Normal é ser diferente

PEDAGOGA: Rita Elisabeth Lima de Carvalho – Sensório II
No dia 21 de março comemora-se o dia internacional da Síndrome de Down, pois faz alusão ao mês 3 por causa dos três cromossomos e 21 também devido a trissomia. Em virtude a este dia de conquistas, Nícolas Alves participa do atendimento da Casa Escola de Saúde e no seu dia a dia mostra junto com sua mãe que “normal é ser diferente”.

Nome da criança com Down:   Nícolas Alves Santana

Data de nascimento:                21/04/2000

Mãe:                                         Maria Édna de Souza Santana

Pai:                                          Givaldo Alves Santana

Nicolas Alves de Santana nasceu no dia 21 de abril de 2000 e, de acordo com relato de sua mãe, a síndrome foi identificada pelos médicos que fizeram seu parto, no hospital do Recife, sendo encaminhados (mãe e filho) diretamente para pediatra, outros especialistas, onde orientaram a mãe na realização de estimulações adequadas para o desenvolvimento.

Um pouco de história sobre esta síndrome

Nossos cromossomos contêm informações genéticas dos nossos pais, ao se unirem (o óvulo e o espermatozóide) forma a célula inicial chamada ovo que também se divide contendo conteúdos genéticos idênticos, isso porque o óvulo tem 23 cromossomos, o espermatozóide também tem 23 cromossomos, totalizando 46. Assim, na divisão desses 46 cromossomos, ocorre uma alteração que a medicina ainda não explica, porém alguns estudos arriscam dizer que pode ser a idade dos pais acima de 35 anos ou menos de 20, é relativo, outra explicação é porque nesse período há um descontrole hormonal feminino para mais ou para menos, provocando então uma terceira cópia no cromossomo numerado por 21.
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Caso não haja identificação pelos médicos que uma criança nasceu com esta síndrome, o que fazer?

Pelas características, atualmente é mais fácil a identificação, mas caso não aconteça, o paciente será submetido ao exame de Cariótipo, cuja metodologia é fotografar no microscópio colocando em pares na ordem decrescente daí vem à identificação científica, por serem vários sintomas nomearam como síndrome. 
Quais são as características?

As mais comuns são:

- Hipotomia (são muito moles);

- Excesso de pele na parte dorsal do pescoço;

- Perfil achatado da face;

- Maxilar descaído;

- Língua grossa;

- Dedos das mãos e pés menores, principalmente o mindinho.

Eles apresentam muitos outros problemas tipo: visão, audição, atraso na aprendizagem e problemas cardíacos que era uma das maiores causas de morte com pessoas com síndrome de Down, atualmente depois de muitos estudos e pesquisas eles têm vida mais longa e com mais qualidade, isto se forem estimuladas desde o nascimento, tem crianças que também demoram bastante para andar. Assim, recebe este nome por ser o sobrenome de John Langdon Down, médico que descreveu estes sintomas que de algum modo prejudica o desenvolvimento humano.

Já conhecemos um pouco sobre esta síndrome, agora vamos conhecer Nícolas Alves de Santana.
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Nícolas iniciou seu tratamento na Associação PODE desde sua fundação, passando por várias especialidades para obter uma boa estimulação, atualmente ele é atendido no Sensório II, onde recebe estimulações pedagógicas com objetivo de desenvolver cada vez mais sua capacidade cognitiva e motora.

O atendimento consiste em estimulações utilizando jogos de encaixe, montagem de quebra cabeça de madeira e emborrachado, alfabeto móvel, alfa numérico, slides educativos no computador, atividades motoras com bola, recreação aquática, linguagem na pronúncia de letras e palavras, ouvir estórias infantis e contos de fada, ouvir música.

Nícolas se apresentou em 2010 com bastante dificuldade na concentração, socialização, afetividade, motricidade e cognição, devido a sua síndrome ele não fala,não escuta, demorou muito para andar e tem muita tendência a obesidade, assim como demonstrava uma agressividade muito aflorada.

Para iniciar os atendimentos foi necessário um trabalho de psicomotricidade, onde ele precisaria ter consciência do seu próprio corpo no espaço, sua utilidade, funções e os outros ao seu redor. Então realizamos movimentos indicados pela música, pois mesmo sem ouvir ele sente a vibração e as imagens do DVD. Um dos problemas é que não conseguia permanecer parado nem por alguns instantes, desta forma, após os movimentos das músicas fui percebendo que ele sentava e pegava algum jogo na mesa, como se tivesse gasto toda sua energia, sua preferência são os encaixes. Neste norte foi começando um trabalho de concentração, pois sempre que segue as orientações da música ele senta e faz uma atividade, só que o tempo da atividade manual estava aumentando e precisou ser diversificada, sendo a música no momento de musicalização.

Com este trabalho de concentração equilibrado, a musicalização passou a ser feita em grupo onde ele participou junto com os colegas e agora já tem a sistematização destes dois momentos. A socialização foi muito importante porque ele apresentava um grau de afetividade descontrolado, cujas ações eram machucar os colegas menores, muito egocêntrico, não aceitar a vez, nem opinião dos outro, assim se fez necessário trabalhar jogos com regras, sabendo que no início ele colocava muito na boca e quebrava tudo. O trabalho com jogos de regras foi realizado no manuseio de pega varetas, dominó e damas.
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Em harmonia com o ambiente do Sensório II, Nícolas passa a realizar atividades pedagógicas, utilizando lápis comum, de pintar, massa de modelar, manuseio de livros, revistas, recorte, colagem, identificação de letras, encaixes numéricos e contorno de formas geométricas, então foi possível perceber avanços no seu desenvolvimento cognitivo, porque ele responde por meio de gestos expressões, identificando objetos, alimentos, a hora de se alimentar, percebendo o sentido de pai e mãe, professora da escola e a educadora da Associação PODE.
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No final de 2010 Nícolas demonstrou todos esses avanços que continuaram neste ano de 2011, mais sociável, ele participa de eventos escolares, festividades palestras, etc.
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Somos profissionais na teoria, porém na prática quem orienta nosso planejamento são as crianças, pois elas nos mostram como pensam, como aprendem, daí são desenvolvidas atividades baseadas nas informações diagnosticadas durante o contato por meio de atividades, diálogos, etc,. Por isso que numa avaliação tudo deve ser considerado principalmente sua história e necessidades emocionais. Não podemos esquecer e temos que compreender a mãe, orientando-a e conscientizando-a no sentido de que as pessoas com deficiência não sentem a deficiência porque é normal, nasceram assim, mas quem acompanha deve proporcionar o bem estar em relação a higiene e saúde, pois o NORMAL É SER DIFERENTE.
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