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Tema e Objetivo: Segundo Mancini (2003), a Síndrome de Down (SD) é definida como uma condição genética que leva o indivíduo a apresentar características físicas e mentais diferenciadas. Algumas podem ser percebidas após o nascimento. O diagnóstico é feito através de fenótipos, ou seja, pelas características faciais e para que não haja dúvidas, o estudo cariótipo é realizado. Para Le Boulch (1982) apud Blascari-Assis (1991), crianças passam por três fases do esquema corporal, sendo a primeira chamada de fase do corpo vivido, onde a criança, através de experiências motores vividas identificam o corpo e a diferencia; Fase do A, onde a criança sofrerá uma evolução no plano da percepção apoiada nas experiências anteriores e a fase do corpo apresentado, que se caracteriza pela estruturação do esquema corporal , ou seja, a criança é capaz de representar mentalmente seu corpo e de controlar voluntariamente gestos involuntários, dispondo de uma verdadeira imagem em representação mental do seu corpo. O esquema corporal em crianças com SD sempre é analisado de forma especial  nos trabalhos em desenvolvimentos motores, uma vez que a estruturação adequada deles o conduz a um desenvolvimento satisfatório para as demais habilidades referentes a psicomotricidade.Segundo Araújo (2011), saindo da infância e entrando na fase de transição para a vida adulta, o individuo passa por mudanças físicas e mudanças psicossociais, onde os indivíduos questionam sobre suas reais necessidades, se sentem confusos sobre a transição, buscam encontrar uma identidade social, mudam constantemente o humor, dentre outras características. Os indivíduos com SD passam por essa transição normalmente, assim como qualquer outro indivíduo. Para Zachello (2015) poucas são as diferenças são percebidas As mudanças psicossociais trazem conflitos, comuns nessa etapa da adolescência. O individuo com SD possui desejos, vontade de ter amigos, relacionamento, um bom emprego, uma identidade, que muitas vezes são reprimidos pela sociedade ou ate mesmo pela família. Visando os aspectos citados acima, o presente artigo tem como objetivo identificar as diferenças corporais de crianças com SD, verificar como esse sujeito se reconhece no mundo e averiguar diferenças na transição da infância para a vida adulta. Metodologia: Este trabalho, de caráter acadêmico, trata-se de uma pesquisa bibliográfica sobre o desenvolvimento fisiológico,  esquema corporal,  identificação do eu e a transição da infância para a vida adulta associada ao relato de experiência publicado de Riggia (2016), com abordagem qualitativa acerca da SD. Revisão Bibliográfica: Araújo (2011), em seu artigo “Transição da Adolescência para a Fase Adulta na Ótica de Adolescentes” descreve o desenvolvimento do indivíduo durante a adolescência. O mesmo autor busca contribuir no aspecto do adolescer percebido nessa geração e no relacionamento econômico e social. Por conta desses aspectos, o autor afirma a importância do papel da família no processo do adolescer, tendo o desafio de permitir que o adolescente desenvolver sua autonomia e responsabilidade. Mancini, et all (2003),  em seu artigo “Comparação do Desempenho Funcional de Crianças com Síndrome de Down e Crianças com Desenvolvimento Normal aos 2 e 5 anos de idade”, fala sobre as características e desenvolvimento de uma criança com SD comparado a uma criança com desenvolvimento normal, através de uma pesquisa qualitativa, os autores pontuaram um atraso mental e um aprendizado mais lento em relação a crianças com desenvolvimento normal, porém, conforme o desenvolvimento do indivíduo a pessoa portadora de SD passa a ter o mesmo desempenho de qualquer outra. A experiência relatada por Riggia (2016) contribui para a compreensão da identidade própria de um indivíduo com SD. Resultados e Conclusão:  Apesar de comprovado pelos cientistas e pesquisadores que a SD não se trata de uma doença, a sociedade ainda rotula indivíduos com SD dessa forma. A síndrome de down não é contagiosa, não advém de problemas na gravidez ou quedas durante o parto e não é herdada geneticamente pelos pais. Advém de um acidente genético ocasionado na divisão celular. Por serem vistos como eternas crianças, seus desejos e sonhos são deixados de lado, mas acreditamos que esse preconceito um dia vai ser quebrado. Como toda criança, os indivíduos com SD passam por fases e precisam estar em convívio social para um melhor desenvolvimento. Seus conhecimentos advém de experiências práticas no ambiente em que vivem. É importante que ocorra a ruptura do vínculo familiar para que tais experiências tornem-se completas. Relatos pessoais mostram que crianças SD são capazes viver como as demais crianças ditas normais, e lutam constantemente por aceitação. Para que o preconceito seja extinto é necessário maior conhecimento sobre o assunto por parte da população, mostrando e comprovando que a deficiência estipulada aos portadores de SD é imaginária.
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