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Resumo: Introducdo: Como a literatura mostra que prematuridade e desenvolvimento ndo tem uma relagéo
linear, ao avaliar 0 desenvolvimento neuropsicomotor € preciso considerar variaveis ambientais
gue podem atuar como fator de risco ou de protecdo, ao lado das variaveis clinicas. Objetivo:
identificar varidveis clinicas e sociodemograficas associadas ao desenvolvimento mental e motor.
Método: Estudo de coorte transversal, em que se avaliou criangas nascidas prematuras, muito
baixo peso (? 1500g), aos dois anos de idade através da Escala Bayley de Desenvolvimento
Infantil Il e se associou com idade gestacional, peso ao nascer e variaveis sociodemogréficas. Foi
realizada andlise descritiva dos dados. Estudou-se associagdo das diferentes varidvels de
exposicao através do teste qui-quadrado. Por fim, foi realizada regressdo linear. Resultados:
Foram avaliadas 49 criangas, 55% eram meninos. A idade gestacional variou de 24 a 34 semanas
(média= 28) e 0 peso ao nascer de 500 g a 1500 g (média=1117 g). Em relacdo a escolaridade
materna, 83,3% apresentaram média ou alta escolaridade e 47,9% trabalhavam fora,a maioria (
77,1%) em ocupacbes que ndo exigia qualificacdo profissional. 89% das criangas era cuidada
pelas méaes ou familiares e 11% frequentavam creche. 73,9% estavam em acompanhamento
terapéutico. A média do indice de Desenvolvimento Mental (IDM) foi 76,8 (IC95%: 72,1 —
81,6), 51% das criancas apresentaram IDM prejudicado, 28,6% moderadamente prejudicado e
20,4% normal. Em relagio ao desenvolvimento motor a média do indice de Desenvolvimento foi
98,4 (1C95% 92,3 -104,6), 24,5% das criangas apresentaram atraso importante, 12,2% atraso
moderado, 42,9% desenvolvimento normal e 20,4% desempenho acima da média. Na regressao
linear, constatou-se correlagcdo positiva de peso ao nascer com IDM e na andlise univariada,
observou-se associagdo entre ocupacdo materna mais qualificada e melhor IDM. N&o foram
observadas associagbes entre variaveis clinicas ou sociodemogréficas e indice do
desenvolvimento motor. Conclusdo: Os dados sugerem que 0 peso gestacional estd mais
associado a prejuizos do desenvolvimento mental que motor. Dentre as variaves
sociodemogréficas a ocupagdo materna mostrou-se melhor preditor do desenvolvimento mental
gue a escolaridade,usualmente referida na literatura. Mais estudos ser80 necessarios para
delimitar outros marcadores associados a qualidade da estimulagdo do desenvolvimento mental
infantil. (CNPQ)

http://www.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/21-congresso-brasil eiro-de-perinatol ogi a/0301-associ acao-do-desenvol vimento-mental -e-motor-de-prematuros.pdf



