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RESUMO

O estudo objetivou identificar e analisar pesquisas relacionadas ao conhecimento e
as informacdes sobre a Sindrome de Down na sociedade. Trata-se de uma revisao
bibliogréfica selecionada entre os anos 2000 a 2014. Utilizaram-se bases de dados
informatizados para a coleta das informacdes, tendo como palavra — chave “a
inclusdo de alunos com sindrome de down na sociedade”. A sindrome de down é
causada pela presenca de um cromossomo 21 a mais, ocasionando diversos
distirbios nos portadores, os mais afetados sdo atraso no desenvolvimento;
hipotonia; cardiopatia congénita; problemas de audicdo; visédo; alteracdo na coluna;
cervical; disturbios da tireoide, problemas neurolégicos; obesidade e envelhecimento
precoce; complicacdes respiratorias; atraso no desenvolvimento da linguagem;
memaoria em longo prazo ruim, mas o agravamento da doenca pode ser contornado
através de certos estimulos que podem chegar bem perto de niveis de criancas
normais no aspecto cognitivo, afetivo, basta serem estimuladas, por varios métodos
de ensino com que elas se identifiquem ao longo da vida.

Palavras-chave: Ensino 1. Aprendizagem 2. Sindrome 3.
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1 INTRODUCAO

A Sindrome de Down (SD) é causada pela presenca de um cromossomo 21 a
mais em todas as células de individuos portadores. Assim, em vez de 46
cromossomos, o individuo portador desta sindrome possui 47 cromossomos. Esta
aneuploidia ocorre ao acaso durante a divisdo celular das células germinativas dos
pais (SILVA; DESSEN. 2002).

Para Luiz (, 2012), a inclusdo da crianga com sindrome de down no ambiente
escolar regular de ensino tem se mostrado benéfica para a crianca, porém ainda sédo
varios os desafios a serem conquistados, como a qualificacdo do professor em sala
de aula, estabelecer uma ponte de ligacdo entre as escolas regulares de ensino e as
APAES para facilitar a inclusdo. A autora ainda aponta que na educacéo infantil tem
mais facil aceitacdo na inclusao de ensino do que na educacao fundamental.

1.1 JUSTIFICATIVA

Mesmo com o avango de informagfes apresentadas para a inclusao do aluno
com sindrome de down na escola regular de ensino, ainda fica vago o nivel de
especializacéo e realizacdo de cursos preparatérios para professores iniciarem as
atividades. Sao diversos 0s meios que tem para se atualizar basta o professor ter
vontade e tempo para o mesmo. (CASTRO; PIMENTEL, 2009).

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo geral
Dessa forma, este estudo propde identificar os aspectos genéticos da
sindrome de down.

1.2.2 Objetivos especificos

Os obijetivos especificos do trabalho sao:

a) Analisar a incidéncia da sindrome de down no Brasil.

b) Identificar a melhor forma de inclusdo na escola regular de ensino,
identificando os matérias didaticos de ensino que facilitam o processo de
ensino aprendizagem.

c) Identificar a melhor etapa de incluir o aluno na rede regular de ensino.



1.3 METODOLOGIA

Esse trabalho constitui de uma revisdo de artigos, periodicos de revistas,
livros entre os anos de 2000 a 2014, para a coleta de informacfes utilizou-se, a
palavra-chave a inclusdo de alunos com sindrome de down na sociedade, foram
feitas leituras diariamente de diversos artigos relacionados com o tema e

selecionados alguns com aspectos mais relevantes para a pesquisa.



2 DADOS HISTORICOS

Os primeiros dados sobre a Sindrome de Down (SD) foram apresentados no
século XIX, mas a historia mostra que alguns pintores como Andrea Mantigna 1431

— 1506 e Jacobs Jordaens (1539 — 1678) ja realizavam retratos apresentando
criancas com sindrome de down (SILVA; DESSEN. 2002).

Sao vérios os relatos sobre esta sindrome ao longo da histéria. Em 1838
Esquirol apresentou a sindrome no dicionario medico; Em 1844, Chambers relata em
seu livro a sindrome como sendo idiotia do tipo mongoloide, e na descricdo de
Edoward Seguin (1846 — 1866) este denominava a sindrome como cretinismo
furfurdceo (SILVA; DESSEN. 2002).

Foi somente em 1866 que a sindrome foi descrita pelo medico inglés John
Langdon Down, e mais tarde em 1959, foi descoberta sua causa genética por
Jerdbme Lejeune (SILVA; DESSEN. 2002).

A partir deste marco sdo varios os autores que citam a SD em suas pesquisas
sdo eles: Fraser e Michell (1876); Ireland (1877) diferencia a idiotia mongloide da
idiotia cretinoide; Wilmarth (1890); Telford Smith (1896); Waardenberg (1932) cita
como aberragdo cromossomica; Adrin Bleyer (1934) trissomia; e em 1959 Dr.
Jerome Lejeune e Patricia A. (SILVA; DESSEN. 2002).

Depois da Conferéncia Mundial de Educacédo para todos, realizada em
Jomtien 1990, da Conferéncia Mundial sobre Necessidades Educacionais Especiais,
em Salamanca em 1994, para a adaptacdo da crianca com sindrome de down, o
Brasil iniciou a implementacdo de politicas Educacionais para a area em questao
(LUIZ. et al. 2012).
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3 APRESENTACAO DOS RESULTADOS

3.1 SINDROME DE DOWN

Segundo o Ministério da Saude (2012) nas Diretrizes de Atencdo a Pessoa
com Sindrome de Down a classificacdo Internacional de doenca (CID — 10) A
sindrome de down (SD) recebe o codigo Q — 90, por estar classificada no capitulo Q
00 — Q 99 das malformacgdes, deformidades e anomalias cromossémicas.

O diagndstico clinico se baseia nas caracteristicas fisicas. A SD tem sua
expressao explicada por um desequilibrio da constituicdo cromoss6mica, a trissomia
do cromossomo 21, que pode ocorrer por trissomia simples, translocagcdo ou
mosaicismo. (Ministério da Saude; 2012).

O fendtipo da SD se caracteriza principalmente por: pregas palpebrais
obliquas para cima, epicanto (prega cutanea no canto interno do olho), sinofris
(unido das sobrancelhas), base nasal plana, face aplanada, protuséo lingual, palato
ogival (alto), orelhas de implantacdo baixa, pavilh&o auricular pequeno, cabelo fino,
clinodactilia do 5° dedo da mé&o (5° dedo curvo), braquidactilia (dedos curtos),
afastamento entre o 1° e 0 2° dedos do pé, pé plano, prega simiesca (prega palmar
Unica transversa), hipotonia, frouxiddo ligamentar, excesso de tecido adiposo no
dorso do pescoco, retrognatia, didstase (afastamento) dos musculos dos retos
abdominais e hérnia umbilical. Nem todas essas caracteristicas precisam estar
presentes para se fazer o diagnéstico clinico de SD. Da mesma forma, a presenca
isolada de uma dessas caracteristicas ndo configura o diagndstico, visto que 5% da
populacdo podem apresentar algum desses sinais. (Ministério da Saude; 2012)

S&o varios os problemas apresentados por portadores da sindrome de down:
atraso no desenvolvimento; hipotonia; cardiopatia congénita; problemas de audicao;
visdo; alteracdo na coluna; cervical; distdrbios da tireoide, problemas neurolégicos;
obesidade e envelhecimento precoce; complicacbes respiratérias; atraso no
desenvolvimento da linguagem; memodria em longo prazo ruim; para facilitar o
processo de aprendizagem sua memoria visual € mais desenvolvida do que sua
memoria auditiva. Alguns fatores endodgenos e exégenos podem contribuir com a
desordem, por exemplo, a causa pode ser a idade da mée, a auséncia de pré-natal,
radiacéo e pilulas anticoncepcionais (MOREIRA; HANI; GUSMAO; 2000).
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3.2 ASPECTOS GENETICOS DA SINDROME DE DOWN

E preciso haver um investimento externo para o aluno com sindrome de down
aprender se desenvolver. O curriculo da escola deve ser modificado se organizado
com as realidades do aluno e ndo o aluno se modificar para atender as normas da
escola. (CASTRO; PIMENTEL, 2009).

A sindome de down é uma das aberragcdes cromossdmicas mais frequentes
em recém-nascidos com uma incidéncia de 1/660, nascidos vivos. A trissomia 21
ocorre em 95% dos casos na nado disjuncdo cromossOmica geralmente na meiose
materna |, é de ocorrréncia casual. Resultando em trés cépias do cromossomo 21
em cada célula. Desses casos 4% séo relacionados a translocagdes genéticas e 1%
a mosaicismo (NISLI; 2009).

As translocagbes Robertsonianas (rearranjos cromossémicos com ganho de
material genético) podem ser de ocorréncia casual ou herdada de um dos pais. A
trissomia do cromossomo 21 neste caso é identificada no cariétipo ndo como um
cromossomo livre e sim translocado a outro cromossomo, mais frequentemente a
translocacdo envolve o cromossomo 21 e o cromossomo 14 (MINISTERIO DA
SAUDE, 2012).

O mosaicismo € detectado entre 1 a 2 dos casos de SD, é também de
ocorréncia casual e caracteriza-se pela presenca de duas linhagens celulares, uma
normal com 46 cromossomos e outra trissomica com 47 cromossomos, sendo o
cromossomo 21 extra livre (MINISTERIO DA SAUDE, 2012), conforme Figuras 1, 2 e
3
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Figura 1 - Trissomia do cromossomo 21 extra.
Fonte: http://diariodebiologia.com/2009/10/e-verdade-gue-a-sindrome-de-down-nao-ocorre-em-
pessoas-com-pele-negra/#.U6F-AzpOX4q).



http://diariodebiologia.com/2009/10/e-verdade-que-a-sindrome-de-down-nao-ocorre-em-pessoas-com-pele-negra/#.U6F-AzpOX4g
http://diariodebiologia.com/2009/10/e-verdade-que-a-sindrome-de-down-nao-ocorre-em-pessoas-com-pele-negra/#.U6F-AzpOX4g
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Figura 2 - Translocac8es Robertsonianas

Fonte: http://evolucionismo.org/profiles/blogs/fusao-de-cromossomos-e-a-evolucao-humana-
traducao).

1 R { TR

1 2

i\f #7 W 38 i 11 o

6 7 8 9 1
88 42 &3 B4 3i a4
13 14 15 16 17 18
. - " 5 as " 2 “
19 20 21 22 x
47 XX,+21

Figura 3 - Mosaicismo
Fonte: http://www.ghente.org/ciencia/genetica/down.htm
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3.3 MATERIAIS DIDATICOS PARA FACILITAR O ENSINO APRENDIZAGEM

Para Castro e Pimentel (2009), é importante que a escola tenha no seu
planejamento diario atividades que exijam do sujeito portadores de sindrome de
Down trabalhos de: cooperagdo, organizagcdo, constituicdo, movimentos,
compreensao, exploracdo de propostas ludicas e materiais diversos para que a
crianca possa realizar atividades motoras como: correr, pular, rolar, entre outras.
Essas acbes contribuirdo para o desenvolvimento social, afetivo, motor e da
linguagem. Quanto maior for a sua estimulacdo, mais internalizados serdo o0s

dominios.

3.4 PERIODO DE INCLUSAO DE ALUNOS NA REDE REGULAR DE ENSINO

As criancas com sindrome de down apresentam algum atraso em relacédo as
nao portadoras, inUmeros fatores podem fazer com que ocorra esse atraso, mas o
principal é a auséncia, no ambiente onde a crianga vive, de condi¢cdes de estimulos
precoces e frequentes. As criancas som SD apresentam desenvolvimento cognitivo
semelhante a de criancas ditas normas se ocorrer estimulos a crianca pode se
aproximar do esperado, desde que sejam estimulados, com isso ndo ha uma idade
ou periodo certo se se incluir uma crianga com SD isso vai depender de seus
estimulos e até mesmo da crianca (LUCISANO. et al. 2013).



14

4 CONSIDERACOES FINAIS

Com os dados obtidos constata-se que a crianga com sindrome de down tem
potenciais iguais a de uma criangca normal, s6é que com um pouco de atraso, se estes
forem desenvolvidos com atencédo e estimulos, a crianca se desenvolve mais rapido
e chega préximo a de uma crianga que se diz normal.
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