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• O desenvolvimento do cérebro durante o primeiro ano de vida é muito 
rápido: o número de sinapses aumenta exponencialmente logo após o 
nascimento

• É mais vulnerável às influências do meio-ambiente nos primeiros anos de 
vida: aos 2 anos de idade o cérebro já desenvolveu 80% da sua capacidade

• O momento da experiência pode ser crítico: há períodos quando o 
cérebro está mais sensível a novas experiências. A falta de estimulação 
durante esses períodos sensíveis pode reduzir as oportunidades de 
aprendizagem (formação/fortalecimento de conexões)

UNICEF

Desenvolvimento Cerebral



Modelo de Intervenção da Jamaica

• Effects of early childhood psychosocial stimulation and nutritional
supplementation on cognition and education in growth-stunted Jamaican
children: prospective cohort study

Susan Walker, Susan Chang, Christine Powell, Sally McGregor - Lancet, 2005

• Early childhood stimulation benefits adult competence and reduces
violent behavior

Susan Walker, Susan Chang, Marcos Vera-Hernandez, Sally McGregor -
Pediatrics,      2011

• Labor Market returns to na early childhood stimulation intervention in 
Jamaica

Paul Gertler, James Heckman, Rodrigo Pinto, Susan Walker et all - Science, 
2014



Programa de estimulação infantil - FMUSP

 Objetivos do programa para a mãe:

o Fornecer à mãe conhecimento sobre o desenvolvimento infantil

o Promover uma melhora na forma como as mães conversam, brincam e
interagem com seus filhos (fortalecimento do vínculo)

o Ensinar as mães a fazerem brinquedos e tornar a sua casa um ambiente
estimulante para o desenvolvimento infantil

o Promover uma melhora na sua autoconfiança redução de depressão materna

 Objetivos do programa para a criança:

o Melhorar o desenvolvimento intelectual e de linguagem

o Melhorar o comportamento e desenvolvimento sócio-emocional



MetodologiaMetodologia

Região Oeste 
95.000 pessoas

Coorte ROC 7066 
crianças

Programa 
estimulação 
infantil 900 

crianças



Objetivos: adaptar 

intervenção da Jamaica

Número de 

participantes: 100 

famílias

Cronograma: maio/14 a 

maio/15

Objetivos: avaliar 

efetividade da intervenção; 

análise custo-efetividade 

comparando as propostas 

segundo modelo de 

atenção primária

Número de participantes:

800 famílias (400 

tratamento + 400 controle)

Cronograma: outubro/14 a 

dezembro/16

Projeto 
Piloto

Avaliação 
de Impacto

Going to
Scale



Atividades de adaptação- Piloto 

 Fase 1: Revisão do modelo / materiais da Jamaica

o Modelo de intervenção

o Tradução / adaptação do currículo (roteiros de visitas)

o Revisão / adaptação dos brinquedos

o Criação e adaptação dos instrumentos de monitoramento “log” de
visitas para o tablet

 Fase 2: Testes dos materiais em campo

 Fase 3: Revisão e finalização dos materiais adaptados

Piloto – Atividades de adaptação



Fase 1: Revisão do modelo / materiais da Jamaica  

Alterações no modelo de intervenção:

 Redução na duração da intervenção: 1 ano de visitas (24 visitas)

 “Condensamento” de duas visitas em uma

 Encaminhamentos médicos quando necessários – Suporte da Coorte

Alterações no currículo (roteiros de visita):

Mensagens adicionais: nutrição, saúde, prevenção de acidentes (Caderneta
de Saúde da Criança)

 Seleção de músicas brasileiras



Fase 1: Revisão do modelo / materiais da Jamaica  

Chocalho

Empurra-empurra

pequeno

Puxa-puxa



Fase 1: Revisão do modelo / materiais da Jamaica  



 Responsáveis pelo teste: 3 agentes de desenvolvimento infantil (mulheres
da comunidade)

 Duração: novembro / 2014 a fevereiro / 2015

 Participantes:

o 102 cuidadores / crianças

o Idade inicial das crianças: 9, 12, 15, 18, 21, 24 e 27

o Bairros: Jaguaré, Paraisópolis e Jardim Boa Vista

 Visitas quinzenais

 Dados coletados: log de visitas, questionários pré

e pós-teste

Fase 2: Teste dos materiais em campo

Fornecedor: Wood Toys



Fase 2: Teste dos materiais em campo

 Caracterização da amostra

Sexo Meninos Meninas

45% 55%

Tempo de 
Gestação

Termo Pre-termo

92,31% 7,69%

Tipo de 
Parto

Normal Cesáreo Forcepis

49,45% 40,66% 9,89%

Peso 
ajustado 

AIG PIG GIG

85,71% 10,99% 3,30%



Curriculum revisado e validado

Kit de brinquedos

Manual de elaboração dos brinquedos de sucata

Manual e conteúdo do treinamento dos agentes
comunitários

Piloto: Conclusão do Projeto

Fornecedor: Wood Toys



Saving Brains – Avaliação de impacto

Desfechos:

 Desempenho cognitivo das crianças

 Depressão materna

 Análise custo-efetividade comparando os dois modos

de intervenção (ADC e ACS)

Fornecedor: Wood Toys

Saving Brains – Avaliação de Impacto



Dado que a cobertura do PSF não é integral em todos os

municípios, entre eles o município de São Paulo, a proposta

de intervenção considera áreas cobertas e não cobertas:

Intervenção:

 Crianças de 09 – 27 meses

 ACS do modelo PSF e ADC no modelo tradicional

 Durante 12 meses, visitas quinzenais

Fornecedor: Wood Toys

Saving Brains – Avaliação de Impacto



População:

 Crianças seguidas no PSF (200)

 Crianças seguidas no modelo tradicional (200)

 2 grupos controle (400)

 Crianças frequentadoras de creches (100)

Fornecedor: Wood Toys



Fase Atual:

 Aprovação do CEP (HU e SMS)

 Licenças de uso das ferramentas

 Rastreamento e baseline

 Produção de materiais

 Recrutamento e contratação dos agentes

 Treinamento

 Início da intervenção

Fornecedor: Wood Toys

Etapas já realizadas



Baseline - Endline:

 Identificação da Criança

 Características do domicilio

 Perfil de crescimento

 Escala de Edimburgo

 ASQ

 Escala de desenvolvimento Saving Brains - GCC

 Conflito e violência

 Percepção parental (Jamaica)

 Vulnerabilidade Broken Homes

 Questionário Paterno



Treinamento

 Treinamento em 2 grupos: 

Grupo 1:  5 ADC e multiplicadores;
Facilitador: Susan Chang-Lopez
Período: Março 2015

Grupo 2: 8 ACS
Facilitador: Alexandra Brentani
Período: Abril 2015

Treinamento de profissionais



Desdobramentos
G

ru
p

o
 P

SF • 10 Agentes 
Comunitários de 
Saúde

• 1 Enfermeira 
Supervisora

• Visitas durante a visita 
regular do PSF, porém 
quinzenais

G
ru

p
o

 T
ra

d
ic

io
n

al • 5 Agentes de 
Desenvolvimento 
Infantil

• 1 Supervisor

• Visitas domiciliares 
quinzenais

Desenvolvimento da Intervenção



Acompanhamento grupos 
controles

• Com a finalidade de não perder os 
participantes dos grupos controle, foi feito 
contato telefônico para confirmação de 
endereços no período dez/2015 a fev/2016.

Fornecedor: Wood Toys

Acompanhamento do grupo controle



Refreshment training

• Em março/2016 foi realizado novo treinamento de 
todos s profissionais. 

• O treinamento incluiu visitas monitoradas, discussão 
de grupo e confirmação de conceitos.

• O treinamento foi ministrado pela Dra. Susan Chang-
Lopez

Fornecedor: Wood Toys

Retreinamento dos profissionais



Ferramentas Endline

• Além das informações coletadas no baseline, 
serão incluídos os instrumentos:

• Home (completo)

• Griffith’s

Fornecedor: Wood Toys

Revisão dos instrumentos - Endline



Avaliação de processo

• Entrevista usando questionário semiaberto

- Equipe do Projeto

- Agentes (ADI e PSF)

- Mães

Fornecedor: Wood Toys

Avaliação do processo



Análise qualitativa

• Em função do desligamento de ACS, incluímos no 
estudo a realização de pesquisa qualitativa para 
entendimento das dificuldades e problemas que 
motivam os ACS a desistirem da realização das 

visitas.

Essa etapa será desenvolvida pela Dra. Michele Heisler
da Universidade de Michigan Medical School

Fornecedor: Wood Toys

Análise Qualitativa



Próximos passos
• Encerramento das visitas Maio/2016

• Endline screening Junho-Julho/2016

• Apuração final de custos/Junho

• Análise dos dados e análise econômica/Julho-Outubro 2016

Com base nos resultados obtidos

Fornecedor: Wood Toys

Próximos Passos

Fase 3 – “Going to scale”


