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1. O que é a Sindrome de Down

A Sindrome de Down (SD), ou Trissomia do 21, € uma condicao genética causada pela
presenca de uma cépia extra — total ou parcial — do cromossomo 21. Nao é uma
doenca: é uma caracteristica que acompanha a pessoa por toda a vida e influencia,
em maior ou menor grau, seu desenvolvimento fisico, cognitivo e motor.

Ocorre em aproximadamente 1 a cada 700 nascimentos, em todas as etnias e
classes sociais.
Ndo é causada por nada que os pais tenham feito antes ou durante a gestacao.

Cada pessoa com SD é Unica — com personalidade, sonhos, ritmo e potencial
préprios.

Com estimulo adequado, afeto e oportunidades, o desenvolvimento pode ir muito
além do que muitos imaginam.

“Sindrome de Down nao define quem a crianca é. E apenas
uma parte da sua historia.”



2. Os trés tipos de Trissomia do 21

Do ponto de vista genético, existem trés variacdes da SD. Saber diferencia-las ajuda a
entender laudos médicos e a conversar com profissionais de saude.

Trissomia simples (livre): presente em cerca de 95% dos casos. Todas as células
possuem trés cépias do cromossomo 21.

Translocacao: cerca de 3% dos casos. Uma parte do cromossomo 21 se fixa em
outro cromossomo. Pode ter carater hereditério.

Mosaicismo: cerca de 2% dos casos. Apenas parte das células apresenta a trissomia,
0 que pode gerar caracteristicas mais sutis.



3. Caracteristicas comuns — respeitando
a individualidade

Pessoas com SD podem apresentar tracos fisicos semelhantes, mas também guardam
profundas diferencas entre si. Nenhuma crianca é igual a outra.

Tracos faciais como olhos amendoados, ponte nasal mais baixa e prega palmar
Unica.

Hipotonia (tdnus muscular reduzido), especialmente nos primeiros anos de vida.
Possivel atraso no desenvolvimento motor e da linguagem.

Maior predisposicao a algumas condicdes clinicas (cardiacas, tireoidianas, auditivas
e visuais), que exigem acompanhamento médico regular.

Perfil cognitivo varidvel — muitas pessoas com SD aprendem a ler, escrever,
trabalhar e viver com autonomia.

“Comparar irmaos ou colegas nunca ajuda. Cada crianga
floresce no seu préprio tempo.”



4. Diagnostico: antes e depois do
nascimento

O diagndstico da SD pode ser feito durante a gestacdao ou logo apds o nascimento.
Receber essa informacao costuma ser um momento delicado — e merece
acolhimento.

* Pré-natal: ultrassom morfolégico, teste de translucéncia nucal, exames de sangue
(NIPT) e, para confirmacao, amniocentese ou bidpsia de vilo corial.

* Pés-natal: suspeita clinica pelas caracteristicas fisicas, confirmada pelo cariétipo
(exame que analisa 0s cromossomos).

* O tempo de aceitar, elaborar e reorganizar sonhos é parte natural do processo —
nao ha forma 'certa' de sentir.

“Nao existe pergunta boba diante do diagnodstico. Buscar
informacao é um ato de amor.”
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5. Os primeiros dias: acolhimento a
Ve i)

familia
A chegada de um bebé com SD traz alegria, davidas e, muitas vezes, medo. Acolher a
familia é o primeiro passo para uma trajetéria saudavel.

Permita-se sentir — luto, alegria, esperanca, cansaco podem coexistir.

Busque grupos de apoio (presenciais ou online) de outras familias.

Cerque-se de profissionais que respeitem seu tempo e nao patologizem o bebé.

Celebre cada conquista: sorriso, olhar, primeiro engatinhar. Cada passo tem valor.



6. A importancia da estimulagao precoce

A estimulacao precoce é o conjunto de intervencdes realizadas nos primeiros anos de
vida para favorecer o desenvolvimento motor, cognitivo, sensorial e social. Quanto
mais cedo iniciada, mais potentes seus efeitos.

Fisioterapia para tonus, postura e marcha.

Fonoaudiologia para succao, alimentacao e desenvolvimento da linguagem.

Terapia ocupacional para coordenacao, autonomia e integracao sensorial.

Pedagogia especializada para pré-alfabetizacao e habilidades cognitivas.

* Envolvimento familiar didrio — a casa é o principal espaco de aprendizagem.

“O primeiro terapeuta de uma crianca é o afeto da familia.”



7. Desenvolvimento da linguagem

A linguagem pode se desenvolver de forma mais lenta em criangcas com SD. Isso nao
significa auséncia de compreensao — muitas entendem muito mais do que
conseguem expressar.

Fale de forma clara, olhando nos olhos, sem 'infantilizar' o vocabulario.
* Cante, conte histdrias, nomeie objetos do cotidiano.
* Use gestos, imagens e comunicacao alternativa quando necessario.
* Valorize toda tentativa de comunicacao: apontar, olhar, balbuciar.

* Fonoaudiologia continua é fundamental durante toda a infancia.



8. Desenvolvimento motor

A hipotonia muscular pode fazer com que marcos como sentar, engatinhar e andar
cheguem mais tarde. Com estimulo adequado, todos os passos sao possiveis — no

tempo de cada crianca.

* Brincadeiras no chao fortalecem o tronco e a musculatura.

* Andadores e saltadores nao sao indicados — atrapalham o desenvolvimento natural.
* Atividades como natacao, danca e equoterapia trazem beneficios integrais.

* Respeite o ritmo — forcar etapas gera desconforto e inseguranca.

“Andar mais tarde nao significa andar menos. Cada passo é
uma vitoria.”



9. Aprendizagem e inclusao escolar

Toda crianca com SD tem direito a escola regular, com apoio adequado. A inclusao
beneficia a todos — colegas aprendem sobre respeito, cooperacao e diversidade.
Adaptacao curricular respeitando o ritmo e o perfil cognitivo.
Apoio de professor de AEE (Atendimento Educacional Especializado).
Comunicacao constante entre familia, escola e terapeutas.
Uso de recursos visuais, materiais concretos e rotinas previsiveis.

Foco em habilidades funcionais: autonomia, leitura, escrita, matematica basica.

“Inclusao nao é presenca: € pertencimento, participacao e
progresso.”



10. Alfabetizacao: é possivel, sim!

Muitas criancas com SD aprendem a ler e escrever quando expostas a métodos
afetivos, visuais e adaptados ao seu tempo. A leitura amplia 0 mundo e a autoestima.
Comece pelo reconhecimento de nomes préprios e palavras significativas.
Use método global com apoio visual, imagens e cartoes.
Trabalhe consciéncia fonolégica com musicas, rimas e jogos orais.
Leia em voz alta diariamente — a leitura compartilhada é fundamental.

Evite comparacdes e cobrancas; celebre cada palavra reconhecida.



11. Autonomia e vida diaria

Desenvolver autonomia é um dos maiores presentes que podemos oferecer. Comer
sozinho, se vestir, guardar brinquedos — cada gesto é um passo para a
independéncia.

Ofereca oportunidades reais de participar do cotidiano.

Divida tarefas em pequenas etapas visuais.

Evite fazer 'no lugar' por pressa: espere, apoie, celebre.

Crie rotinas previsiveis com quadros visuais.

Comemore cada conquista, por menor que pareca.

“Autonomia nao é abandono: é confianca em quem a criancga
pode se tornar.”



12. Saude: acompanhamento
multidisciplinar

Pessoas com SD precisam de acompanhamento médico regular ao longo da vida.
Prevenir e monitorar é garantir qualidade de vida.

Cardiologia: cerca de 40% dos bebés nascem com cardiopatia — avaliacao precoce é
essencial.

Endocrinologia: acompanhamento da tireoide, comum apresentar alteracdes.
Otorrinolaringologia e audiometria periddica.

Oftalmologia anual para prevencao e correcao visual.

Odontopediatria com atencao a mordida e higiene oral.

Nutricao para prevencao de sobrepeso e habitos saudaveis.



13. Emocoes e vida social

Criancas com SD sdo profundamente sensiveis, afetuosas e perceptivas. Também tém
frustracdes, medos e vontades como qualquer outra crianca — e merecem espaco
para expressa-los.

Nomeie emocdes junto com a crianga: 'vocé estd triste?', 'que alegria!'.

Estabeleca limites com carinho e coeréncia — regras dao seguranca.

Estimule amizades, brincadeiras em grupo e convivéncia com pares.

Evite superprotecao: proteger demais impede crescer.

Ofereca escolhas simples no dia a dia para desenvolver a autonomia emocional.

“Sentir-se amada e respeitada é a base de qualquer
aprendizagem.”



14. Adolescéncia e vida adulta

A adolescéncia traz mudancas fisicas, emocionais e sociais. Falar sobre corpo,
sexualidade, trabalho e sonhos com naturalidade é fundamental.

Eduque sobre o préprio corpo, privacidade e consentimento desde cedo.

Estimule interesses, hobbies e habilidades profissionais.

Existem programas de inclusao no mercado de trabalho — informe-se.

Vida independente é possivel para muitas pessoas com SD, com apoio adequado.

* Continue investindo em terapias, formacao e convivéncia social.



15. Mitos e verdades

Muitas ideias equivocadas sobre a SD ainda circulam. Desconstrui-las é um ato de
respeito.

Mito: 'Todas as pessoas com SD sao iguais.' Verdade: cada uma tem personalidade
Unica.

Mito: 'Elas sao sempre alegres e déceis.!" Verdade: sentem todas as emocgoes
humanas.

Mito: 'Ndo aprendem a ler ou trabalhar.' Verdade: com estimulo, muitas conquistam
autonomia plena.

Mito: 'E uma doenca que precisa ser tratada.' Verdade: é uma condicdo genética —
nao uma doenca.

Mito: 'Vivem pouco.' Verdade: hoje, a expectativa de vida ultrapassa 60 anos.

“Informacao combate preconceito. E preconceito ¢ a maior
barreira da inclusao.”



16. O papel da familia

A familia é o primeiro e mais duradouro espaco de aprendizagem, afeto e seguranca.
Cada gesto conta.

Ame incondicionalmente — sem 'apesar de', sem 'mesmo com'.

Busque informacao de fontes confidveis e profissionais qualificados.

Cuide também de si: pais e cuidadores precisam de rede de apoio.

Celebre cada conquista, por menor que pareca.

Confie no potencial da sua crianca — ele é maior do que qualquer laudo.

“A familia é a raiz. Quanto mais firme e amorosa, mais alto a
crianca floresce.”



17. O papel do educador

Receber uma crianca com SD em sala € uma oportunidade de crescimento para toda a
comunidade escolar. Educar na diferenca educa a todos.
Conheca a crianca antes do diagndstico: quem é, do que gosta, o que a motiva.
Estabeleca vinculo afetivo — é a base de qualquer aprendizagem.
Adapte materiais, tempo e formas de avaliacao.
Trabalhe em parceria com familia, AEE e terapeutas.

Sensibilize a turma para a convivéncia respeitosa e cooperativa.



18. 30 atividades para estimular em casa

Ideias simples, com materiais do cotidiano, para desenvolver linguagem, coordenacao,
autonomia e afeto. Escolha uma por dia e aproveite 0 momento.

. Cantar musicas com gestos (Cabeca, ombro, joelho e pé).

. Nomear partes do corpo diante do espelho.

. Brincar de esconde-esconde com o rosto (cadé? achou!).

. Empilhar copos ou blocos de encaixe.

. Passar bolinhas de uma vasilha para outra usando as maos.

. Rasgar papel colorido e colar em uma folha.

. Massinha de modelar — apertar, rolar, esticar.

. Contar histérias com livros de imagens grandes.
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. Nomear objetos da cozinha durante o preparo do almoco.

10. Separar tampinhas por cor.

11. Bater palmas ritmadas com musicas conhecidas.

12. Brincar de dar comida ao boneco (imitacao simbdlica).

13. Dancar em frente ao espelho com movimentos amplos.

14. Rolar bola no chao, sentado de pernas abertas.

15. Encaixar formas geométricas em recipientes.

16. Fazer bolha de sabao e soprar juntos.

17. Guardar brinquedos em cestos identificados por cor ou imagem.
18. Colar figurinhas em cadernos tematicos.

19. Pintar com dedos usando tinta atoxica.

20. Passear descalco na grama para estimulo sensorial.

21. Cantar o nome préprio em diferentes ritmos.

22. Reconhecer fotos da familia em um album.

23. Brincadeiras de faz de conta (mercadinho, médico, cozinha).
24. Contar objetos até 5 apontando com o dedo.

25. Guardar meias em pares.

26. Escovar os dentes com apoio, celebrando cada tentativa.
27. Amassar bolinhas de papel para fortalecer as maos.

28. Brincar de puxar corda ou caminhar sobre linha no chao.



* 29. Ler um mesmo livro vérias vezes — a repeticao é aprendizagem.

* 30. Terminar o dia com um momento de carinho e conversa sobre o dia.

“Toda brincadeira é aprendizagem quando feita com presenca
e amor.”



Uma palavra final

Educar uma crianca com Sindrome de Down é caminhar em um ritmo diferente —
mais atento, mais paciente, mais presente. E descobrir que o desenvolvimento tem
muitos caminhos, e todos podem levar longe. Que este guia sirva como abraco,
orientacao e, sobretudo, esperanca.

Com carinho,

Professora Aline Novazick

EducaMente — Espacgo de Aprendizagem Criativa



