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RESUMO

O desenvolvimento infantil sofre influéncia de fatores de risco biolégicos e sociais que se
incidentes no periodo pré, peri e/ou pds-natal, proporcionam maior probabilidade da crianca de
apresentar déficits em seu desenvolvimento. Objetivo: Caracterizar os lactentes com histdrico
de risco bioldgico. Metodologia: Estudo de campo, documental e de natureza quantitativa,
realizada com 35 maes e lactentes de risco do ambulatério de Follow up/seguimento de risco
da Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), no periodo de fevereiro a junho de
2021. Resultados e Discussdo: As maes avaliadas tinham idade entre 18 e 44 anos, (51,4%)
eram solteiras e autbnomas. A maioria (48,6%) tinha concluido o ensino médio e residiam em
Fortaleza (65,7%). Dentre as condi¢cdes pré-natais todas realizaram prénatal com uma média de
7,75 consultas, 33 (94,3%) referem ndo ter tido exposicdo a teratdgenos 22 (62,9%) fizeram
uso de drogas receitadas. Dentre os prematuros avaliados, 22 (62,9%) eram do género
masculino, 21 (60%)/30 (85,7%) apresentaram apgar entre 8-10 no primeiro/quinto minutos,
respectivamente, eram prematuros moderados 22(62,9%) e adequados para a idade gestacional
24(68,6%). Quanto ao peso ao nascer sobressairam os RN’s de baixo peso 16(45,7%), 24
(68,6) precisou de cuidados intensivos, 9 (25,7%) necessitou de VMI. A situacdo do
desenvolvimento motor das criancas, expressos através da escala AIMS, de forma que a
maioria (15) 42,8% obtiveram >25th. Considera¢fes Finais: Diversos sdo o0s fatores
associados ao desenvolvimento pleno dos lactentes de risco, apontando assim para a
necessidade de maior atencdo aos fatores de risco maternos e neonatais pelos profissionais
atuantes nesses seguimentos.

Palavras-chave: recém-nascido prematuro; desenvolvimento Infantil; AIMS.

ABSTRACT

Child development is influenced by biological and social risk factors which, if incident in the
pre, peri and/or postnatal period, provide a greater probability of the child to present deficits in
their development. Objective: To characterize infants with a history of biological risk.
Methodology: Field study, documentary, cross-sectional and quantitative in nature, carried out
with 35 mothers and infants at risk from the Follow up/risk follow-up clinic at the Assis
Chateaubriand Maternity School (MEAC), from February to June 2021. Results and
discussion: The evaluated mothers were aged between 18 and 44 years, (51.4%) were single
and autonomous. The majority (48.6%) had completed high school and lived in Fortaleza
(65.7%). Among the prenatal conditions, all had prenatal care with an average of 7.75
consultations, 33 (94.3%) reported not having been exposed to teratogens, 22 (62.9%) used
prescription drugs. Among the evaluated preterms, 22 (62.9%) were male, 21 (60%)/30
(85.7%) presented an apgar between 8-10 in the first/fifth minutes, respectively, were moderate
preterms 22(62 .9%) and adequate for gestational age 24 (68.6%). Regarding birth weight, 16
(45.7%) newborns with low weight stood out, 24 (68.6) needed intensive care, 9 (25.7%)
needed IMV. The situation of the children's motor development, expressed through the AIMS
scale, so that the majority (15) 42.8% obtained >25th. Final Considerations: There are several
factors associated with the full development of infants at risk, thus pointing to the need for
greater attention to maternal and neonatal risk factors by professionals working in these
segments.

Keywords: premature newborn; child development; AIMS.
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O crescimento e o desenvolvimento infantil sofrem influéncia de fatores de risco
bioldgicos e sociais que se incidentes no periodo pré, peri e/ou pds-natal, os lactentes de risco
proporcionam maior probabilidade da crianca de apresentar déficits em seu desenvolvimento,
podendo suceder em atraso neuropsicomotor, com alteraces no alcance de habilidades motoras,
cognitivas e psicossocial e bioldgicos (SA et al, 2017).

Fatores de risco englobam a associacdo dos fatores ambientais (extrinsecos) e biolégicos
(intrinsecos) maternos e da crianca, podendo muitas vezes estar associados provocando um efeito
acumulativo de risco. Quanto as complicacfes para o0 binbmio materno/fetal, € rara a presenca de
apenas uma complicacdo materna isolada, e quanto mais fatores presentes, mais forte sera o risco
no crescimento e desenvolvimento do bebé (FORMIGA,; SILVA; LINHARES, 2018).

Brasil (2016) descreve que condi¢cbes como baixo peso ao nascer (Apgar < 7 no quinto
minuto de vida); internamento ou intercorréncia na maternidade; ter mée adolescente (< 18 anos),
mée com baixa instrucdo (< 8 anos de estudo), residéncia em area de risco; histéria de morte de
criangas (< 5 anos) na familia. Entre estes é destacado o baixo peso ao nascer (BPN) e a
prematuridade caracteriza condi¢fes pos-natais de risco, essas somadas a longas hospitalizacdes
podem também alterar o fluxo normal do desenvolvimento infantil.

Vargas et al (2018) retrataram que a deteccdo precoce das intercorréncias e o adequado
atendimento das necessidades das criangas nos primeiros meses de vida irdo refletir diretamente
no seu desenvolvimento, sendo de grande importancia 0 acompanhamento dos lactentes de risco
apos a alta hospitalar.

Esse acompanhamento é realizado nos ambulatorios de seguimento de risco denominados
Follow up, que surgiram em 1960, nos Estados Unidos, com a finalidade de oferecer maior
assisténcia aos egressos da UTIN, normalmente considerados lactentes de risco. Tal publico
demanda uma atencdo mais especializada e humanizada durante seu desenvolvimento, para
alcancar a0 maximo, o seu potencial global. Esse programa tem como objetivo verificar a
adaptacdo da crianca ao ambiente extrauterino, apos a alta hospitalar e estabelecer estratégias para
efetivar o cuidado, favorecendo a melhoria de sua qualidade de vida (SILVA et al., 2017).

Segundo Brasil (2016), essa assisténcia é primordial para o desenvolvimento, pois
possibilita uma atencdo integral a esse lactente de risco. O cuidado com a crianga nos primeiros
anos de vida e a realizagdo da estimulacdo precoce exerce uma funcdo importante no
desenvolvimento emocional, cognitivo e social. Nessa perspectiva o objetivo do presente estudo

foi caracterizar os lactentes com histérico de risco bioldgico.
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Tratou-se de uma pesquisa de campo, documental, de natureza quantitativa, realizada no
ambulatério de Follow up/seguimento de risco da Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), no periodo de fevereiro a junho 2021. A amostra foi constituida por 35 criangas com
historico de prematuridade, egressas das Unidades neonatais e que eram acompanhadas no
ambulatério de Follow up/seguimento acima descrito e suas respectivas maes.

A coleta de dados foi realizada em dois momentos: as criangas e suas mdes foram
identificadas em um primeiro momento através da lista de acompanhamento do ambulatério e
convidadas a participar da pesquisa, apos confirmado o aceite através da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O segundo momento se deu através do
preenchimento da ficha de coleta que teve como base a utilizada pela Fisioterapeuta do
ambulatorio para avaliagdo motora dos lactentes estudados, este preenchimento se fez atraves de
consulta de prontuarios e questionario com as maes.

Os dados coletados foram tabulados no software Excel 2017 e entéo transferidos para o
software estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versdo 20.0. Foi realizada
estatistica descritiva utilizando frequéncias em variaveis categoricas € nominais, e medidas de
tendéncia central com média e desviopadrdo em variaveis numericas.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), com parecer n® 4.564.704. A pesquisa obedeceu a todos 0s preceitos
éticos de pesquisas com seres humanos que regem da confidencialidade, sigilo, anonimato,
autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equidade, regulamentadas pela Resolucédo
466/12 do Conselho Nacional de Saude/ Ministério da Satde/ MS.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados da pesquisa foram interpretados a fim de atingir os objetivos propostos.
No que se refere as condicdes biopsicossociais das familias envolvidas no estudo, se tracou
o perfil das mées, principais cuidadoras. As 35 médes investigadas tinham idade entre 18 e
44 anos, com média de 33,25 anos, 18 (51,4%) eram solteiras, 13 (34,5%) era autbnomas,

17 (48,6%) tinha concluido o ensino médio e 23 (65,7%) residiam em Fortaleza (Tabela 1).
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Tabela 1- Caracterizagdo das maes segundo as variaveis sociodemogréficas.

Variaveis

N (%)

Idade(média)

Estado civil
Solteira
Casada

Unido estavel

Ocupacéo
Autdnomas
Do lar

Assalariada

Escolaridade

Ensino fund. Incompleto
Ensino fund.Completo
Ensino Médio Incompleto
Ensino Médio Completo
Ensino Superior Incompleto

Ensino Superior Completo

Residéncia
Fortaleza(Capital)

Outras localidades

33,25

18 (51.4%)
9 (25.7%)
8 (22.9%)

13 (34,5%)
11 (31,4%)
11 (31,8%)

5 (14,3%)
5 (14,3%)
2 (5.7%)
17 (48.6%)
2 (5.7%)
4 (11,4%)

23 (65.7%)
12 (34.3%)

Fonte: dados da pesquisa.

Dentre as condicGes pré-natais, todas as maes referiram ter realizado
consultas pré-natais, com uma média de 7,75 consultas, 33 (94,3%) referem néo ter tido
exposicdo a Raios-X , contudo 22 (62,9%) fizeram uso de alguma droga receitada no
periodo gestacional, tais como anti-hipertensivos 12 (34.3%), antibiéticos 6 (17.1%),
diuréticos 1 (2.9%), antidiabéticos 5 (14,3%), anticonvulsivantes 2 (5,7%), reposicao

hormonal 3(8,6),corticoides3(8,6%) e suplementacdo vitaminica 7 (20%) (Tabela 2).
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Tabela 2- Dados pré-natais.
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Variaveis

N (%)

Pré natal

Consultas (média)
< 5 consultas
> 5 consultas

Nao definido

Exposicdo a teratdgenos
Raio x
Sim

Nao

Medicamentos
Sim

Nao

35(100.0%)
7.75

7(20.0%)
24(68.8%)
4(11.2%)

2 (5.7%)
33 (94.3%)

22 (62.9%)
13 (37.1%)

Fonte: dados da pesquisa.

Dos lactentes estudados, 22 (62,9%) eram do género masculino e a

maioria 21 (60%)/30 (85,7%) apresentou boa vitalidade ao nascer, manifestando um

apgar entre 8-10 no primeiro/quinto minutos, respectivamente. Quanto a forma de

classificacdo ao nascer 22(62,9%) foram prematuros moderados, adequados para a
idade gestacional 24(68,6%) e tiveram baixo peso 16(45,7%) (Tabela 3).
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Variaveis

Género

Feminino

Masculino

Apgar 1min

0- 3 asfixia grave
4-7 asfixia moderada
8-10 boa vitalidade

Apgar 5 min
4-7 asfixia moderada
8-10 boa vitalidade

Idade gestacional
Prematuro extremo
Prematuro moderado

Prematuro tardio

Classificacdo da IG
AIG
PIG
GIG

Peso ao nascer

Extremo baixo peso < 1000g
Muito baixo peso <1500g
Baixo peso < 2500g

Peso adequado > 25009

N (%)

13 (37.1%)
22 (62.9%)

14 (11.4%)
10 (28.6%)
21 (60.0%)

5 (14.3%)
30 (85.7%)

4 (11.4%)
22 (62.9%)
9 (25.7%)

24 (68.6%)
9 (25.7%)
2 (5.7%)

3 (8.6%)
3 (8.6%)
16 (45.7%)
13 (37,1%)

Fonte: dados da pesquisa.

A Tabela 4 demonstra as intercorréncias neonatais dos lactentes, onde

24(68,6) precisaram de cuidados intensivos neonatais, 9 (25,7%) necessitou de
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(48,6%) precisou de CPAP neonatal e 19 (54,3%) usou alguma forma de

oxigenioterapia como OXIHOOD e somente 1(2.9%) necessitou de Cateter Nasal de
02 (CNO2).

Tabela 4 - Intercorréncias Neonatais

Variaveis N (%)
Internacdo em UTIN

Sim 24 (68.6%)
N4o 11 (31.4%)
Uso de VMI

Sim 9 (25.7%)
Nao 26 (74.3%)
Uso de CPAP

Sim 17 (48.6%)
Né&o 18 (51.4%)

Uso de OXIHOOD

Sim 19 (54.3%)
Néo 16 (45.7%)
Uso de CNO2

Sim 1 (2.9%)
Néo 34 (97.1%)

Fonte: dados da pesquisa

Sobre as condi¢gdes ambientais relacionadas ao desenvolvimento motor
dos lactentes foi visto que as criangas passavam a maior parte do tempo 19 (54,3%)
no colo,19 (54,3%) interagiam com outras criangas, 20 (57,1%) assistiam tv/celular
ou tablet emum periodo de até no maximo 30min, fizeram uso de andaja ou
pretendiam 10 (28.6%)e eram estimuladas quanto ao decubito prono 27 (77,1%)
(Tabela 5).
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A crianga interage com outras
Sim

Nao

A Crianca assiste TV/celular/tablet
Sim

Nao

Tempo em minutos
0-30 min

30 min-60 min
61-120 min

A maior parte do tempo

Faz ou pretende fazer uso de andaja
Sim

Nao

Estimula colocando em prono?
Sim

Nao
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Tabela 5- CondigOes ambientais dos lactentes
Variaveis N (%)
Onde a crian¢a passa maior parte do
tempo?
Colo 19 (54,3%)
Berco/cama 10 (28.6%)
Cercadinho 3 (8.6%
Chao 2 (5.7%)
Outro 1 (2.9%)

19 (54.3%)
16 (45.7%)

20 (57.1%)
15 (42.9%)

26 (74.3%)
3 (8.6%)

5 (14.3%)
1 (2.9%)

10 (28.6%)
25 (71.4%)

27 (77.1%)
8 (22.9%)

Fonte: dados da pesquisa
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O desenvolvimento motor dos lactentes era avaliado pela fisioterapeuta
do setor utilizando a escala da Alberta Infant Motor Scale (AIMS), com base nos
pontos de corte de Valentini e Saccani (2011), a qual demonstrou que 13 (38,1%)
lactentes se enquadraram no percentil de 10-25th, classificado como suspeito e 15
(42,8%) tinham desempenho motor normal (Tabela 6).

Tabela 6: Desenvolvimento motor dos lactentes

Variavel N

(%)
AIMS
< 5th 7 (20.0%)
5-25th 13(38.1%)
>25th 15 (42.8%)

Fonte: dados da pesquisa.

Fuchs et.al (2018) descreve que a idade maternal pode influenciar no
bom desempenho motor das criancas e em seu estudo realizado com mais de 165
mil nascimentos, de mulheres entre 20 a 40 anos ou mais, revelou que as taxas de
prematuridade eram maiores em mulheres mais velhas, dados que corroboram com
0 presente estudo.

Bugs et al.(2018) ao estudar atividades profissionais de mées de
prematuros observou que 9 (52,4%) possuiam o trabalho formal/assalariado, dado
que diverge do resultado deste estudo. Souza et al. (2017) analisou as mées de mais
de 143 mil prematuros em que a maior parte (48,73%) possuia 0 mesmo estado civil
deste estudo e observou que 60% da sua amostra havia frequentado o ensino médio,
dado que também corrobora com essa pesquisa.

A regionalizacdo é uma das diretrizes do Sistema Unico de Saude e
orienta a descentralizacdo das acbes e servicos de salde, proporcionando, assim,
melhor assisténcia obstétrica, atendendo assim as necessidades das gestantes de um
determinado territorio (GRYSCHEK, et al. 2014). Dessa maneira, observa-se que 0S
resultados desse estudo corroboram com a ideia, pois a maior parte das maes

internadas era proveniente da regido metropolitana de Fortaleza.
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Carvalho et al. (2021) destaca que a assisténcia pré-natal possibilita o
diagndstico e o tratamento de inimeras complicacdes durante a gestacdo e a reducao
ou eliminacédo de fatores e comportamentos de risco passiveis de corre¢do. Em tese,
um numero maior de consultas com profissionais qualificados, pode significar mais
oportunidades de ofertar cuidados preventivos e de promocdo a salde,
especialmente em gestacdes de alto risco, com maiores chances de melhorar os
desfechos perinatais. O estudo de Viellas et al. (2014) identificou que, no Brasil,
75,8% das mulheres iniciaram precocemente o pré-natal e 73,1% compareceram as
seis consultas minimas, conforme preconizacdo do Ministério da Saude e OMS,
2020. Mostrando que os resultados da populacdo avaliada corroboraram os dados
destes autores.

Lopes, Vieira e Castro (2020) observaram que entre 0s principais
achados de sua pesquisa que 81,1% das gestantes fez uso de algum tipo de
medicamento na gestacdo. Cittam que a utilizacdo de farmacos durante a gravidez é
comum, ocorrendo em cerca de 80% das gestacdes de acordo com dados do
Reino Unido, e que de um modo geral, os grupos de medicamentos mais usados
sdo os analgésicos, 0s antiacidos, os antieméticos, 0s descongestionantes nasais, 0S
anti-histaminicos e os antibioticos, havendo ainda evidéncia do aumento da
utilizacdo de antidepressivos confirmando os dados encontrados.

A prevaléncia do sexo masculino em nosso estudo pode estar
relacionada com a taxa de natalidade, que segundo o levantamento do ano de 2010
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica foi de 6.117 para 0 sexo masculino
e de 6.002 para 0 sexo feminino. Em estudos comparativos foi verificado que a
maioria teve como prevaléncia o sexo masculino (SARETTO, et al., 2021).

Formiga, Silva e Linhares (2018) referem que o Apgar do primeiro
minuto menor que 7 foi associado com a necessidade de internacdo na UTI e
mortalidade neonatal. Barbosa (2021) observou que o apgar de 7 a 10 (82,1%) se
relaciona a uma boa vitalidade dos recém-nascidos. Classificaram ainda os
prematuros em pré-termo limitrofe (35 a 36 semanas de IG), pré-termo moderado
(31 a 34 semanas de IG) e pré- termo extremo (IG < 30 semanas) e definiram como
baixo peso ao nascer aqueles com

<2.500g, muito baixo peso <1.500g e como extreme baixo peso aqueles com <1.000 g.
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Souza et al. (2017) estudou Unidades de Cuidados Intermediarios
Canguru que admitiu RNPTs provenientes da UTIN de um hospital de referéncia em
Fortaleza- CE e viu que a maioria (56,6%) era de pré-termo extremos, seguidos de
36,6% de pré- termo moderados e 6,6% de limitrofes, discordando do estudo em
questéo.

Souza et al. (2017) traz que 100% da populacdo do seu estudo tiveram
admiss@o na UTIN e, destes, 53,3% estiveram em uso de VM, 83,3% usaram Cpap
Nasal e 90,0% Oxi-Hood. Esses resultados estdo discordando com o presente
estudo, visto que a maior parte dos neonatos ndo estiveram em uso de VM, CPAP e
Cateter Nasal de O2, exceto corroborando com este estudo temos a utilizagcdo do
CPAP em 19 (54.3%) dos RNs.

Campos et al. (2019) estudaram sobre a relagdo da intervencao parental
que € uma pratica realizada no ambulatério do presente estudo, onde as méaes
recebem a orientacdo da fisioterapeuta sobre como estimular o desenvolvimento
motor de seu filho e descrevem que, muitas vezes, o principal cuidador é a
mée, a qual é responsavel por facilitar a aquisicdo das habilidades motoras de seus
filhos ao longo de cada fase do desenvolvimento, porém nem sempre tém

conhecimentos suficientes para detectar o atraso motor ou intelectual da crianga.

Mello et al. (2014) destacaram que a AIMS é uma avaliacdo eficiente na
analise do desenvolvimento motor, além de ser pratica, de baixo custo e de rapida
aplicacdo, fornece rapida visualizacdo da posi¢do do lactente e oportuna a tomada
de decis6es pelos profissionais que integram as equipes de saude. Segundo Valentini
e Saccani (2011) a escala apresenta escores brutos, percentis e categorizacdo do
desempenho motor em: normal (>25%); suspeito (entre 25 e 5%); anormal (<5%) o
mesmo utilizado para esta pesquisa. Segundo o estudo de Santos et al. (2021) onde
avaliou-se o quesito desenvolvimento motor dos lactentes durante o periodo de
quatro meses utilizando a AIMS, o resultado predominante, em todas as avaliacdes,
foi compativel com desenvolvimento motor adequado, corroborando com o

presente estudo.

5CONSIDERACOES FINAIS
Conclui-se com o presente estudo que as maes dos lactentes estudados
apresentavam as seguintes caracteristicas socioeconémicas: idade média de 33,25

anos, solteiras, autbnomas, com o ensino médio completo e residentes da area
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metropolitana de Fortaleza. Os lactentes avaliados eram em sua maioria do género
masculino, apresentaram boa vitalidade ao nascimento, foram classificados em
prematuros moderados, adequados para a idade gestacional, tiveram baixo peso ao
nascer e necessitaram de cuidados intensivos neonatais, VMI e Oxigenoterapia.

Uma importante parcela das criangas apresentou escore de atraso para
desenvolvimento motor, contudo foi visto que as mées declararam usar meios que 0
estimulem em suas atividades de vidadiaria.

Sendo assim diversos sdo os fatores associados ao desenvolvimento
pleno dos lactentes de risco, apontando assim para a necessidade de maior atencao
aos fatores de risco maternos e neonatais pelos profissionais atuantes em programas
de follow-up de bebés de risco. Para isto ressaltando tambem interpretacdo das
interferéncias biopsicossociais na vida destas criancas e de seu ambito familiar.

Vale destacar que este estudo teve algumas limitagdes, como ser
realizado em meio a pandemia do Covid-19, onde foi reduzido o numero de
atendimentos por dia no ambulatorio de seguimento de risco, tendo 0 mesmo baixa
rotatividade, pela logisticade atendimento do local de estudos. Por outro lado, a
amostra e a avaliacdo oportuna dos RNPT’s tornam os achados importantes e

bastante relevantes.
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