
O que todos pais devem saber
Um aviso aos pais

Como pai ou mãe, você conhece melhor o seu filho. É importante
para você aprender que sinais iniciais são esperados enquanto

seu bebê está crescendo. Neste folheto, uma tabela exclusiva permite
que você acompanhe o desenvolvimento físico do seu filho. Começa
aos 3 meses de idade e continua até os 15 meses. Reveja
periodicamente as informações na tabela, e marque próximo aos
sinais que você observar no seu bebê.

Ao revisar a tabela, registre suas observações ou dúvidas. Se você
tiver dúvidas, aconselhamos que você leve esta tabela ao seu
médico ou profissional de saúde. Este folheto foi aprovado pela
American Academy of Pediatrics e Pediatrics and the National
Association of Pediatric Nurse Practitioners.

Você conhece melhor o seu filho, acredite nos seus instintos. Se
você sentir que seu filho está se desenvolvendo num ritmo diferente,
procure orientação. O tratamento precoce de atrasos precoces nos
movimentos é vital para garantir o melhor para seu bebê.

Ajuda está disponível!
Algumas fontes incluem seu pediatra, médico da família, pediatras
de desenvolvimento comportamental, enfermeiros, neurologistas
pediatras, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais e fonoaudiologistas
e o programa de Intervenção Precoce do seu estado. Visite nosso
website em www.pathwaysawareness.org para obter mais informações.
Você também pode querer avaliar as funções de fala, visão e
movimento de mão do seu filho. Muito pode ser feito para melhorar
as habilidades físicas de uma criança através da fonoaudiologia, terapia
ocupacional e fisioterapia.



Lembre-se também que a atitude positiva de uma família é um fator
comprovado para maximizar o potencial de qualquer criança. Todas
as crianças podem aprender, mas a inteligência pode ser encoberta
com dificuldades de movimento ou visão.
A detecção precoce é a melhor prevenção!

Sobre a Pathways Awareness Foundation 
Estabelecida em 1988, a Pathways Awareness Foundation é uma
organização nacional sem fins lucrativos dedicada a conscientizar as
vantagens da detecção precoce e o benefício da terapia precoce para
bebês e crianças com problemas de desenvolvimento motor.

Nossas atividades são baseadas na experiência da Pathways Medical
Round Table (Mesa Redonda Médica Pathways) – com experientes
médicos, clínicos, enfermeiros e conselheiros legais. Eles são precisos
quanto às necessidades médicas e emocionais de bebês e crianças
com problemas de desenvolvimento motor, incluindo paralisia cerebral,
e de suas famílias e/ou profissionais de saúde.

Se você tiver dúvidas, entre em contato através de nosso número
gratuito “atendido por pais”, ou nos envie um e-mail. Apreciamos as
suas sugestões. Seus comentários serão informações valiosas para a
Pathways Awareness Foundation. Esperamos seu contato!

Acreditamos que a detecção precoce é prevenção!

1-800-955-CHILD (2445)

TTY: 1-800-326-8154

Email: friends@pathwaysawareness.org

www.pathwaysawareness.org



Desenvolvimento típico da fala*
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❑ Suga e engole bem durante a 
alimentação

❑ Se cala ou sorri em resposta ao som 
ou voz

❑ Faz barulhos ou vocaliza ao invés 
de chorar

❑ Gira a cabeça na direção do som

❑ Começa a usar sons consoantes,
como “dada”

❑ Emite sons para chamar atenção
❑ Começa a comer cereais e 

alimentos amassados

❑ Aumenta a variedade de sons e
combinações de sílabas

❑ Olha para objetos familiares e 
pessoas ao citar nomes

❑ Começa a comer alimentos 
infantis e alimentos amassados

❑ Usa com sentido “mama” ou “papa”
❑ Responde a comandos simples, como

“venha cá”
❑ Produz longas expressões de ruídos em

comunicação social
❑ Começa a usar copo aberto

❑ O vocabulário possui entre 5 e 10
palavras

❑ Imita novos sons menos familiares
❑ Compreende 50 palavras
❑ Aumenta a variedade de alimentos

cortados em pedaços maiores
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* Lembre-se de corrigir o do seu filho  

A detecção precoce
é a melhor 
prevenção!

Idéias importantes
de pais:

❑ Tenha um caderno
para registrar 
suas dúvidas e
observações.

❑ Revise esta tabela 
e marque os sinais
que observar no 
seu bebê.**

❑ Compartilhe 
suas dúvidas, esta
tabela e 
seu caderno 
com o médico 
do seu filho ou
profissional de
saúde.

**É correto marcar itens 
nas áreas de
“Desenvolvimento 
Típico” e “Sinais a 
Serem Observados.”



Quando estiver deitado de bruços…
❑ Apóia nos braços para se levantar
❑ Levanta e mantém a cabeça 

levantada

❑ Usa as mãos como
apoio ao se sentar

❑ Gira de costas e de
bruços

❑ Quando está de pé com
apoio, suporta todo o
peso com as pernas

❑ Senta-se e pega 
brinquedos sem cair

❑ Estando de bruços ou de
costas, fica sentado

❑ Engatinha com 
movimentos alternados
de braços e pernas

❑ Apóia-se para se 
levantar e anda 
segurando nos móveis

❑ Fica em pé sozinho e 
dá diversos passos 
independentes

❑ Anda sozinho e 
raramente cai

❑ Baixa-se para pegar um
brinquedo

Quando estiver deitado de costas…
❑ Acompanha visualmente um 

brinquedo se movimentando de um
lado para outro

❑ Tenta alcançar um chocalho colocado
acima do peito

❑ Mantém a cabeça no meio para ver
rostos ou brinquedos

❑ Pega um brinquedo próximo quando
está de bruços

Quando estiver deitado de costas…
❑ Muda um brinquedo de uma mão 

para outra
❑ Estende as duas mãos para brincar

com os pés

❑ Em uma cadeira alta, segura e bebe 
na mamadeira

❑ Explora e examina um objeto utilizando
as duas mãos

❑ Vira diversas páginas de um livro ao
mesmo tempo

❑ Se forma simples, imita outros

❑ Alimenta-se com os dedos
❑ Coloca objetos em um depósito com

uma abertura grande
❑ Utiliza o polegar e indicador para pegar

objetos pequenos

❑ Empilha dois objetos ou blocos
❑ Ajuda a tirar a roupa
❑ Segura e bebe no copo

Desenvolvimento Típico Físico*

Idade de identificação para prematuridade.

Desenvolvimento Típico da Atividade*



❑ Dificuldade para levantar a cabeça
❑ Pernas rígidas com pouco ou 

nenhum movimento

❑ Empurra as costas com a cabeça
❑ Mantém as mãos fechadas e 

os braços não têm movimento

❑ Costas arqueadas
❑ Incapaz de levantar a cabeça
❑ Fraco controle da cabeça

❑ Dificuldade para estender os
braços para alcançar algo

❑ Costas em arco e pernas rígidas

❑ Utiliza predominante-
mente uma mão

❑ Costas arqueadas
❑ Uso fraco dos 

braços ao sentar

❑ Dificuldade em ficar de pé
devido às pernas rígidas e
dedões pontiagudos

❑ Utiliza apenas os braços 
para se levantar e ficar 
de pé

❑ Senta com o peso de um
lado

❑ Braços fortemente 
flexionados ou 
estendidos e rígidos

❑ Precisa usar a mão para
se manter sentado

❑ Incapaz de andar sozinho
❑ Fraco equilíbrio de pé, cai com freqüência
❑ Anda na ponta dos pés

❑ Dificuldade ao engatinhar
❑ Utiliza apenas um lado do corpo para se mover

❑ Braços 
mantidos
para trás

❑ Pernas 
rígidas

❑ Incapaz de
ficar com as
costas retas

❑ Não suporta o
pese nas 
pernas

Sinais a serem observados quanto ao desenvolvimento físico*



Histórias dos pais 
Nascimento 
Abby nasceu de nove meses e teve dificuldade para se alimentar, baixo tônus muscular e
controle da cabeça. Na primeira visita ao nosso médico de família, ela foi diagnosticada
com uma anomalia cromossômica e recebeu indicação imediata para fisioterapia e
fonoaudiologia. Abby melhorou bastante suas habilidades de movimento e fala. Agora,
aos 16, ela é uma adolescente feliz e ativa. Somos muito gratos ao nosso médico pela
precoce indicação para fisioterapia e fonoaudiologia.   James e Brenda A.

2-3 meses
Jeffrey nasceu com 42 semanas após uma gravidez sem complicações. Aos três meses,
ele não conseguia se erguer com seus braços e tinha dificuldade para manter sua cabeça
suspensa quando estava de bruços. Conversamos com nosso pediatra que nos indicou
um pediatra de desenvolvimento comportamental. Jeffrey está agora com 10 meses e
apesar de não ter um diagnóstico definido, ele pode se erguer usando os braços quando
colocado de bruços e ficar apoiado não mãos e joelhos. Sabemos que ele está recebendo
toda ajuda que precisa. Robert e Cindy P.

4-5 meses
Rachel nasceu em apresentação pélvica e sofreu aspiração de mecônio no nascimento.
Aos quatro meses ela não conseguia sustentar a cabeça levantada ou usando as mãos.
Nosso pediatra indicou o programa de Intervenção Precoce do nosso estado para que
Rachel pudesse aprender melhor os movimentos físicos. Agora, aos quatro anos e meio,
ela está aprendendo a andar, freqüenta a escola do bairro e está maximizando seu
potencial. Frank e Jenni S.

6-7 meses
Jason, que nasceu prematuro de oito semanas, dava trabalho para trocas as fraldas. Suas
pernas eram rígidas e difícil de separar. Aos seis meses de idade, ele arqueava as costas
sempre que tentávamos coloca-lo sentado. Aos oito meses, ele ainda não conseguia se
sentar sozinho. Nosso pediatra o indicou para um programa de Intervenção Precoce que
inclui fisioterapia. Jason agora está aprendendo a andar sozinho. Larry e Pam R.

8-9 meses
Matt, o segundo de gêmeos, recusava ficar deitado de bruços. Ele também não
conseguia suportar seu peso nos pés, mesmo aos nove meses, enquanto seu irmão
gêmeo andava pela sala. Nosso pediatra nos indicou um pediatra de desenvolvimento
comportamental e serviços de Intervenção Precoce. Matt começou a fisioterapia aos
nove meses. Deu seus primeiros passos aos 15 meses. Ele talvez não precise mais de
tratamento quando completar dois anos. Mike e Terry S.

10-12 meses
Christopher nasceu cinco semanas mais cedo e ficou no hospital por duas semanas
antes de vir para casa. Durante seu primeiro ano de vida, começamos a observar que
ele não usava sua mão direita tanto quando a esquerda. Quando começou a se apoiar
para se levantar, sua perna direita pendia para trás. Ao ficar de pé ele pendia para o
lado esquerdo e arrastava a perna direita ao anda apoiado nos móveis. Aos 11 meses,
nosso pediatra indicou fisioterapia e terapia ocupacional. Agora, aos três anos,
Christopher está andando. Bob e Sue D.




