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Resumo: Introdugdo: Criangas com desnutri¢ao cronica apresentam diversos atrasos que poderao comprometer o
desenvolvimento da motricidade fina. Objetivo: Verificar como se apresenta a motricidade fina em relac@o a idade
cronologica e entre os géneros em criangas de 24 a 48 meses com desnutri¢ao cronica. Método: Realizou-se estudo
descritivo em uma comunidade de baixa renda em Maceid e Alagoas, cidades do Nordeste do Brasil. Recrutaram-se
criangas desnutridas de um Centro de Recuperacdo e Educagdo Nutricional e criangas eutroficas em uma creche, ambos
os grupos de uma comunidade periférica da cidade. Aplicou-se a Escala de Desenvolvimento Motor (EDM) de Rosa
Neto e medidas de peso e estatura. Utilizou-se a estatistica descritiva e o teste ¢ — Student (p <0,05). Resultados: A
amostra foi de 23 criangas; 10 meninas ¢ 13 meninos. Da amostra, 11 criangas formaram os casos (desnutridos) ¢
12 o grupo controle (eutrdficos). A idade motora para motricidade fina (IM1) foi inferior entre os casos (M =26.18)
em relagdo aos controles (M =47, p<0.001) e entre as meninas (M = 33.6) em relagdo aos meninos (M = 39.69,
p<0.001). Conclusdo: Pode-se suscitar que a desnutri¢do tenha sido decisiva nos referenciais inferiores entre os
casos, apresentando um impacto significativo sobre o desenvolvimento global da crianga, ja que atrasos nessa area
motora podem caracterizar dificuldades em aprender a ler e escrever, associados aos inumeros problemas motores

como preensao, tragado inseguro e movimentos impulsivos.

Palavras-chave: Desempenho Psicomotor, Desnutri¢do Infantil, Vulnerabilidade em Saude.
Fine motor development in children with chronic malnutrition

Abstract: Introduction: Children with chronic malnutrition present several delays that may compromise the
development of fine motor skills. Objective: To verify how the fine motor skills is regard to chronological age and
the genders in children aged to 24 to 48 months with chronic malnutrition. Method: Descriptive study was carried
out in a low-income community in Maceid, Alagoas, Brazil. Malnourished children were recruited in Nutritional
and Educational Center and eutrophic children in a local kindergarten, both from the same low-income community.
The Rosa Neto Motor Development Scale (EDM) was used for assessed children fine motor skills and weight and
height measurements were performed for assessed children nutritional status. Descriptive statistics and the t-test
(p <.05) were used. Results: Twenty three children (10 girls and 13 boys) composed the study sample. Out of the
sample, 11 children formed the cases (malnourished) and 12 the control group (eutrophic). The age for fine motor
skill (IM1) was lower among the cases (M = 26.18) compared to controls (M = 47; p<0.001), and among the girls
(M =33.6) in relation to the boys (M =39.69; p<0.001). Conclusion: It is possible that malnutrition has been decisive
in lower references in cases, presenting a significant impact on the overall child development, since delays in this
area can characterize motor difficulties regarding to learn for reading and writing abilities. As well as associated

with numerous motor problems such grip, unsafe trace and impulsive movements.
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1 Introdugao

Os anos iniciais da vida da crianga sao importantes,
pois é durante esta fase que ocorre a maioria dos
processos nas esferas do desenvolvimento fisico e
motor (NOBRE et al., 2012). Todo o corpo da
crianca passa por mudancas constantes, inclusive o
desenvolvimento cerebral passa a acontecer de forma
rapida e constante, sendo assim, minimas alteracoes
nesse processo podem ocasionar grandes conseqiiéncias
na estrutura fisica da crianca e na sua capacidade
funcional (GRANTHAM-MCGREGOR et al.,,
2007).

Além do desenvolvimento do cérebro, a crianca
apresenta mudangas no comportamento motor, que,
em parte, sio influenciadas pelo préprio processo
maturacional, mas que também sofrem influéncias
marcantes do contexto ambiental e dos diversos

estimulos disponiveis (PAPALIA; FELDMAN, 2013).

Ainda sobre isso, Connolly (2000) menciona que
0 comportamento motor na primeira infincia é um
importante indicativo de desenvolvimento global da
crianga. Devido a tais caracteristicas, Gallahue, Ozmun
e Goodway (2013) salientam que o desenvolvimento
motor apresenta-se como um processo, no qual fases
e estdgios esperados de desenvolvimento contario
com essas influéncias para poderem se apresentar de
forma tipica entre os sujeitos.

Todavia, além do desenvolvimento motor
considerado de forma global, alguns aspectos da
motricidade apresentam periodos de desenvolvimento
diferenciados. Entre os diferentes periodos, fica
ressaltado, segundo Meinel (1984), que a motricidade
fina leva mais tempo para o seu refinamento, por
trabalhar com for¢a minima, mas dotada de grande
precisido e velocidade, pois é uma atividade de
movimentos especialmente pequenos.

A motricidade fina refere-se & capacidade de
controlar um conjunto de atividades de movimento
de certos segmentos do corpo, com emprego de
forca minima, com capacidade de controlar os
musculos pequenos do corpo (ROSANETO, 2002;
GALLAHUE; OZMUN; GOODWAY, 2013).

Canfield (1981) afirma que a motricidade fina
envolve a coordenagio dculo-manual e requer um alto
grau de precisio no movimento para o desempenho da
habilidade especifica, num grande nivel de realizagao.
Como, por exemplo, cortar papel, pegar no ldpis,
escovar os dentes, pentear o cabelo, abrir e fechar
o ziper, ou seja, si0 movimentos que, para serem
realizados, requerem a capacidade de controlar os
musculos pequenos do corpo, necessitando, portanto,
de uma sequéncia de desenvolvimento dos grandes
grupos musculares para os pequenos.

Segundo Harrow (1988), é através dessas tarefas
cotidianas que a crianga comega a ter mais habilidade
a0 executar tais movimentos corriqueiros. Contudo,
acrianca precisa de estimulo na exploracio de tarefas
para vivenciar habilidades, das mais simples as mais
complexas.

Gallahue, Ozmun e Goodway (2013) mencionam
que o desenvolvimento sofre influéncias no meio
social e biolégico, podendo ter alteragoes durante o
seu processo. Sabe-se que ambientes favordveis, que
oferecem espacos adequados, como, por exemplo, a
escola, sdo relevantes para o desenvolvimento motor
da crianga, visto que o meio lddico, caracterizado
pelo brincar dentro da escola, se transforma num
meio eficaz para a aprendizagem e desenvolvimento
das criancas (PAPALIA; FELDMAN, 2013).

Diversos sio os fatores que podem influenciar
no desenvolvimento motor infantil. Apesar de a
obesidade em criancas e adolescentes ser um dos
maiores problemas de saide publica nos dias atuais
(SILVA et al., 2010), a desnutricao cronica merece
destaque devido aos efeitos indiretos que a doenga causa
sobre o estado de satde, principalmente em relacio
a0 desenvolvimento cognitivo e neuropsicomotor, em
criangas que tiveram privagio nutricional durante o
periodo critico de desenvolvimento, compreendido
na faixa etdria de 0 a 5 anos, se tornando mais
vulnerdveis as sequelas pés-doenca (TEIXEIRA;
HELLER, 2004).

Nos tltimos anos houve um declinio nos casos
de desnutricio no mundo, contudo, a doenga ainda
¢ considerada como um dos maiores problemas de
satde publica, inclusive por suas diversas causas e
fatores de risco (ONIS; FRONGILLO; BLOSSNER,
2000). Contexto evidenciado também no Brasil, que,
apesar da redugio do nimero de casos nas dltimas
décadas, apresenta algumas regides do pais com
prevaléncias superiores a nacional que ¢ de 5.9%
(LIMA et al., 2010).

O estudo realizado por Ferreira e Luciano
(2010) em Alagoas, com amostra probabilistica de
1.386 criancas abaixo de cinco anos de idade, revelou
uma prevaléncia de desnutri¢io cronica nesta faixa
etdria de 10.3%.

Outro estudo realizado neste mesmo Estado,
na capital, teve uma amostra probabilistica de
2.075 criangas entre 4 mesesa 6 anos (SILVEIRA etal.,
2010) que evidenciaram uma prevaléncia de 8.6%
para desnutrigao cronica, avaliada pelo indice de
altura-idade em criangas.

Diversos estudos tém colocado o tema da desnutricao
como um dos maiores problemas de satde publica

mundial (TEIXEIRA; HELLER, 2004; ONIS;
FRONGILLO; BLOSSNER, 2000; LIMA et al., 2010;
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FERREIRA; LUCIANO, 2010; SILVEIRA et al,,
2010), no entanto, continua-se a evidenciar que as
tentativas para o combate da mesma ainda sdo falhas.
Dessa forma, faz-se necessdrio investir em programas
cada vez mais abrangentes e multissetoriais de satide
publica, nao s4 para o combate da desnutri¢io, mas,
sobretudo, para a prevengio da doenca, prevencio essa
que deve ser feita com educagio adequada dos meios
e métodos alimentares, que nao sé dependem de um
tnico individuo, mas de grupos sociais e também de
agoes governamentais, visando reformular estratégias
ultrapassadas.

As criancas acometidas por desnutrigdo cronica
vém sendo atendidas por organizagées nio
governamentais (ONG’s) que buscam minimizar
os efeitos nocivos da doenga. Uma delas ¢ o Centro
de Recuperacio e Educagao Nutricional (CREN),
uma ONG referéncia no tratamento de criancas com
desnutricdo, proporcionando, através do atendimento
em regime de semi-internato e ambulatério, refeicoes
especificas, além de uma equipe multiprofissional
para o atendimento das criangas e suas maes.

Estratégias como essa sio fundamentais para a
promogio de um desenvolvimento pleno de criancas
em situa¢do de vulnerabilidade social, uma vez que é
imprescindivel que criancas de idade pré-escolar sejam
estimuladas e convivam em ambientes enriquecedores
(RE, 2011), minimizando assim as conseqiiéncias
inerentes a privagao de tais estimulos. Para isso,
profissionais de Terapia Ocupacional, Educacio Fisica
e Fisioterapia dispdem de ferramentas importantes
como a Escala de Desenvolvimento Motor de Rosa
Neto (2002), que tem a finalidade de investigar a idade
motora da crianga de acordo com o teste relacionado
a sua idade cronoldgica, ou seja, apds cada prova se
estabelecem os padrées etdrios do desenvolvimento
e, consequentemente, perfil motor, para avaliar o
desenvolvimento motor de criangas e identificar
possiveis comprometimentos em tal esfera.

Em um estudo preliminar em relagio a criangas
com desnutricio, Costa e Cavalcante Neto (2010)
obtiveram importantes resultados em relagao a
motricidade fina, sendo esse 0 componente com maior
distribuicio de valores negativos, apresentando um
percentual superior de déficits motores em relagio as
demais baterias da Escala de Desenvolvimento Motor,
instrumento desenvolvido por Rosa Neto (2002).

Dessa forma, tendo como motivagio esse estudo
preliminar e a escassez de publicagées especificas
sobre a motricidade fina em criancas desnutridas
nas fontes consultadas, o presente estudo levanta a
possibilidade de investigar a motricidade fina como
um fator importante em criangas com desnutrigao,
podendo assim direcionar futuras intervengées
na drea de Terapia Ocupacional, Educagao Fisica
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e Fisioterapia, que permitam especificidades
metodoldgicas para maior ganho no repertério
motor dessas criancas. Uma vez que a desnutricio
cronica compromete o desenvolvimento de crianca
de forma global e especifica e, também, pela caréncia
na literatura consultada de investigagdes em relacio
ao assunto, levantou-se a hipétese que criancas
com o quadro de desnutri¢do cronica apresentam
o desenvolvimento da motricidade fina inferior
a idade cronoldgica em relagao a criangas com o
estado nutricional normal. Com isso,, teve-se por
objetivo verificar, para o intervalo etdrio dos 24 aos
48 meses, a influéncia do estado nutricional das
criangas na sua performance motora, em particular
na expressao da sua motricidade fina.

2 Método

O presente estudo se caracteriza como um estudo
descritivo e comparativo. A pesquisa foi realizada
no Centro de Recuperagao e Educa¢io Nutricional
(CREN), em Maceid, Estado de Alagoas, na Regido
Nordeste do Brasil, localizado na sétima regido
administrativa da cidade, bem como em uma
creche municipal préxima ao CREN, onde foram
recolhidos dados do grupo controle. O CREN
¢ um local onde as criangas ficam em regime de
semi-internato, realizando as refeicées e lanches e
tendo o ensino pedagdgico.

2.1 Amostragem

A populagio alvo do estudo foi formada por criancas
com idades compreendidas entre 24 ¢ 48 meses,
divididas em casos e controles para o estudo. Os casos
eram criangas desnutridas, de nivel moderado a grave,
j& os controles eram criangas eutrdficas assistidas
numa creche municipal vizinha a0 CREN.

A amostra do estudo foi nio probabilistica por
conveniéncia, tendo como base a disponibilidade de
recursos humanos nos locais. Sendo assim, participaram
da pesquisa 23 criancas no total, sendo 11 criangas
no CREN e 12 criancas da creche municipal.

2.2 Instrumentos
No presente estudo utilizaram-se os seguintes

instrumentos:

2.2.1 Escala de Desenvolvimento
Motor (EDM)

A Escala de Desenvolvimento Motor (EDM)?
foi elaborada por Rosa Neto (2002) e tem como
objetivo avaliar o desenvolvimento motor de criangas
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na faixa etdria dos 2 aos 11 anos a partir de tarefas
especificas para cada idade, realizadas por algumas
varidveis, também chamadas de idades motoras
(IM’s): motricidade fina (IM1), motricidade global
(IM2), equilibrio (IM3), esquema corporal (IM4),
organizagio espacial (IM5) e organizagio temporal
(IM6), além da lateralidade. O monitoramento das
testagens foi realizado com auxilio de uma cAmera
filmadora digital da marca Fugi, Finepix séries
S2500HD/S2700HD, resolucio de 12 megapixels,
zoom digital de 15x, para registro das informacoes
e posterior andlise.

Diante da pesquisa foi estudado um total de
10 (dez) meninas e de 13 (treze) meninos com
idades entre 24 meses e 48 meses. A classificacio
dos resultados com relagio a motricidade fina foi
estabelecida de acordo com Rosa Neto (2002),
através do quociente motor como muito superior
de 130; Superior de 120-129; Normal alto como
110-119; Normal médio como 90-109; Normal
baixo como 80-89; Inferior como 70-79; Muito
inferior 69 ou menos.

2.2.2 Avaliagdo antropométrica

As avaliagoes referentes ao estado nutricional das
criancas foram realizadas pela equipe de nutricionistas
do Centro de Recuperagio e Educacio Nutricional
(CREN) em Maceié. Essas informacées foram
fornecidas através do banco de dados disponivel na
Instituicdo. A avaliacio antropométrica das criancas
locadas como grupo controle foi realizada por
académicos treinados do curso de Educacio Fisica
Bacharelado e Licenciatura da Universidade Federal
de Alagoas, que realizaram as medidas na creche.
Foi utilizada para a verificagio do peso corporal
uma balanca digital da marca Filizola® e para a
medida de estatura das criangas um estadiémetro
mével da marca TBW®. O ponto de corte adotado
foi o escore Z igual a (-2DP), utilizando o indice
altura-idade, de acordo com a classificagio do estado
nutricional preconizado pela organizagio Mundial

de Satde (WORLD..., 20006).

2.3 Procedimentos

No primeiro momento do estudo foram realizadas
entrevistas com os pais para consentimento de
participagdo de seus filhos na pesquisa e selecio
dos sujeitos a partir da avaliagdo antropométrica.
No CREN, objetivando-se identificar alunos com
desnutricdo cronica, e, na creche vizinha ao CREN,
alunos eutréficos. No segundo momento foi identificada
aidade cronoldgica (IC) das criangas, considerando

o tempo em meses a partir da data de nascimento
das mesmas, recolhida de forma secunddria a partir
da ficha de matricula das criangas nas Instituicoes.

No terceiro momento, aplicou-se a bateria de testes
de Rosa Neto (2002) com o objetivo de avaliar o
desenvolvimento motor. Com a mesma foi possivel
avaliar a idade motora para motricidade fina (IM1),
calculada por meio dos resultados obtidos nos testes
de motricidade fina e a idade cronoldgica da crianga;
e 0 quociente motor para motricidade fina (QM1),

MG x100).
C

calculado por meio da férmula (QMG =

De acordo com os escores do QMG, ¢ possivel
classificar as criancas em 7 niveis: Muito Superior,
Superior, Normal Alto, Normal Médio, Normal
baixo, Inferior e Muito Inferior.

O presente estudo foi encaminhado ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade
Federal de Alagoas (UFAL), sendo aprovado com
o protocolo nimero 012090/2009-79. A coleta
de dados teve inicio apés a leitura e assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) com os responsdveis das criangas, seguindo
todas as prerrogativas da Declaragio de Helsinque
e da Resolu¢io do Conselho Nacional de Satude

(CNS, 4606/12).

2.4 Analise estatistica

Foi utilizada a andlise estatistica descritiva, com
frequéncias, médias e desvio-padrao. Também foi
utilizado o teste 7 para compara¢io das médias
entre os grupos, com nivel de significAncia <0,05.
As anidlises foram feitas no software Statistical

Package for the Social Sciences (SPSS) versao 20.0.

3 Resultados e Discussao

De acordo com o que a literatura relata, a
motricidade fina estd relacionada a habilidade de
controlar um conjunto de atividades de movimento
de certos segmentos do corpo com emprego de
for¢a minima e com capacidade de administrar os
miusculos pequenos do corpo (ROSANETO, 2002;
GALLAHUE; OZMUN; GOODWAY, 2013).

Em relagdo a isso, podemos observar, na Tabela 1,
que a média da idade motora para motricidade fina
(IM1) foi inferior entre os casos em relacio aos
controles, com diferenca significativa (p<0,001).

A idade motora ¢é obtida através da soma dos
resultados positivos obtidos nas provas motoras,
esta pode sofrer alteragoes nos resultados, como
acontece no caso da desnutri¢io, que, no gréfico,
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aponta resultados menores entre os casos com relagio
aos controles.

A partir dos resultados observados na Tabela 1,
pode-se suscitar que a desnutrigio cronica tenha
sido um fator decisivo para justificar referenciais
inferiores entre os casos quando comparados aos
controles na sua idade motora para motricidade
fina. Isto apresenta um impacto significativo sobre
o desenvolvimento global da crianga, jé que atrasos
nessa drea motora podem caracterizar também certa
dificuldade em aprender a ler e escrever, associada aos
inimeros problemas motores como preensao, tragado
inseguro e movimentos impulsivos (GALLAHUE;
OZMUN; GOODWAY, 2013).

Portanto, a Terapia Ocupacional, Educacao
Fisica e Fisioterapia obtém ferramentas seguras
para identificar tais atrasos que podem desencadear
problemas futuros.

J4 em rela¢io & média do quociente motor para
motricidade fina (QM1), podemos observar na
Tabela 2 que este resultou em classificagao inferior,
enquanto que, entre os controles, a classificaao foi
normal médio.

O quociente motor é obtido através da divisao
entre a idade motora 1(IM1) e a idade cronoldgica
(IC). O resultado é multiplicado por 100 (ROSA
NETO, 2002).

Diante dos resultados encontrados, verificamos
que vdrios fatores podem interferir no curso normal
do desenvolvimento motor. Dentre as principais
causas de atraso motor encontram-se: baixo peso
ao nascer e desnutricio (GALLAHUE; OZMUN;
GOODWAY, 2013).

Silveira etal. (2010) e Ré (2011) salientam que os
fatores de risco aumentam a probabilidade de déficits
no desenvolvimento motor de criangas, inclusive
quando relacionados as condi¢6es ambientais como
o nivel socioecondémico, entre outros.

Tabela 1. Indices referentes a Idade motora para
motticidade fina (IM1) entre casos e controles (N=23).

Grupos  Médias Desvio padrdo  p-valor
Casos 26,18 10,48
2 K < 1
Controles 102,01 8,02 0,00

Tabela 2. Médias do quociente motor para motricidade
fina (IM1) entre casos e controles (N=23).

Yy Classificagido
Grupos Médias EDM p-valor
Casos 79,37 Inferlory . <0,001
Controles 107,95 Normal médio
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Apesar de existir na literatura especializada poucos
trabalhos investigando as varidveis aqui consideradas
em criancas com quadro de desnutri¢ao, um estudo
desenvolvido por Saccani etal. (2007) apontou um
maior atraso no desenvolvimento da motricidade
fina em criancas desnutridas. O que reforca os
pressupostos defendidos no presente estudo.

Além do que permite identificar pormenores, os
fatores que interferem direta e/ou indiretamente no
desenvolvimento motor durante a infincia, uma vez
que o processo de desenvolvimento motor ocorre de
maneira dinimica, sendo suscetivel a ser moldado a
partir de inimeros estimulos externos (NOBRE et al.,
2012). Rodrigues (2005) destaca que, ao longo do
desenvolvimento da crianga no contexto escolar, as
atividades realizadas nas aulas de Educacio Fisica
tem seu papel de importincia, uma vez que os jogos,
exercicios e brincadeiras, dentre outras atividades
vivenciadas nas aulas, promovem o desenvolvimento
e aprimoramento das esferas cognitiva, motora e
auditiva. Portanto, os profissionais que trabalham
nesta drea tem capacidade de conhecer melhor o seu
aluno e terem sensibilidade e informagées especificas
para detectar os problemas e sugerir intervencoes
adequadas para auxiliar no processo de desenvolvimento
motor da crianca (OLIVEIRA; OLIVEIRA; VAZ,
2008). Um dos papéis do Terapeuta Ocupacional
¢ investigar casos de atrasos no desenvolvimento
infantil com o auxilio de ferramentas de avaliacio
do desenvolvimento, como a EDM, e promover
intervencoes dirigidas 4 melhoria de componentes
motores em atraso. Maronesi et al. (2015) encontraram
efeito positivo na motricidade fina de uma crianca
com atraso motor apds a realizagio de intervencio
dirigida durante dois meses.

O atraso motor, quando detectado precocemente,
permite a rdpida inser¢io da crianga em um programa
de atividade especifica, que pode auxiliar para que,
no futuro, estas obtenham maiores chances de
éxito em especificos movimentos, que, caso nio
fossem estimulados, poderiam apresentar maiores
atrasos por conta da privacio de estimulos para o
desenvolvimento da crianca (CEZARIO, 2008).

E interessante ressaltar algumas limitagoes
do estudo, como a falta de pareamento na idade
cronoldgica entre casos e controles e o pequeno
nimero da amostra. Por outro lado, os grupos
partiram de uma mesma realidade sociodemografica
e o instrumento de avaliacao motora selecionado
no estudo permite a classificagao da idade motora
para uma idade cronolégica especifica do grupo
que se estd estudando. Além disso, a dificuldade
encontrada no recrutamento das criangas nessa
faixa etdria, apesar do processo de reconhecimento e
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sociabilizagao realizados antes da coleta, dificultou
a formagdo de uma amostra maior para o estudo.

4 Conclusao

Os valores da avaliagao motora foram inferiores em
criancas com o quadro de desnutri¢do cronica com
relagdo ao de criangas eutrdficas, ou seja, os dados
revelam que a desnutri¢io pode sim afetar direta e/ou
indiretamente o crescimento e o desenvolvimento
de uma crianga, comprovando a hipétese inicial
levantada no estudo.

Dessa forma, investigacoes especificas sdo
necessdrias para que haja o progresso no componente
da motricidade fina. E importante ressaltar que
atividades motoras direcionadas a essas criancas
serdo de grande ganho e enriquecedoras para as
mesmas, pois os estimulos requerem aprendizado e
desenvolvimento de grupos musculares que facilitam

as atividades cotidianas.

Assim, recomendam-se novos estudos que possam
ampliar a temdtica do desenvolvimento motor,
especificamente voltado ao dominio da motricidade
fina, ampliando o referencial da drea e promovendo
intervengbes em grupos em situacio de risco.
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Notas

! A pesquisa envolveu seres humanos, portanto, o presente estudo seguiu todos os preceitos éticos da pesquisa com seres
humanos, baseando-se na Declarac¢io de Helsinque e na Resolugdo 466/12 que trata de pesquisas com seres humanos
no Brasil. O projeto de pesquisa deste estudo foi submetido a0 Comité de Etica em pesquisa com seres humanos da
Universidade Federal de Alagoas (CEP/UFAL), sendo aprovado com niimero 012090/2009-79. Tratam-se de resultados
originais de pesquisa de campo realizada a partir de um projeto de Conclusao de curso de Graduagio

2 Cabe destacar que no presente trabalho utilizou-se para a descrigio e comparagao dos resultados apenas a bateria de
tarefas para a Motricidade fina (IM1).
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