professores encontrardo frente as metodologias de ensino e a
dindmica de incluséo das criangas com microcefalia. Assim, vé-se a necessidade de fomentar a
formacéo de professores acerca da Educacéo Inclusiva.

De acordo com Greguol, Gobbi e Carraro (2013) um dos grandes marcos da educagédo
inclusiva deu-se por meio da promulgacdo em 1996 do novo texto da Lei de Diretrizes e Bases
da Educacdo Nacional — LDBEN que reservou um capitulo para abordar a importancia em
atender as necessidades educacionais especiais. Neste mesmo capitulo, o grande avanco
destaca-se por convidar sempre que possivel, a insercdo deste aluno, antes em salas especiais e
agora em salas da base comum. Fomenta ainda a obrigatoriedade em fornecer formacéo
adequada para professores acerca do manejo para estas criangas.

Diante a grande demanda crescente da educacdo inclusiva, em um ndmero expressivo
de 1,2 milhdo, dado colhido no ultimo Censo Escolar do ano de 2018 Brasil (2018), cabe
discutir a formacdo de professores, desde 0s que ja sdo graduados aos que estdo em processo
de graduacdo. Na grade curricular de formacdo docente deveria conter disciplinas que os
habilitem a lidar com a inclusdo da diversidade na sala de aula (GREGUOL, GOBBI E
CARRARO,2013).

Os autores Silveira e Neves (2006) fizeram uma entrevista com professores a respeito
da incluséo escolar e social dos alunos com deficiéncias multiplas. No critério para inclusdo, 0s
professores demonstram desacreditar que estes alunos conseguiriam, de forma efetiva,
acompanhar a classe regular, resposta divergente do MEC que afirma grande adaptacdo pela
maioria das criancas. Outros fatores que os professores levantaram foi a situacdo fisica da
escola, afirmando a necessidade de adaptacbes as necessidades e, a formacdo docente para
evitar o despreparo técnico e pratico do professor.

Ainda, de acordo com a pesquisa dos autores Silveira e Neves (2006), a maioria dos
professores, em seu didlogo nas entrevistas, relatam vivenciar sentimentos de frustacdo, uma
vez que ndo conseguem observar de imediato avanco no processo de aprendizagem, contudo,
esse sentimento logo é suprido a partir da crenca de que as afetividades ofertadas aquelas
criancas sao suficientes as suas demandas.

As escolas possuem conhecimentos acerca da obrigatoriedade da inclusdo de criancas
com necessidades educacionais especiais e ainda sobre o fornecimento de vagas para estas.
Contudo, € sabido que somente um professor diante uma sala com varios alunos néo e suficiente
para manejar esse processo de incluséo e ainda dar conta do ensino-aprendizagem dos demais,
sendo assim, o Ministério da Educagédo sugere a organizacao de uma equipe interdisciplinar
para auxiliar o professor a pensar e executar a pratica inclusiva (BRASIL, 2005).

A nova proposta da educacéo é tornar cada vez menor até 0 momento de excluséo do
espaco entre as escolas de educacdo especial e de ensino regular. A esséncia da Educacdo
inclusiva é fornecer a todos alunos, da melhor maneira, o direito de escolarizacéo, e trazer para
dentro destas escolas recursos pedagogicos que facilitem o aprendizado do todo (BRASIL,
2005).

RESULTADOS E DISCUSSAO
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O artigo “Caracteristicas dos primeiros casos de microcefalia possivelmente relacionados
ao virus Zika notificados na Regido Metropolitana de Recife, Pernambuco” reafirma com base
no SINASC o elevado niumero de casos de contaminacdo do Zika virus ocorrido no ano de 2015
e correlaciona aos casos de microcefalia das criangas infectadas. Na oportunidade, os autores
ressaltam que pela primeira vez no Brasil foi possivel associar uma arbovirose a uma
malformacao congénita, tendo em vista que existem demais casos de malformacédo congénita,
todavia ligadas a outros fatores durante a gestacdo (VARGAS et.al, 2016).

A “Nota Informativa n°1/2015 — COES Microcefalia” consegue trazer em nimeroS €
valida as informac6es explicitadas pelo artigo anterior sobre os casos de microcefalia nos 311
municipios do pais. Em continuidade, também fornece informacGes gerais a populagdo sobre a
etiologia e cuidados do Zika virus (BRASIL, 2015).

Brunoni et. al (2016) por meio do artigo “Microcefalia ¢ outras manifestagoes
relacionadas ao virus Zika: impacto nas criangas, nas familias e nas equipes de saude” traz
caracteristicas de algumas deficiéncias e dificuldades (ja citadas neste trabalho) e faz possivel
relacdo com as criancas com microcefalia. De acordo com o autor, as criancas vitimas do Zika
virus pode ou nédo apresentar deficiéncia durante o seu desenvolvimento.

Em concordancia a esta afrimativa, os autores Albuquerque et.al (2018) no artigo “
Epidemia de microcefalia e virus Zika: a construgdo do conhecimento em epidemiologia”
ressalta a importancia da realizacdo de exames de imagens para a verificacdo da existéncia de
anomalias congeénitas, isso porque o perimetro cefalico aponta apenas para o tamanho da
circunferéncia craniana e ndo a associacdao com malformacéo congénita.

O livro “Zika: A Epidemia Emergente” de Mcneil Junior (2016) faz uma aluséo historica
e a nivel global sobre o virus. Contribui para este estudo ao falar especificamente sobre o Brasil
e 0s recentes e poucos estudos ainda adquiridos. O autor expde a especulacdo de alguns
pesquisadores sobre a possivel existéncia de transtorno de humor na fase adulta das criancas
que ndo apresentam nenhum transtorno ou anomalia na pouca idade . Pelo pouco tempo que ha
desde o surto e por ndo haver adultos com microcefalia decorrentes do virus, as ideias ainda
permanecem no campo das especulagdes.

Tendo em vista as possiveis dificuldades que essas criangas terdo com o passar dos anos
desde seu nascimento até a vida adulta, o artigo “Microcefalia e dinamica familiar: a percepgao
do pai frente a deficiéncia do filho” realiza pesquisa com pais de criancas com microcefalia
para melhor compreender as barreiras as quais eles estdo enfrentando com o nascimento e
acompanhamento destas criangas (FELIX e FARIAS, 2018).

E possivel, a partir das caracteristicas levantadas pelos pais sobre o dia-a-dia da crianca,
por meio do artigo supracitado, especular as necessidades educacionais que elas terdo ao
ingressar na rede de ensino, desde as barreiras para o processo de inclusdo até as dificuldades
mais acentuadas como as motoras e conginitivas para o processo de aprendizagem. Assim, a
partir de estudos como estes, é viavel que as escolas que receberdo esses alunos busquem
adequar, da melhor maneira possivel, as formas de recepcionar e integrar a crianga com
microcefalia associada a deficiéncias multiplas, seja a partir de melhorias na estrutura fisica ou
ainda na capacitacdo do corpo docente da instituigéo.

Em complemento da ideia, pode-se utilizar o periddico “Formagao de professores para a
educacdo especial: uma discussdao sobre os modelos brasileiros e italiano” que friza a
importancia de incluir o aluno na base comum de ensino e nao deixa-lo isolado nos muros das
salas especiais. Para isso, 0s autores frizam a importancia da preparacao docente para reagirem
frente as necessidades educacionais especiais dos alunos (GREGUOL, GOBBI, e CARRARO,
2013).

O “Documento Subsidiario a Politica de Inclusdao” do Ministério da Educacdo preconiza
a diminuicdo gradativa da distancia entre educacgédo especial e regular. Os professores com o
uso de materiais ludicos, pedagogicos e uma boa formacdo podem fornecer ao aluno,
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independente de sua necessidade, a inclusdo e métodos de manter contato com o conhecimento,
é valido ressaltar que cada aluno possui seu tempo de aprendizagem.

Como bem cita o artigo “Inclusdo escolar de criancas com deficiéncia maultipla:
concepgdes de pais e professores.” Os professores, na maioria das vezes por ndo possuirem
formacéo acerca de cuidados e metodologias de inclusao e ensino-aprendizagem a criangas com
deficiéncias maltiplas desacreditam que estas possam acompanhar os demais alunos no quesito
aprendizagem e na maioria das vezes estes professores se dizem frustados com a situagéo
(SILVEIRA e NEVES, 2006).

E comum temer o que n&o se conhece. Logo, acredita-se que a formagao docente e uma
equipe preparada para fornecer um suporte ao professor quanto as préaticas de ensino e incluséo,
provavelmente tornaria-os mais seguros no exercicio da profissao frente ao trabalho de criancas
com microcefalia e demais deficiéncias maltiplas.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos dados levantados nos periddicos, nota-se que a microcefalia em decorréncia
do Zika virus ainda € um contetdo pouco estudado com maiores pesquisas acercas de sua
etiologia. Vale ressaltar que os primeiros casos no Brasil confirmados foram no ano de 2015 o
que implica em poucos anos para o estudo.

Somente no ano de 2018 e 2019, quatro anos depois, estes alunos possuem maior nimero
de ingresso na educacdo infantil, o que pode-se tornar ferramenta importante para 0s
pesquisadores na intestigacdo de comportamentos, dificuldades educacionais e metodologias
favoréveis aos professores no processo de incluséo e ensino-aprendizagem.

O presente trabalho procurou por arcaboucos tedricos os quais associassem a microcefalia
a metodologias de incluséo e ensino-aprendizagem na educacgéo infantil, contudo entre os
resultados encontrados, nenhum artigo citava essas caracteristicas. Nota-se que as atuais
pesquisas estdo voltadas com maior intensidade para a explicacdo da etiologia, cuidados e
primeiros sinais da crianca vitima do Zika virus.

Palavras-chave: Microcefalia, Familia, Educacdo Infantil, Educacdo Especial e Formacéo de
Professores.
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