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P R O F I L A X I A    D A    D E F I C I Ê N C I A    I N T E L E C T U A L  
( R E S S O M A T O L O G I A )  

 

I.  Conformática 

 

Definologia. A profilaxia da deficiência intelectual é o conjunto de medidas e estraté-

gias aplicadas nos períodos da pré-concepção, pré-natal, parturial, pós-natal, infância, adolescên-

cia, adultidade e terceira idade, visando minimizar ou mesmo elidir limitações cognitivas poten-

cializando a manifestação consciencial na vida intrafísica. 

Tematologia. Tema central homeostático. 

Etimologia. O termo profilaxia procede do idioma Francês, prophylaxie, derivado do 

idioma Latim Científico, prophylaxis, e este do idioma Grego, prophýllaxis, “precaução”. Surgiu 

em 1873. A palavra deficiência provém do idioma Latim Tardio, deficientia, “falta; enfraqueci-

mento”, deriva de deficiens, e esta do verbo deficere, “abandonar; faltar”. Apareceu no Século 

XVII. O vocábulo intelectual vem do idioma Latim, intellectualis, “relativo à inteligência”. Sur-

giu no Século XIV. 

Sinonimologia: 1.  Prevenção da deficiência intelectual. 2.  Precaução da deficiência in-

telectual. 3.  Critério de salvaguarda da deficiência intelectual. 

Antonimologia: 1.  Antiprofilaxia da deficiência intelectual. 2.  Descuido causador da 

deficiência intelectual. 3.  Negligência encaminhadora da deficiência intelectual. 4.  Imprudência 

geradora da deficiência intelectual. 5.  Irresponsabilidade efetuadora da deficiência intelectual.  

6.  Omissão deficitária provedora da deficiência intelectual. 7.  Descaso promotor da deficiência 

intelectual. 

Estrangeirismologia: o know-how profilático da saúde neurológica e cognitiva; o estado 

preventivo low profile diante de miniacidentes de percurso. 

Atributologia: predomínio das faculdades mentais, notadamente do autodiscernimento 

quanto às providências e profilaxias holossomáticas para a ressoma e vida saudáveis. 

Megapensenologia. Eis 2 megapensenes trivocabulares relativos ao tema: – Prevenção: 

custo irrisório. Tratamento: custo discrepante. 

Coloquiologia: o ato de não chorar o leite derramado. 

Proverbiologia. Eis 2 provérbios relativos ao tema: – “Mais vale 1 grama de prevenção 

a 1 libra de cura” (provérbio inglês). “O seguro morreu de velho”( provérbio português). 

Ortopensatologia: – “Profilaxia. A Profilaxia embasa o bem-estar prolongado da pes-

soa”. “A profilaxia inteligente é a prevenção de véspera”.“É melhor prevenir a doença do que 

ser pressionado a curá-la. Assim, nasceu a Profilaxia”. 

 

II.  Fatuística 

 

Pensenologia: o holopensene pessoal de evitação da deficiência intelectual pré e pós- 

-ressoma; o holopensene pessoal da profilaxia; o holopensene pessoal da saúde holossomática; os 

evoluciopensenes; a evoluciopensenidade; os lucidopensenes; a lucidopensenidade; os ortopense-

nes; a ortopensenidade; os tecnopensenes; a tecnopensenidade; os paratecnopensenes; a paratec-

nopensenidade; os nosopensenes esterilizantes; a nosopensenidade; os prioropensenes; a prioro-

pensenidade; o holopensene da Ressomatologia saudável; o holopensene da saúde grupal. 

 

Fatologia: a profilaxia da deficiência intelectual; o fato de a profilaxia poder evitar cerca 

de 30 a 40% dos casos de deficiência intelectual; o fato de a etiologia da deficiência intelectual 

ser heterogênea; a responsabilidade dos progenitores quanto à ressoma saudável dos filhos; o ato 

da progenitora fazer o pré-concepcional e pré-natal corretamente; os cuidados básicos gestacio-

nais e profiláticos necessários no período perinatal e pós-natal; a boa nutrição da gestante; a evita-

ção do uso de drogas lícitas e ilícitas pela gestante; os estudos de medicamentos pelos progenito-

res alertando possível causa de distúrbios mentais nos filhos; a presença de agentes ambientais 
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comprometedores da saúde holossomática ao modo de agrotóxicos, chumbo, água contaminada;  

o perigo dos elementos nocivos e radioativos; as palestras preventivas da deficiência intelectual 

promovidas na Socin; os atendimentos e orientações das gestantes nos postos de saúde e hospi-

tais; os testes obrigatórios e preventivos da conscin neonata, lactante e durante o desenvolvimento 

da primeira e segunda infâncias; a educação destinada a mulheres grávidas ou em planejamento 

da gravidez; o aconselhamento genético de não procriação entre consanguíneos e casais com his-

tórico de filhos nascidos com deficiência metabólica ou genética; o atendimento educacional es-

pecializado (AEE); a educação essencial ofertada em escolas especializadas; o Centers for Disea-

se Control and Prevention (CDC) nos EUA; a Conferência Aprendendo com o Passado, Moldan-

do o Futuro da Australasian Society for Intellectual Disability (ASID, Ano-base: 2025); as crian-

ças com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor; a assistência social levando apoio e infor-

mação à população em geral; as consultas periódicas redutoras da chance do desenvolvimento de 

algumas doenças intelectuais; a evolução das vacinas preventivas e atualização da carteira vaci-

nal; os avanços de exames preventivos auxiliando a identificação e tratamento da deficiência inte-

lectual; o desenvolvimento evolutivo da função do cérebro; a intervenção alimentar e nutricional 

na prevenção de deficiências; o desenvolvimento de aplicativos de monitoramento do desenvolvi-

mento infantil; os bancos de dados genéticos e rastreamentos de risco; os estudos longitudinais 

sobre causa e precauções de deficiências; o apoio psicológico a mães e famílias vulneráveis; os 

programas de conscientização e educação em saúde; a inclusão, esclarecimento e combate ao pre-

conceito; as ações cosmoéticas paraprofiláticas reverberadas na assistência; o assincronismo posi-

tivando as ações paraprofiláticas assistenciais às consciências com deficiência. 

 

Parafatologia: a autovivência do estado vibracional (EV) profilático; as hipóteses inter-

missivas relativas à prevenção da disfunção mentalsomática; as possíveis retrovidas mantendo er-

ronia não profilática; a ressoma proexológica preservando a estrutura cognitiva; o mapeamento da 

sinalética energética e parapsíquica pessoal profilática; o paradiagnóstico utilizado na detecção de 

patologias na própria conscin ou em outras consciências; a paraprofilaxia da saúde holossomática 

corroborando na ressoma no planeta Terra em reurbex. 

 

III.  Detalhismo 

 

Sinergismologia: o sinergismo cuidado preventivo intelectual–ampliação cognitiva proe-

xológica; o sinergismo medidas educacionais–medidas preventivas; o sinergismo saúde mental– 

–hábitos saudáveis; o sinergismo precaução de acidentes neurológicos–parassegurança; o siner-

gismo avanço tecnológico–pesquisa assistencial preventiva. 

Principiologia: o princípio da prevenção; o princípio dos 4 pês, prevenção-proteção- 

-precaução-prudência; o princípio da economia de males. 

Codigologia: o código pessoal de Cosmoética (CPC) na autoprofilaxia da deficiência in-

telectual; o código de prevenção de deficiências. 

Teoriologia: a teoria da inteligência evolutiva (IE); a teoria das inteligências múltiplas 

(Howard Gardner, 1943–). 

Tecnologia: as técnicas médicas da ressoma saudável; a técnica do arco voltaico crâ-

niochacral; as técnicas do desenvolvimento integral cognitivo; a técnica da manutenção intelec-

tual; a técnica da ativação da plasticidade cerebral; a técnica da ginástica mental diária; a técni-

ca da estimulação neural precoce; a técnica da inversão existencial na promoção da antimaterni-

dade sadia. 

Voluntariologia: o voluntariado nas Organizações não Governamentais (ONGs) desti-

nadas as pessoas com deficiência; o voluntariado conscienciológico na Associação Internacional 

de Ressomatologia e Infanciologia (EVOLUCIN). 

Laboratoriologia: o laboratório conscienciológico da Autoparageneticologia; o labora-

tório conscienciológico da Autorganizaciologia; o laboratório conscienciológico da Autopense-

nologia; o laboratório conscienciológico da Automentalsomatologia; o laboratório consciencio-

lógico da Autoproexologia; o laboratório conscienciológico da Autevoluciologia. 
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Colegiologia: o Colégio Invisível da Neuroconscienciologia; o Colégio Invisível da Ree-

ducaciologia; o Colégio Invisível da Ressomatologia; o Colégio Invisível da Parassegurança;  

o Colégio Invisível da Ginossomatologia; o Colégio Invisível da Assistenciologia; o Colégio Invi-

sível dos Intermissivistas. 

Efeitologia: o efeito halo da ação preventiva racional da conscin; o efeito cosmoético 

da preservação do intelecto; o efeito desassediador da prevenção das doenças mentais; o efeito 

da ampliação da lucidez mentalsomática; o efeito assistencial da qualidade de vida. 

Neossinapsologia: as paraneossinapses salutogênicas do paracérebro; as neossinapses 

da memória evolutiva mais resoluta; as neossinapses amplificadas no mentalsoma; as neossinap-

ses da progressão da inteligência evolutiva; as neossinapses da memória preservada; as neos-

sinapses do raciocínio lógico assistencial; as neossinapses da erudição conscienciológica. 

Ciclologia: o ciclo atenção–prevenção–desenvolvimento cognitivo; o ciclo patológico 

ignorância–omissão–comprometimento cognitivo. 

Enumerologia: o ato de precaver; o ato de antever; o ato de perceber; o ato de cuidar;  

o ato de consultar; o ato de revisitar; o ato de evitar. 

Binomiologia: o binômio saúde-segurança; o binômio intelectualidade-mentalsomati-

cidade; o binômio cérebro-paracérebro; o binômio parassegurança-prudência; o binômio risco- 

-proteção. 

Interaciologia: a interação preconcepção–planejamento familiar; a interação pré-natal 

de qualidade–acompanhamento médico regular; a interação parto assistido–equipe de qualida-

de; a interação prevenção na primeira infância–tratamento precoce de doenças; a interação in-

fância–adolescência–acompanhamento pediátrico contínuo; a interação jovialidade–adultidade–

–evitação de riscomania e drogadição; a interação velhice–estimulação cognitiva. 

Crescendologia: o crescendo prevenção–assistência–autonomia cognitiva; o crescendo 

ignorância–informação–esclarecimento–profilaxia; o crescendo cuidados somáticos–estímulo 

mental–desenvolvimento consciencial. 

Trinomiologia: o trinômio educação–atitudes preventivas–profilaxia aplicada; o trinô-

mio projecioterapia–paraprofilaxia–paraclínica; o trinômio desnutrição–baixa cognição–disfun-

ção mental. 

Polinomiologia: o polinômio atenção–cuidado–prevenção–saúde mentalsomática. 

Antagonismologia: o antagonismo desleixo / prevenção; o antagonismo ignorância  

/ conhecimento. 

Politicologia: a Política Nacional de Atenção Integral à Saúde da Pessoa com Deficiên-

cia (PNAISPD) com ações preventivas e de acompanhamento da gestação e do puerpério amplian-

do o acesso via Sistema Único de Saúde (SUS); as políticas públicas de apoio à família. 

Legislogia: as leis de segurança no trânsito evitando acidentes de traumas cranianos;  

a lei de aviso nos rótulos e bulas de medicamentos alertando o perigo de consumo sem prescrição 

médica e /ou uso inadequado conduzindo a possíveis danos neurais; a lei da carteira de vacina-

ção (Lei N. 14.886 / 2024) garantindo a imunização; a Lei Brasileira de Inclusão da Pessoa com 

Deficiência (LBI, Lei N. 13.146 / 2015); a lei dos direitos da gestante a exames preventivos. 

Filiologia: a profilaxiofilia; a intelectofilia; a educaciofilia; a terapeuticofilia; a memo-

riofilia; a cogniciofilia; a lucidofilia. 

Fobiologia: a vacinofobia dificultando a imunização; a nosocomefobia. 

Sindromologia: a síndrome alcóolica fetal (SAF) 100% evitável pela mãe. 

Maniologia: a erradicação da mania de não considerar as consequências futuras frente 

aos descuidos mentaissomáticos; a evitação da mania de desconsiderar o uso de capacetes; a irres-

ponsabilidade quanto à mania de protelar medidas preventivas à saúde mental. 

Mitologia: a profilaxia do mito da vontade divina; o mito da inevitabilidade genética;  

o mito de a prevenção ser perda de tempo. 

Holotecologia: a segurançoteca; a intelectoteca; a cognoteca; a medicinoteca; a pense-

noteca; a somatoteca; a convivioteca. 
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Interdisciplinologia: a Ressomatologia; a Profilaxiologia; a Cerebrologia; a Proexolo-

gia; a Educaciologia; a Terapeuticologia; a Maternologia; a Intrafisicologia; a Mentalsomatologia; 

a Evoluciologia. 

 

IV.  Perfilologia 

 

Elencologia: a conscin profilática; a conscin progenitora; a conscin ressomada; a famí-

lia; a equipe de saúde; a equipe educacional; a equipe terapêutica. 

 

Masculinologia: o intelectual; o completista; o intermissivista lúcido; o amparador intra-

físico; o desperto; o proexista; o proexólogo; o inversor existencial; o duplista; o duplólogo; o ree-

ducador; o epicon lúcido; o escritor; o evoluciente; o exemplarista; o reciclante existencial; o ma-

xidissidente ideológico; o tenepessista; o ofiexista; o pesquisador; o pré-serenão vulgar; o projetor 

consciente; o retomador de tarefa; o tertuliano; o verbetólogo; o verbetógrafo; o voluntário; o pro-

fessor; o psicólogo; o geneticista; o palestrante; o assistente social; o farmacêutico; o nutricionis-

ta; o homem consciente; o médico estadunidense e microbiologista, propositor do teste do pezi-

nho Robert Guthrie (1916–1995); o médico pesquisador e sanitarista inglês Edward Jenner 

(1749–1823), inventor da vacina antivariólica; o médico húngaro Ignaz Semmelweis (1818– 

–1865), considerado o pai da assepsia. 

 

Femininologia: a intelectual; a completista; a intermissivista lúcida; a amparadora intra-

física; a desperta; a proexista; a proexóloga; a inversora existencial; a duplista; a duplóloga; a ree-

ducadora; a epicon lúcida; a escritora; a evoluciente; a exemplarista; a reciclante existencial;  

a maxidissidente ideológica; a tenepessista; a ofiexista; a pesquisadora; a pré-serenona vulgar;  

a projetora consciente; a retomadora de tarefa; a tertuliana; a verbetóloga; a verbetógrafa; a volun-

tária; a professora; a psicóloga; a geneticista; a palestrante; a assistente social; a farmacêutica;  

a nutricionista; a mulher consciente; a enfermeira inglesa Florence Nightingale (1820–1910), pio-

neira na higiene e prevenção de doenças. 

 

Hominologia: o Homo sapiens prophylacticus; o Homo sapiens intellectualis; o Homo 

sapiens deficiens; o Homo sapiens responsabilis; o Homo sapiens parageneticus; o Homo sa-

piens cerebralis; o Homo sapiens neuronalis; o Homo sapiens conscientiocognitor; o Homo sa-

piens conscientiotherapeuta. 

 

V.  Argumentologia 

 

Exemplologia: profilaxia da deficiência intelectual primária = a promoção da saúde  

e prevenção de riscos; profilaxia da deficiência intelectual secundária = o foco na detecção e tra-

tamento precoces, minimizando o impacto da anormalidade neurológica; profilaxia da deficiência 

intelectual terciária = a reabilitação e o apoio terapêutico ofertando melhor qualidade de vida in-

trafísica. 

 

Culturologia: a cultura da Paraprofilaxiologia Mentalsomática; a evitação da cultura 

da postergação frente ao autocuidado da saúde holossomática ante a ressoma; a cultura médica 

voltada ao diagnóstico precoce e às intervenções preventivas em doenças genéticas e metabólicas; 

a cultura da inclusão fazendo acolhimento e estimulação socioambiental contribuidores ao desen-

volvimento cognitivo. 

 

Sintomatologia. Segundo a Geneticologia, eis, por exemplo, listadas em ordem alfabéti-

ca, 12 síndromes classificadas em 3 conjuntos sintomatológicos genéticos, passíveis à deficiência 

intelectual: 
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A.  Conjunto de sintomas de anormalidades cromossômicas: 

01.  Síndrome Cri-Du-Chat (síndrome do miado de gato). 

02.  Síndrome de Down. 

03.  Síndrome de Edwards. 

04.  Síndrome de Klinefelter. 

05.  Síndrome de Patau. 

06.  Síndrome de Turner. 

 

B.  Conjunto de sintomas de disfunções metabólicas genéticas: 

07.  Síndrome de Angelman. 

08.  Síndrome de Hunter. 

09.  Síndrome de Lesch-Nyhan. 

10.  Síndrome óculocérebrorrenal (síndrome Lowe). 

 

C.  Conjunto de sintomas das disfunções neurológicas genéticas: 

11.  Síndrome de Rett. 

12.  Síndrome do X-frágil. 

 

Tabelologia. Sob a ótica da Ressomatologia eis, por exemplo, 8 correlações entre a defi-

ciência intelectual associada, a causa e a prevenção, plausíveis de serem analisadas e evitadas pela 

Socin: 

 

Tabela  –  Deficiência  Intelectual  Associada  /  Causa  /  Prevenção 

 

Nos 
Deficiência  Intelectual  

Associada 
Causa Prevenção  (Profilaxia) 

1. 

Atrasos no desenvolvi-

mento intelectual por 

privação ambiental  

Estímulo cognitivo 

insuficiente  

Promoção da estimulação 

precoce, acesso à educação 

infantil de qualidade 

2. 
Deficiência intelectual de 

origem genética 
Síndromes genéticas 

Aconselhamento genético, 

triagem pré-natal  

e neonatal 

3. 

Deficiência intelectual 

evitável com diagnóstico 

precoce 

Doenças metabólicas 

hereditárias (exemplo, 

fenilcetonúria) 

Triagem neonatal (teste do 

pezinho), tratamento 

precoce 

4. 
Deficiência intelectual por 

infecções congênitas 

Infecções congênitas 

(rubéola, sífilis, 

toxoplasmose) 

Pré-natal adequado, vaci-

nação, testes sorológicos 

durante a gestação 

5. 
Deficits cognitivos devido 

carência nutricional 

Desnutrição materna ou 

infantil 

Suplementação alimentar, 

orientação nutricional, 

aleitamento materno 

6. 
Deficits cognitivos por 

lesão cerebral traumática 

Traumatismo craniano 

na infância 

Prevenção de acidentes 

(uso de capacetes, cadeiri-

nhas, segurança doméstica) 

7. 

Lesão cerebral com 

comprometimento 

intelectual 

Hipóxia perinatal (falta 

de oxigênio no parto) 

Assistência obstétrica 

qualificada, partos mais 

seguros 

8. 
Síndrome alcoólica fetal  

e outros transtornos 

Exposição a álcool  

e drogas na gestação 

Campanhas educativas, 

acompanhamento pré- 

-natal, apoio psicológico  

à gestante 

 

 



 

Enc ic lopédia   da   Consc ienc io logia  

 

 

 

6 

VI.  Acabativa 

 

Remissiologia. Pelos critérios da Mentalsomatologia, eis, por exemplo, na ordem alfabé-

tica, 15 verbetes da Enciclopédia da Conscienciologia, e respectivas especialidades e temas cen-

trais, evidenciando relação estreita com a profilaxia da deficiência intelectual, indicados para  

a expansão das abordagens detalhistas, mais exaustivas, dos pesquisadores, mulheres e homens 

interessados: 

01. Ação  profilática:  Paraprofilaxiologia;  Homeostático. 

02. Antecipação  sadia:  Antecipaciologia;  Homeostático. 

03. Automegarrecurso  pré-ressomático:  Ressomatologia;  Homeostático. 

04. Autoprofilaxia  proexológica:  Autoproexogramologia;  Homeostático. 

05. Binômio  saúde-segurança:  Profilaxiologia;  Homeostático. 

06. Checkup  somático:  Profilaxiologia;  Homeostático. 

07. Conscin  com  deficiência:  Universalismologia;  Neutro. 

08. Exercício  mentalsomático:  Mentalsomatologia;  Homeostático. 

09. Instrumento  pró-saúde:  Somatologia;  Homeostático. 

10. Lacuna  da  formação  cultural:  Experimentologia;  Nosográfico. 

11. Paraassepsia  antecipada:  Energossomatologia;  Neutro. 

12. Princípio  da  assistência  ao  compartilhante:  Evoluciologia;  Homeostático. 

13. Saúde  mental:  Autoconscienciometrologia;  Homeostático. 

14. Terapêutica  à  criança  com  deficiência:  Terapeuticologia;  Homeostático. 

15. Vacinação  autoprofilática:  Profilaxiologia;  Homeostático. 

 

A  PROFILAXIA  DA  DEFICIÊNCIA  INTELECTUAL  VISA  ES-
CLARECER  E  PROMOVER  CONDIÇÕES  INTRAFÍSICAS  MAIS  

SEGURAS  E  SAUDÁVEIS  À  CONSCIN,  NO  ÂMBITO  DAS  

MANIFESTAÇÕES  COGNITIVAS  E  MENTAISSOMÁTICAS. 
 

Questionologia. Você, leitor ou leitora, está ciente e atento(a) aos cuidados preventivos 

da deficiência intelectual? Já refletiu sobre as repercussões holossomáticas, grupocármicas e proe-

xológicas quanto à profilaxia das deficiências intelectuais? 

 
Bibliografia  Específica: 

 

1.  Gardner, Howard; Inteligências Múltiplas: A Teoria na Prática (Multiple Intelligence: The Theory in the 

Practice); revisora técnica Maria Carmem Silveira; trad. Maria Adriano Veríssimo Veronese; 250 p.; 4 seções; 13 caps.; 
8 enus.; 8 tabs.; 4 apênds.; 2 notas; 371 refs.; ono.; 25 x 17 cm; Artes Médicas; Porto Alegre, RS; 1995; página 33. 

2.  Nonato, Alexandre; et al.; Inversão Existencial: Autoconhecimento, Assistência e Evolução desde a Ju-

ventude; pref. Waldo Vieira; 304 p.; 70 caps.; 17 E-mails; 62 enus; 16 fotos; 5 microbiografias; 7 tabs.; 17 websites; glos. 

155 termos; 376 refs.; 1 apênd.; alf.; 23 x 16 cm; br.; Associação Internacional Editares; Foz do Iguaçu, PR; 2011; pági-

nas 50, 56, 77 a 108 e 114. 
3.  Tornieri, Sandra; Mapeamento da Sinalética Energética Parapsíquica; pref.; Hernande Leite; revisores 

Mabel Teles; et al; 296 p.; 4 seções; 55 caps.; 1 citação; 23 E-mails; 153 enus.; 1 fotos;1 microbiografia; 55 pensatas; 11 

Questionamentos; 1 tab.; 11 técnicas; 2 testes; 21 websites; glos. 210 termos; 6 filmes; 51 refs.; 1 anexo; 2 apênds.; alf.; 

21 x 14 cm; br.; Associação Internacional Editares; Foz do Iguaçu, PR; 2015; páginas 188,190 a 191, 212 e 216 a 218.  

4.  Vieira, Waldo; Léxico de Ortopensatas; revisores Equipe de Revisores do Holociclo; CEAEC; & EDITA-
RES; 3 Vols.; 2.084 p.; Vol. II; 1 blog; 652 conceitos analógicos; 22 E-mails; 19 enus.; 1 esquema da evolução conscien-

cial; 17 fotos; glos. 7.518 termos; 1.811 megapensenes trivocabulares; 1 microbiografia; 25.183 ortopensatas; 2 tabs.; 120 

técnicas lexicográficas; 19 websites; 28,5 x 22 x 13 cm; enc.; 2a Ed. rev. e aum.; Associação Internacional Editares; Foz 

do Iguaçu, PR; 2019; página 1.376. 

5.  Idem; Projeciologia: Panorama das Experiências da Consciência Fora do Corpo Humano; revisores 
Alexander Steiner; et al.; 1.254 p.; 18 seções; 525 caps.; 150 abrevs.; 17 E-mails; 1.156 enus.; 1 escala; 1 foto; 3 gráfs.; 

42 ilus.; 1 microbiografia; 1 sinopse; 2 tabs.; 15 websites; glos. 300 termos; 2.041 refs.; alf.; geo.; ono.; 28 x 21 x 7 cm; 

enc.; 10a Ed. rev. e aum.; Associação Internacional Editares; Foz do Iguaçu, PR; 2009; páginas 20, 42, 43, 93, 614 e 722. 

6.  Idem; 700 Experimentos da Conscienciologia; revisores Ana Maria Bonfim; Everton Santos; & Tatiana 

Lopes; 1.088 p.; 40 seções; 100 subseções; 700 caps.; 147 abrevs.; 1 blog; 1 cronologia; 100 datas; 20 E-mails; 600 enus.; 



 

Enc ic lopédia   da   Consc ienc io logia  
 

7 

272 estrangeirismos; 1 fórmula; 1 foto; 1 microbiografia; 56 tabs.; 57 técnicas; 300 testes; 21 websites; glos. 280 termos; 

5.116 refs.; alf.; geo.; ono.; 28,5 x 21,5 x 7 cm; enc.; 3a Ed. rev. e aum.; Associação Internacional Editares; Foz do 

Iguaçu, PR; 2013; páginas 130 a 135, 140, 141, 351, 355 e 411. 
7.  Virgolim, Angela M. R.; & Konkiewitz, Elisabete Castelon; Orgs.; Altas Habilidades – Superdotação, In-

teligência e Criatividade: Uma Visão Multidisciplinar; 19 Vols.; 480 p.; 2 partes; Vol. 3; alf.; 23 x 16 x 3 cm; br.; 100ª 

imp.; Papirus; Campinas, SP; 2014; páginas 65, 139 e 199. 

 

Webgrafia  Específica: 

 

1.  Duarte, Regina C. B.; Deficiência Intelectual na Criança; Artigo; Residência RP Pediátrica (SBP): Revis-

ta; Publicação Oficial da Sociedade Brasileira de Psiquiatria; Vol. 8; Supl. 1; Seção: Artigo Original; 2 E-mails; 1 micro-

biografia; 4 quadros; 37 refs.; S. L.; 2018; páginas 17 a 25; disponível em: <https://residenciapediatrica.com.br/detalhes 

/337/deficiencia%20intelectual%20na%20crianca>; acesso em: 04.01.2026; 10h13. 
2.  Figueredo, Ana; & Jorge, Rui; Intervenção Alimentar e Nutricional na Prevenção de Deficiências Inte-

lectuais e Cognitivas em Crianças com Fenilcetonúria; Artigo; Acta Portuguesa de Nutricão; Revista; Associação Por-

tuguesa de Nutrição; N. 39; 1 ilus.; 38 refs.; Cidade do Porto, Portugal; Dezembro, 2024; páginas 44 a 49; disponível em: 

<http://actaportuguesadenutricao.pt/wp-content/uploads/2025/01/08_AR.pdf>; acesso em: 07.07.2025; 09h16. 

3.  Ke, Xiaoyan; & Liu, Jing; Deficiência Intelectual; Transtornos do Desenvolvimento; Capítulo C1; Trata-
do de Saúde Mental da Infância e Adolescência da IACAPAP; 14 enus.; 1 estatística; 3 gráfs.; 14 ilus.; 2 microbiografias; 

3 tabs.; 7 vídeos; 10 websites; 45 refs.; In: Rey, JM; Editor; IACAPAP e-Textbook of Child and Adolescent Mental 

Health; (edição em Português; Dias Silva F, ed); Genebra: International Association for Child and Adolescent Psychiatry 

and Allied Professions; 2015; páginas 1 a 27; disponível em: <https://www.iacapap.org/_Resources/Persistent/00c6fe1075 

efd7ac4331c39600b1a6120df8a91e/C.1-Intelectual-disabilities-PORTUGUESE-2015.pdf>; acesso em: 07.07.2025; 10h15. 

 

F. C. E. 


